
Methods
The sample of the study, which was conducted as a 
descriptive and cross-sectional study, consisted of 320 
nursing students. To gather data, a data collecting form 
and an e-health literacy scale were utilized. In the analy-
sis of the data, two independent samples t-tests, 
one-way analysis of variance, and Kruskal Wallis test 
were used. Linear regression analysis was used to 
examine the independent variables affecting the 
e-health Literacy score. 

Results
81% of the participants were women and the average 
age was 21.84±3.24. The average of e-health literacy 
score of the nursing students was 30.25 ± 6.45 and the 
median was 31.00 (8.00–40.00). The e-health literacy 
score of the fourth-year students was 4.518 higher than 
that of the first-year students. The literacy score of the 
nursing students whose mothers were high school 
graduates was 2.539 higher than that of the ones 
whose mothers were illiterate. The e-health literacy 
score of the students who find the internet useful to 
access health resources was 2.779 higher than that of 
those who answered that question as “it was not useful 
at all”. The literacy score of those who said “very 
helpful” was 4,765 higher than that of those who said, 
“not useful at all”.

Conclusion
It was found that the e-health literacy level of the 
students in the nursing faculty where the study was 
conducted was high. In the study, the year of the univer-
sity students, the education levels of their mothers, and 
whether the students find internet use helpful to access 
health resources were determined as the factors affect-
ing e-health lite
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GİRİŞ
Dünya Sağlık Örgütü, sağlık okuryazarlığı kavramını 
bireyin sağlığının desteklenmesi ve sürdürülmesi 
amacıyla sağlık ile ilgili bilgileri elde etmeyi, anlamayı ve 
kullanmayı sağlayan bilişsel ve sosyal beceri olarak 
tanımlamaktadır (1). E-sağlık okuryazarlığı ise, bireyle- 
rin internet gibi teknolojik yöntemlerle kendi sağlığını 
yönetmesini, sağlık profesyonelleri ile iletişim 
kurmasını, bilgi ihtiyaçlarını karşılamasını, sağlıkla ilgili 
kararlar almasını, sağlıkla ilgili eğitim kaynaklarını 
kullanmasını sağlayan beceri ve yetkinliktir (2,3,4). 
Ülkelere göre, e-sağlık okuryazarlık oranı değişiklik 
göstermektedir. Amerika Birleşik Devletleri’nde Ameri-
kalı yetişkinlerin %59’u, Güney Kore'de ise bireylerin 
yaklaşık %91.9'u sağlıkla ilgili bilgiye erişmek için inter-
neti kullanmaktadır (5,6). Türkiye İstatistik Kurumu 
Hanehalkı Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması 
sonucuna göre ülkemizde 2019 yılına kıyasla 2020 
yılında internet kullanan bireylerin oranı artarak %79’a 
ulaşmıştır (7). Sağlık Bakanlığı tarafından yürütülen 
“Türkiye Sağlık Okuryazarlığı Düzeyi ve İlişkili Faktörleri 
Araştırması” başlıklı çalışmada ülkemizde yaklaşık 10 
kişiden 7’sinin sağlık okuryazarlığı düzeyinin düşük 
olduğu saptanmıştır (8).

E-sağlık okuryazarlığından hastaların yanı sıra sağlık 
profesyonelleri de yararlanabilmektedir. Stellefson ve 
arkadaşları tarafından 2011 yılında yayımlanan siste-
matik derlemede sağlık profesyonellerinin geçerli ve 
güvenilir sağlık bilgilerini arayabilmesinin gerekli olduğu 
vurgulanmıştır (9). Hemşirelik öğrencileri, geleceğin 
sağlık profesyonelleri olarak, e-sağlık bilgilerini arama 
ve sağlıkla ilgili kararlarını alırken eleştirel düşünme 
beceri ve yetkinliğe sahip olmalıdır (9,10). Tubaishat ve 
arkadaşlarının 2016 yılında örneklemini 541 hemşirelik 

ÖZET
Amaç
Araştırma Covid-19 pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık düzeyini ve buna etki eden faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntem
Tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırma olarak yürütülen çalışmanın örneklemini 320 
hemşirelik öğrencisi oluşturdu. Verilerin toplanmasında Veri Toplama Formu ile 
e-Sağlık Okuryazarlık Ölçeği kullanıldı. Verilerin analizinde bağımsız iki örneklem t 
testi, tek yönlü varyans analizi ve Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okuryazarlığı 
puan ortalaması üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin incelenmesinde lineer 
regresyon analizi kullanıldı. 

Bulgular
Katılımcıların %81’i kadın olup, yaş ortalaması 21.84±3.24 yıldı. Hemşirelik öğrencile-
rinin e-sağlık okuryazarlığı puan ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’di. Dördüncü sınıf öğrencilerinin e- sağlık okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazlaydı. Anne eğitim durumu lise olanların okuryazarlık 
puanı, okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik öğrencilerine göre 2.539 
daha fazlaydı. Sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir cevabı verenlere göre 
2.779 daha fazlaydı. Çok yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazlaydı. 

Sonuç
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin yüksek olduğu tespit edildi. Çalışmada öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim 
düzeyi, sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulma durumu 
e-sağlık okuryazarlığını etkileyen faktörler olarak belirlendi.

Anahtar Kelimeler
E-sağlık okuryazarlığı, hemşirelik, internet, öğrenci, sağlık

ABSTRACT
Aim
The research was conducted to determine the levels of e-health literacy of under-
graduate nursing students as well as the factors affecting e-health literacy during the 
Covid-19 pandemic. 
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F: Varyans analizi test istatistiği, t: Bağımsız iki örneklem t test istatistiği, χ^2: Kruskal Wallis 
test istatistiği, a-b: Aynı harfe sahip gruplar arasında fark yoktur, *çoklu yanıt

Çalışmada incelenen bağımsız değişkenlerin e-sağlık 
okuryazarlık puanını ne şekilde yordadığını ortaya 
koymak için yapılan lineer regresyon analizi sonucunda 
öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim durumu ve sağlık 
kaynaklarına ulaşmakta internet kullanımını yararlı 
bulma durumu değişkenlerinin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyi ile anlamlı bir ilişkisi (R2=0.152) olduğu tespit 
edilmiştir (F=4.270, p<0.001). Sınıfı ikinci sınıf olanların 
e-sağlık okuryazarlık puanı birinci sınıflara göre 2.839 
daha fazladır. Sınıfı üçüncü sınıf olanların okuryazarlık 
puanı birinci sınıflara göre 3.025 daha fazladır. Sınıfı 
dördüncü sınıf olanların okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazladır. Anne eğitim durumu 
ilkokul olan hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık puanı okuma yazması olmayan anneye sahip 
hemşirelik öğrencilerine göre 3.015 daha fazladır. Anne 

eğitim durumu lise olanların e-okuryazarlık puanı 
okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik 
öğrencilerine göre 2.539 daha fazladır. Sağlık kaynak-
larına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı 
değildir cevabı verenlere göre 2.779 daha fazladır. Çok 
yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazladır (Tablo 3).
Diğer bağımsız değişkenlerin istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi bulunmamıştır (p>0.05).

Tablo 3: Regresyon analizi sonuçları (n=320)

F=4.270, p<0.001, R2=0.152, Düzeltilmiş R2=0.116, *Bağımsız değişkenlerin modele dahil 
edilmesinde Backward metodu kullanılmıştır.

TARTIŞMA 
Bu çalışma Ankara’da lisans eğitimi veren bir üniversi- 
tede hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı 
düzeylerini ve buna etki eden faktörleri belirlemek 
amacıyla yapılmıştır. Literatürde hemşirelik öğrencileri-
nin e-sağlık okuryazarlık düzeylerinin orta ya da yüksek 
düzeyde olduğunu gösteren çalışma sonuçları mevcut-
tur. Tubaishat ve arkadaşının 2016 yılında 541 hemşire-
lik öğrencisinin e-sağlık okuryazarlığını tespit etmek 
amacıyla yaptığı çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
orta düzeyde algılanan bir e-sağlık okuryazarlığına 
sahip olduğu gösterilmiştir (10). Sharma’nın 2019 
yılında, Tanaka’nın 2020 yılında yaptıkları çalışmaların-
da da hemşirelik öğrencilerinin orta düzeyde e-sağlık 
okuryazarlığına sahip olduğu bulunmuştur (16,17). Bu 
çalışmalardan farklı olarak Park ve Lee’nin çalışmasın-
da her iki hemşirelik öğrencisinden birinin, Kim ve 
arkadaşının çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyinin yüksek olduğu saptan-
mıştır (13,18). Benzer şekilde bu çalışmada da hemşire-
lik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı düzeyi yüksektir. 

(minimum – maksimum) şeklinde kategorik veriler 
frekans (yüzde) olarak sunuldu. Önemlilik düzeyi p<0.05 
olarak alındı.

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın birkaç sınırlılığı vardır. Örneklemin küçük 
olması ve çalışmanın tek bir hemşirelik fakültesinde 
gerçekleştirilmesi çalışmanın sınırlılığıdır. Bu çalışma 
klasik eğitim modelinin uygulandığı fakültede 
gerçekleştirilmiştir. Hemşirelik lisans eğitiminin 
yürütülmesinde kullanılan program türlerinin e-sağlık 
okuryazarlığını etkileyebileceği düşünülürse klasik 
eğitim modeli, entegre eğitim modeli ve probleme dayalı 
eğitim modeli (PDÖ) uygulanan hemşirelik fakülte- 
lerinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlığının karşılaştırılacağı bir çalışmanın yapılması 
önerilmektedir.

BULGULAR
Katılımcıların %81’i (n=260) kadın olup, yaş ortalaması 
21.84±3.24 yıl şeklinde belirlenmiştir. Çalışmaya dahil 
edilen katılımcıların tanımlayıcı özellikleri Tablo 1’de yer 
almaktadır. Öğrencilerin annelerinin %44’ü (n=140) 
ilkokul ve babalarının %49.5’u (n=149) lise mezunudur. 
Öğrencilerin %74.7’sinin (n=239) ailesinin ekonomik 
geliri giderden azdır. Ayrıca öğrencilerin %47’si (n=150) 
interneti yararlı bulduğunu, %80’i günde 2-3 saat interne-
ti kullandığını, %91.5’i (n=293) en sık google akademik 
web sitesini kullandığını belirtmiştir (Tablo 1).

Hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puan 
ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’dir. İnternetteki sağlık kaynaklarına 
ulaşmak sizin için ne kadar yararlı önermesine verilen 
cevaplara göre e-sağlık okuryazarlığı puanının dağılım-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır 
(p=0.001). Hiç yararlı değil diyenlerin puan ortancası 
28.00, yararlı değil diyenlerin puan ortancası 29.00, 
kararsızım diyenlerin puan ortancası 29.00, yararlı 
diyenlerin puan ortancası 31.50 ve çok yararlı diyenlerin 
puan ortancası 32.00 olarak elde edilmiştir (Tablo 2). 

Bu farklılık kararsızım diyenler ile yararlı ve çok yararlı 
cevabı verenler arasında kaynaklanmaktadır. Diğer 
faktörlere göre e-sağlık okuryazarlığı puanının öğrenci- 
ler arasındaki dağılımları arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark yoktur (p>0.05).

öğrencisinin oluşturduğu çalışmasında katılımcıların 
yaklaşık yarısı sağlıkla ilgili konunun internette hangi 
kaynakta tarayacağını bildiğini belirtmiştir. Fakat aynı 
çalışmada hemşirelik öğrencilerinin internet kaynak-
larının niteliğini değerlendirebilme becerisi konusunda 
yetersiz oldukları tespit edilmiştir (10). Güney Kore’de 
Park ve arkadaşlarının 2015 yılında hemşirelik öğrenci- 
leriyle yaptığı çalışmada katılımcılar, internetin sağlıkla 
ilgili kararlar vermelerinde faydalı veya çok faydalı bir 
araç olduğunu belirtmiştir. Aynı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin %51’inin sağlık okuryazarlık düzeyi 
yüksek bulunmuştur (11). Ülkemizde ise Şengül ve 
arkadaşının 2018 yılında yaptığı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık puanının sağlıkla 
ilgili diğer branştaki öğrencilere göre daha fazla olduğu 
tespit edilmiştir (12). Benzer şekilde Kim ve arkadaşının 
2020 yılında örneklemini 205 hemşirelik öğrencisinin 
oluşturduğu çalışmasında katılımcıların e-sağlık okur- 
yazarlık puan ortalamasının yüksek olduğu tespit edil- 
miştir (13).

Geçtiğimiz yıllarda yaşanan Covid-19 pandemisi 
nedeniyle bireylerin sosyalliğinin kısıtlanması internet 
kullanımının yaygınlaşmasına yol açmıştır. İnternet 
kullanımın artmasında diğer önemli faktör ise Covid-19 
pandemisinde üniversitelerdeki örgün eğitimin Yüksek 
Öğretim Kurumunun 18 Mart 2020 tarihli açıklamasında 
Üniversitelerin Uzaktan Eğitim platformunda eğitim 
yapabileceğini açıklamasıdır. Pandemi sürecinde yüz 
yüze eğitimlerin yapılamayışı ve veri tabanlarına çevrim-
içi olarak erişimin artması nedeniyle sağlıkla ilgili bilgile-
ri aramak için internet kullanımı arttığından hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık beceri ve yetkinliğini 
edinmeleri gün geçtikçe daha da önemli hale gelmiştir. 
Bu nedenle hemşirelik öğrencilerinin Covid-19 pandemi 
sürecinde e-sağlık okuryazarlık ile ilgili beceri ve yetkin-
lik kazanmaları gerekmektedir. Bu çalışmada Covid-19 
pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının ve buna etki eden faktörlerin tanımlan-
ması amaçlanmıştır.

YÖNTEM
Araştırma Tipi
Bu çalışma tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırmadır.

Araştırmanın Yeri ve Zamanı 
Araştırma, Ankara’da bulunan bir üniversitenin hemşire-
lik fakültesinde 1 Aralık 2020- 1 Nisan 2021 tarihleri 
arasında gerçekleştirildi.

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 2020- 
2021 eğitim ve öğretim yılında öğrenim gören toplam 
689 hemşirelik öğrencisi çalışmanın evrenini oluşturdu. 
Araştırmanın örneklemini ise çalışmaya katılmayı kabul 
eden, çalışmanın yapıldığı tarih aralığında fakülde 
öğrenimine devam etmekte olan ve veri toplama 

araçlarını eksiksiz dolduran 320 hemşirelik öğrencisi 
oluşturdu. Çalışmaya katılım oranı %46.4 (n=320) 
bulundu. 110 öğrenciden online veri toplama formuyla 
210 öğrenci ile yüz yüze görüşme tekniğiyle ile veriler 
toplandı. 

Veri Toplama Araçları
Verilerin toplanmasında Tanıtıcı Bilgi Formu ile e-Sağlık 
Okuryazarlığı Ölçeği kullanıldı.

Tanıtıcı Bilgi Formu 
Araştırmacılar tarafından ilgili literatür (4, 5, 9, 14, 15) 
incelenerek oluşturulan form, toplam 9 sorudan ve iki 
bölümden oluşmaktadır. İlk bölüm öğrencilerin yaş, 
cinsiyet, sınıf, gelir düzeyi, anne ve baba eğitim durumu 
olmak üzere 6 sorudan, ikinci bölüm ise internet 
kullanımı ile ilgili 3 sorudan oluşmaktadır.

E-Sağlık Okuryazarlığı Ölçeği
Norman ve Skinner tarafından 2006 yılında geliştirilen 
bu ölçek sağlıkla ilgili okuryazarlık, bilimsel araştırma, 
bilgi alma, medya okuryazarlığı ve bilgisayar okur- 
yazarlığının belirlenmesine yönelik olarak geliştirilmiştir 
(14). Toplam sekiz maddeden oluşan bu ölçeğin Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması 2017 yılında Gencer 
tarafından gerçekleştirilmiştir (15). Beşli likert tipi ölçek-
ten 8 ile 40 puan arasında toplam puan alınmaktadır. 
Ölçeğin geçerlik güvenirlik çalışmasında cronbach 
alpha güvenirlik kat sayısı 0.91, yürütülen bu çalışmada 
ise 0.87 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan puanın 
artması, bireylerin e-sağlık okuryazarlığının yüksek 
düzeyde olduğunun ifade etmektedir.

Araştırmanın Etik Yönü
Bu çalışmanın yürütülebilmesi için Sağlık Bilimleri 
Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik Kuru-
lu’ndan 30 Kasım 2020 tarih ve 2020-446-4641892 sayı 
ile etik kurul izni, 10 Aralık 2020 tarih ve 2020- 103987 
sayı ile Sağlık Bilimleri Üniversitesi Gülhane Hemşirelik 
Fakültesi’nden kurum izni alınmıştır. Çalışma boyunca 
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uyulmuştur. Çalış-
maya katılan öğrencilerden çalışma konusunda bilgi 
verilip yazılı onamları alınmıştır.

Verilerin Değerlendirilmesi
Veriler IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dağılıma 
uygunluk Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri 
ile incelendi. İkili gruplara göre normal dağılan E-sağlık 
Okuryazarlığı puanının karşılaştırılmasında Bağımsız iki 
örneklem t testi kullanıldı. Üç ve üzeri gruplara göre 
normal dağılan E-sağlık Okuryazarlığı puanının 
karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi ve normal 
dağılmayan E-sağlık Okuryazarlığı puanının karşılaştırıl-
masında Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okur- 
yazarlığı puanı üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin 
incelenmesinde lineer regresyon analizi kullanıldı. 
Analiz sonuçları ortalama ± standart sapma ve ortanca 

Akdeniz Hemşirelik Dergisi
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Pandemi nedeniyle hemşirelik lisans eğitiminin uzaktan 
eğitimle çevrimiçi yapılmasının ve veri kaynaklarına 
uzaktan erişim ile sağlanmasının e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etkisinin olabileceği düşünülmektedir. Hemşire-
lik öğrencilerine ait birçok faktör e-sağlık okuryazarlığını 
etkilemektedir. Hemşirelik öğrencisinin lisans 
programındaki sınıfı e-sağlık okuryazarlığını etkileyen 
faktörlerden biridir (10,17,18,20). Tanaka’nın 2020 
yılında 353 hemşirelik öğrencisiyle yaptığı çalışmada 
dördüncü sınıf öğrencilerinin diğer alt sınıftaki öğrencil-
ere göre daha yüksek e-sağlık okuryazarlık puanına 
sahip olduğu tespit edilmiştir (17). Tubaishat ile Park ve 
Lee’nin çalışmalarında da benzer sonuç bulunmuştur 
(10,11). Şengül’ün çalışmasında 3. ve 4. sınıf hemşirelik 
lisans öğrencilerinin puan ortalamasının 2. sınıflardan 
daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır (12). Yapılan 
çalışmalara benzer bir şekilde çalışmamızda da birinci 
sınıf öğrencilerine göre üst sınıflardaki öğrencilerin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyi daha yüksektir. Dördüncü 
sınıf öğrencilerinin e-okuryazarlık puanının birinci 
sınıflara göre yaklaşık 4.518 kat daha fazla olmasına 
fakültemizde yürütülen intörn hemşirelik programının 
katkı sağladığı düşünülmektedir. İntörn hemşirelik uygu-
lamasında her rotasyonda sorumlu öğretim elemanları 
tarafından verilen seminer konularını hazırlamak için 
öğrenciler internette sağlıkla ilgili bilgileri sistematik 
olarak arama ve bu bilgilerin kalitesini değerlendirme 
fırsatına sahip olmaktadır. 

Literatürde ebeveyn eğitim düzeyi ile hemşirelik öğren-
cilerinin e-sağlık okuryazarlığı arasındaki ilişkinin değer-
lendirildiği sınırlı sayıda çalışma mevcuttur (12,20). 
Şengül ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada 
hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puanları 
ortalamalarının anne veya baba eğitim durumu değişke-
ni açısından, istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mediği belirlenmiştir (12). Borzekowski ve arkadaşının 
örneklemini 412 adölesanın oluşturduğu çalışmasında 
interneti sağlık bilgilerine erişim için kullanma durumu 
ile annenin eğitim düzeyi arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir (20). 
Literatürdeki çalışmalardan farklı olarak bu çalışmada 
annenin eğitim düzeyinin artması öğrencilerin e-sağlık 
okuryazarlık ölçek puan ortalamasının yükselmesine 
katkı sağlamıştır. 

Sharma ve arkadaşının (2019) e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etki eden faktörleri araştırdığı çalışmasında 
internetin faydalı olduğunu düşünen hemşirelik öğre- 
ncilerinin e-sağlık okuryazarlığının daha yüksek olduğu 
tespit edilmiştir (16). Bu bulgu Ürdün’de Tubaishata ve 
arkadaşı tarafından yapılan çalışma sonucu ile benzer-
lik göstermektedir (10). Yılmaz ve arkadaşının 2020 
yılında örneklemini Sağlık Bilimleri Fakültesinde öğre- 
nim görmekte olan 376 öğrencinin oluşturduğu 
çalışmasında katılımcıların yaklaşık yarısı sağlıkları ile 
ilgili karar vermede internetin yararlı olduğunu belir- 

tmişlerdir. Park ve Lee’nin yaptıkları çalışmada yaklaşık 
üç katılımcıdan ikisi internetin sağlıkla ilgili kararlarda 
yararlı bir kaynak olduğunu düşünmektedir (11). 
Literatürdeki çalışmalara benzer şekilde bu çalışmada 
da interneti sağlık bilgilerine erişmek amacıyla faydalı 
bulmak hemşirelik öğrencilerin e-sağlık okuryazarlığını 
olumlu yönde etkilemiştir. Ayrıca çalışmamızda 
katılımcıların %89.9’unun internette en sık google 
akademik web sitesini ziyaret etmeleri interneti faydalı 
bulmalarına katkı sağlamış olabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER
Sonuç olarak, araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakülte-
sindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık düzeyinin 
yüksek olduğu tespit edilmiştir. Çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin sınıfı, annenin eğitim düzeyi, sağlık 
kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı 
bulma durumu e-sağlık okuryazarlığı etkileyen faktörler 
olarak tespit edilmiştir. Bu çalışma ülkemizde Covid-19 
pandemi sürecinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının arttığını gösteren bir araştırmadır. Bu 
konuyla ilgili daha fazla çalışmalarının planlanmasının 
kanıt oluşturması açısından önemli olacağı düşünül- 
mektedir.
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Methods
The sample of the study, which was conducted as a 
descriptive and cross-sectional study, consisted of 320 
nursing students. To gather data, a data collecting form 
and an e-health literacy scale were utilized. In the analy-
sis of the data, two independent samples t-tests, 
one-way analysis of variance, and Kruskal Wallis test 
were used. Linear regression analysis was used to 
examine the independent variables affecting the 
e-health Literacy score. 

Results
81% of the participants were women and the average 
age was 21.84±3.24. The average of e-health literacy 
score of the nursing students was 30.25 ± 6.45 and the 
median was 31.00 (8.00–40.00). The e-health literacy 
score of the fourth-year students was 4.518 higher than 
that of the first-year students. The literacy score of the 
nursing students whose mothers were high school 
graduates was 2.539 higher than that of the ones 
whose mothers were illiterate. The e-health literacy 
score of the students who find the internet useful to 
access health resources was 2.779 higher than that of 
those who answered that question as “it was not useful 
at all”. The literacy score of those who said “very 
helpful” was 4,765 higher than that of those who said, 
“not useful at all”.

Conclusion
It was found that the e-health literacy level of the 
students in the nursing faculty where the study was 
conducted was high. In the study, the year of the univer-
sity students, the education levels of their mothers, and 
whether the students find internet use helpful to access 
health resources were determined as the factors affect-
ing e-health lite
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GİRİŞ
Dünya Sağlık Örgütü, sağlık okuryazarlığı kavramını 
bireyin sağlığının desteklenmesi ve sürdürülmesi 
amacıyla sağlık ile ilgili bilgileri elde etmeyi, anlamayı ve 
kullanmayı sağlayan bilişsel ve sosyal beceri olarak 
tanımlamaktadır (1). E-sağlık okuryazarlığı ise, bireyle- 
rin internet gibi teknolojik yöntemlerle kendi sağlığını 
yönetmesini, sağlık profesyonelleri ile iletişim 
kurmasını, bilgi ihtiyaçlarını karşılamasını, sağlıkla ilgili 
kararlar almasını, sağlıkla ilgili eğitim kaynaklarını 
kullanmasını sağlayan beceri ve yetkinliktir (2,3,4). 
Ülkelere göre, e-sağlık okuryazarlık oranı değişiklik 
göstermektedir. Amerika Birleşik Devletleri’nde Ameri-
kalı yetişkinlerin %59’u, Güney Kore'de ise bireylerin 
yaklaşık %91.9'u sağlıkla ilgili bilgiye erişmek için inter-
neti kullanmaktadır (5,6). Türkiye İstatistik Kurumu 
Hanehalkı Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması 
sonucuna göre ülkemizde 2019 yılına kıyasla 2020 
yılında internet kullanan bireylerin oranı artarak %79’a 
ulaşmıştır (7). Sağlık Bakanlığı tarafından yürütülen 
“Türkiye Sağlık Okuryazarlığı Düzeyi ve İlişkili Faktörleri 
Araştırması” başlıklı çalışmada ülkemizde yaklaşık 10 
kişiden 7’sinin sağlık okuryazarlığı düzeyinin düşük 
olduğu saptanmıştır (8).

E-sağlık okuryazarlığından hastaların yanı sıra sağlık 
profesyonelleri de yararlanabilmektedir. Stellefson ve 
arkadaşları tarafından 2011 yılında yayımlanan siste-
matik derlemede sağlık profesyonellerinin geçerli ve 
güvenilir sağlık bilgilerini arayabilmesinin gerekli olduğu 
vurgulanmıştır (9). Hemşirelik öğrencileri, geleceğin 
sağlık profesyonelleri olarak, e-sağlık bilgilerini arama 
ve sağlıkla ilgili kararlarını alırken eleştirel düşünme 
beceri ve yetkinliğe sahip olmalıdır (9,10). Tubaishat ve 
arkadaşlarının 2016 yılında örneklemini 541 hemşirelik 

ÖZET
Amaç
Araştırma Covid-19 pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık düzeyini ve buna etki eden faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntem
Tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırma olarak yürütülen çalışmanın örneklemini 320 
hemşirelik öğrencisi oluşturdu. Verilerin toplanmasında Veri Toplama Formu ile 
e-Sağlık Okuryazarlık Ölçeği kullanıldı. Verilerin analizinde bağımsız iki örneklem t 
testi, tek yönlü varyans analizi ve Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okuryazarlığı 
puan ortalaması üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin incelenmesinde lineer 
regresyon analizi kullanıldı. 

Bulgular
Katılımcıların %81’i kadın olup, yaş ortalaması 21.84±3.24 yıldı. Hemşirelik öğrencile-
rinin e-sağlık okuryazarlığı puan ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’di. Dördüncü sınıf öğrencilerinin e- sağlık okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazlaydı. Anne eğitim durumu lise olanların okuryazarlık 
puanı, okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik öğrencilerine göre 2.539 
daha fazlaydı. Sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir cevabı verenlere göre 
2.779 daha fazlaydı. Çok yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazlaydı. 

Sonuç
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin yüksek olduğu tespit edildi. Çalışmada öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim 
düzeyi, sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulma durumu 
e-sağlık okuryazarlığını etkileyen faktörler olarak belirlendi.

Anahtar Kelimeler
E-sağlık okuryazarlığı, hemşirelik, internet, öğrenci, sağlık

ABSTRACT
Aim
The research was conducted to determine the levels of e-health literacy of under-
graduate nursing students as well as the factors affecting e-health literacy during the 
Covid-19 pandemic. 

F: Varyans analizi test istatistiği, t: Bağımsız iki örneklem t test istatistiği, χ^2: Kruskal Wallis 
test istatistiği, a-b: Aynı harfe sahip gruplar arasında fark yoktur, *çoklu yanıt

Çalışmada incelenen bağımsız değişkenlerin e-sağlık 
okuryazarlık puanını ne şekilde yordadığını ortaya 
koymak için yapılan lineer regresyon analizi sonucunda 
öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim durumu ve sağlık 
kaynaklarına ulaşmakta internet kullanımını yararlı 
bulma durumu değişkenlerinin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyi ile anlamlı bir ilişkisi (R2=0.152) olduğu tespit 
edilmiştir (F=4.270, p<0.001). Sınıfı ikinci sınıf olanların 
e-sağlık okuryazarlık puanı birinci sınıflara göre 2.839 
daha fazladır. Sınıfı üçüncü sınıf olanların okuryazarlık 
puanı birinci sınıflara göre 3.025 daha fazladır. Sınıfı 
dördüncü sınıf olanların okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazladır. Anne eğitim durumu 
ilkokul olan hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık puanı okuma yazması olmayan anneye sahip 
hemşirelik öğrencilerine göre 3.015 daha fazladır. Anne 

eğitim durumu lise olanların e-okuryazarlık puanı 
okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik 
öğrencilerine göre 2.539 daha fazladır. Sağlık kaynak-
larına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı 
değildir cevabı verenlere göre 2.779 daha fazladır. Çok 
yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazladır (Tablo 3).
Diğer bağımsız değişkenlerin istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi bulunmamıştır (p>0.05).

Tablo 3: Regresyon analizi sonuçları (n=320)

F=4.270, p<0.001, R2=0.152, Düzeltilmiş R2=0.116, *Bağımsız değişkenlerin modele dahil 
edilmesinde Backward metodu kullanılmıştır.

TARTIŞMA 
Bu çalışma Ankara’da lisans eğitimi veren bir üniversi- 
tede hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı 
düzeylerini ve buna etki eden faktörleri belirlemek 
amacıyla yapılmıştır. Literatürde hemşirelik öğrencileri-
nin e-sağlık okuryazarlık düzeylerinin orta ya da yüksek 
düzeyde olduğunu gösteren çalışma sonuçları mevcut-
tur. Tubaishat ve arkadaşının 2016 yılında 541 hemşire-
lik öğrencisinin e-sağlık okuryazarlığını tespit etmek 
amacıyla yaptığı çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
orta düzeyde algılanan bir e-sağlık okuryazarlığına 
sahip olduğu gösterilmiştir (10). Sharma’nın 2019 
yılında, Tanaka’nın 2020 yılında yaptıkları çalışmaların-
da da hemşirelik öğrencilerinin orta düzeyde e-sağlık 
okuryazarlığına sahip olduğu bulunmuştur (16,17). Bu 
çalışmalardan farklı olarak Park ve Lee’nin çalışmasın-
da her iki hemşirelik öğrencisinden birinin, Kim ve 
arkadaşının çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyinin yüksek olduğu saptan-
mıştır (13,18). Benzer şekilde bu çalışmada da hemşire-
lik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı düzeyi yüksektir. 

(minimum – maksimum) şeklinde kategorik veriler 
frekans (yüzde) olarak sunuldu. Önemlilik düzeyi p<0.05 
olarak alındı.

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın birkaç sınırlılığı vardır. Örneklemin küçük 
olması ve çalışmanın tek bir hemşirelik fakültesinde 
gerçekleştirilmesi çalışmanın sınırlılığıdır. Bu çalışma 
klasik eğitim modelinin uygulandığı fakültede 
gerçekleştirilmiştir. Hemşirelik lisans eğitiminin 
yürütülmesinde kullanılan program türlerinin e-sağlık 
okuryazarlığını etkileyebileceği düşünülürse klasik 
eğitim modeli, entegre eğitim modeli ve probleme dayalı 
eğitim modeli (PDÖ) uygulanan hemşirelik fakülte- 
lerinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlığının karşılaştırılacağı bir çalışmanın yapılması 
önerilmektedir.

BULGULAR
Katılımcıların %81’i (n=260) kadın olup, yaş ortalaması 
21.84±3.24 yıl şeklinde belirlenmiştir. Çalışmaya dahil 
edilen katılımcıların tanımlayıcı özellikleri Tablo 1’de yer 
almaktadır. Öğrencilerin annelerinin %44’ü (n=140) 
ilkokul ve babalarının %49.5’u (n=149) lise mezunudur. 
Öğrencilerin %74.7’sinin (n=239) ailesinin ekonomik 
geliri giderden azdır. Ayrıca öğrencilerin %47’si (n=150) 
interneti yararlı bulduğunu, %80’i günde 2-3 saat interne-
ti kullandığını, %91.5’i (n=293) en sık google akademik 
web sitesini kullandığını belirtmiştir (Tablo 1).

Hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puan 
ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’dir. İnternetteki sağlık kaynaklarına 
ulaşmak sizin için ne kadar yararlı önermesine verilen 
cevaplara göre e-sağlık okuryazarlığı puanının dağılım-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır 
(p=0.001). Hiç yararlı değil diyenlerin puan ortancası 
28.00, yararlı değil diyenlerin puan ortancası 29.00, 
kararsızım diyenlerin puan ortancası 29.00, yararlı 
diyenlerin puan ortancası 31.50 ve çok yararlı diyenlerin 
puan ortancası 32.00 olarak elde edilmiştir (Tablo 2). 

Bu farklılık kararsızım diyenler ile yararlı ve çok yararlı 
cevabı verenler arasında kaynaklanmaktadır. Diğer 
faktörlere göre e-sağlık okuryazarlığı puanının öğrenci- 
ler arasındaki dağılımları arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark yoktur (p>0.05).

öğrencisinin oluşturduğu çalışmasında katılımcıların 
yaklaşık yarısı sağlıkla ilgili konunun internette hangi 
kaynakta tarayacağını bildiğini belirtmiştir. Fakat aynı 
çalışmada hemşirelik öğrencilerinin internet kaynak-
larının niteliğini değerlendirebilme becerisi konusunda 
yetersiz oldukları tespit edilmiştir (10). Güney Kore’de 
Park ve arkadaşlarının 2015 yılında hemşirelik öğrenci- 
leriyle yaptığı çalışmada katılımcılar, internetin sağlıkla 
ilgili kararlar vermelerinde faydalı veya çok faydalı bir 
araç olduğunu belirtmiştir. Aynı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin %51’inin sağlık okuryazarlık düzeyi 
yüksek bulunmuştur (11). Ülkemizde ise Şengül ve 
arkadaşının 2018 yılında yaptığı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık puanının sağlıkla 
ilgili diğer branştaki öğrencilere göre daha fazla olduğu 
tespit edilmiştir (12). Benzer şekilde Kim ve arkadaşının 
2020 yılında örneklemini 205 hemşirelik öğrencisinin 
oluşturduğu çalışmasında katılımcıların e-sağlık okur- 
yazarlık puan ortalamasının yüksek olduğu tespit edil- 
miştir (13).

Geçtiğimiz yıllarda yaşanan Covid-19 pandemisi 
nedeniyle bireylerin sosyalliğinin kısıtlanması internet 
kullanımının yaygınlaşmasına yol açmıştır. İnternet 
kullanımın artmasında diğer önemli faktör ise Covid-19 
pandemisinde üniversitelerdeki örgün eğitimin Yüksek 
Öğretim Kurumunun 18 Mart 2020 tarihli açıklamasında 
Üniversitelerin Uzaktan Eğitim platformunda eğitim 
yapabileceğini açıklamasıdır. Pandemi sürecinde yüz 
yüze eğitimlerin yapılamayışı ve veri tabanlarına çevrim-
içi olarak erişimin artması nedeniyle sağlıkla ilgili bilgile-
ri aramak için internet kullanımı arttığından hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık beceri ve yetkinliğini 
edinmeleri gün geçtikçe daha da önemli hale gelmiştir. 
Bu nedenle hemşirelik öğrencilerinin Covid-19 pandemi 
sürecinde e-sağlık okuryazarlık ile ilgili beceri ve yetkin-
lik kazanmaları gerekmektedir. Bu çalışmada Covid-19 
pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının ve buna etki eden faktörlerin tanımlan-
ması amaçlanmıştır.

YÖNTEM
Araştırma Tipi
Bu çalışma tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırmadır.

Araştırmanın Yeri ve Zamanı 
Araştırma, Ankara’da bulunan bir üniversitenin hemşire-
lik fakültesinde 1 Aralık 2020- 1 Nisan 2021 tarihleri 
arasında gerçekleştirildi.

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 2020- 
2021 eğitim ve öğretim yılında öğrenim gören toplam 
689 hemşirelik öğrencisi çalışmanın evrenini oluşturdu. 
Araştırmanın örneklemini ise çalışmaya katılmayı kabul 
eden, çalışmanın yapıldığı tarih aralığında fakülde 
öğrenimine devam etmekte olan ve veri toplama 

araçlarını eksiksiz dolduran 320 hemşirelik öğrencisi 
oluşturdu. Çalışmaya katılım oranı %46.4 (n=320) 
bulundu. 110 öğrenciden online veri toplama formuyla 
210 öğrenci ile yüz yüze görüşme tekniğiyle ile veriler 
toplandı. 

Veri Toplama Araçları
Verilerin toplanmasında Tanıtıcı Bilgi Formu ile e-Sağlık 
Okuryazarlığı Ölçeği kullanıldı.

Tanıtıcı Bilgi Formu 
Araştırmacılar tarafından ilgili literatür (4, 5, 9, 14, 15) 
incelenerek oluşturulan form, toplam 9 sorudan ve iki 
bölümden oluşmaktadır. İlk bölüm öğrencilerin yaş, 
cinsiyet, sınıf, gelir düzeyi, anne ve baba eğitim durumu 
olmak üzere 6 sorudan, ikinci bölüm ise internet 
kullanımı ile ilgili 3 sorudan oluşmaktadır.

E-Sağlık Okuryazarlığı Ölçeği
Norman ve Skinner tarafından 2006 yılında geliştirilen 
bu ölçek sağlıkla ilgili okuryazarlık, bilimsel araştırma, 
bilgi alma, medya okuryazarlığı ve bilgisayar okur- 
yazarlığının belirlenmesine yönelik olarak geliştirilmiştir 
(14). Toplam sekiz maddeden oluşan bu ölçeğin Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması 2017 yılında Gencer 
tarafından gerçekleştirilmiştir (15). Beşli likert tipi ölçek-
ten 8 ile 40 puan arasında toplam puan alınmaktadır. 
Ölçeğin geçerlik güvenirlik çalışmasında cronbach 
alpha güvenirlik kat sayısı 0.91, yürütülen bu çalışmada 
ise 0.87 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan puanın 
artması, bireylerin e-sağlık okuryazarlığının yüksek 
düzeyde olduğunun ifade etmektedir.

Araştırmanın Etik Yönü
Bu çalışmanın yürütülebilmesi için Sağlık Bilimleri 
Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik Kuru-
lu’ndan 30 Kasım 2020 tarih ve 2020-446-4641892 sayı 
ile etik kurul izni, 10 Aralık 2020 tarih ve 2020- 103987 
sayı ile Sağlık Bilimleri Üniversitesi Gülhane Hemşirelik 
Fakültesi’nden kurum izni alınmıştır. Çalışma boyunca 
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uyulmuştur. Çalış-
maya katılan öğrencilerden çalışma konusunda bilgi 
verilip yazılı onamları alınmıştır.

Verilerin Değerlendirilmesi
Veriler IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dağılıma 
uygunluk Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri 
ile incelendi. İkili gruplara göre normal dağılan E-sağlık 
Okuryazarlığı puanının karşılaştırılmasında Bağımsız iki 
örneklem t testi kullanıldı. Üç ve üzeri gruplara göre 
normal dağılan E-sağlık Okuryazarlığı puanının 
karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi ve normal 
dağılmayan E-sağlık Okuryazarlığı puanının karşılaştırıl-
masında Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okur- 
yazarlığı puanı üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin 
incelenmesinde lineer regresyon analizi kullanıldı. 
Analiz sonuçları ortalama ± standart sapma ve ortanca 
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Pandemi nedeniyle hemşirelik lisans eğitiminin uzaktan 
eğitimle çevrimiçi yapılmasının ve veri kaynaklarına 
uzaktan erişim ile sağlanmasının e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etkisinin olabileceği düşünülmektedir. Hemşire-
lik öğrencilerine ait birçok faktör e-sağlık okuryazarlığını 
etkilemektedir. Hemşirelik öğrencisinin lisans 
programındaki sınıfı e-sağlık okuryazarlığını etkileyen 
faktörlerden biridir (10,17,18,20). Tanaka’nın 2020 
yılında 353 hemşirelik öğrencisiyle yaptığı çalışmada 
dördüncü sınıf öğrencilerinin diğer alt sınıftaki öğrencil-
ere göre daha yüksek e-sağlık okuryazarlık puanına 
sahip olduğu tespit edilmiştir (17). Tubaishat ile Park ve 
Lee’nin çalışmalarında da benzer sonuç bulunmuştur 
(10,11). Şengül’ün çalışmasında 3. ve 4. sınıf hemşirelik 
lisans öğrencilerinin puan ortalamasının 2. sınıflardan 
daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır (12). Yapılan 
çalışmalara benzer bir şekilde çalışmamızda da birinci 
sınıf öğrencilerine göre üst sınıflardaki öğrencilerin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyi daha yüksektir. Dördüncü 
sınıf öğrencilerinin e-okuryazarlık puanının birinci 
sınıflara göre yaklaşık 4.518 kat daha fazla olmasına 
fakültemizde yürütülen intörn hemşirelik programının 
katkı sağladığı düşünülmektedir. İntörn hemşirelik uygu-
lamasında her rotasyonda sorumlu öğretim elemanları 
tarafından verilen seminer konularını hazırlamak için 
öğrenciler internette sağlıkla ilgili bilgileri sistematik 
olarak arama ve bu bilgilerin kalitesini değerlendirme 
fırsatına sahip olmaktadır. 

Literatürde ebeveyn eğitim düzeyi ile hemşirelik öğren-
cilerinin e-sağlık okuryazarlığı arasındaki ilişkinin değer-
lendirildiği sınırlı sayıda çalışma mevcuttur (12,20). 
Şengül ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada 
hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puanları 
ortalamalarının anne veya baba eğitim durumu değişke-
ni açısından, istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mediği belirlenmiştir (12). Borzekowski ve arkadaşının 
örneklemini 412 adölesanın oluşturduğu çalışmasında 
interneti sağlık bilgilerine erişim için kullanma durumu 
ile annenin eğitim düzeyi arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir (20). 
Literatürdeki çalışmalardan farklı olarak bu çalışmada 
annenin eğitim düzeyinin artması öğrencilerin e-sağlık 
okuryazarlık ölçek puan ortalamasının yükselmesine 
katkı sağlamıştır. 

Sharma ve arkadaşının (2019) e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etki eden faktörleri araştırdığı çalışmasında 
internetin faydalı olduğunu düşünen hemşirelik öğre- 
ncilerinin e-sağlık okuryazarlığının daha yüksek olduğu 
tespit edilmiştir (16). Bu bulgu Ürdün’de Tubaishata ve 
arkadaşı tarafından yapılan çalışma sonucu ile benzer-
lik göstermektedir (10). Yılmaz ve arkadaşının 2020 
yılında örneklemini Sağlık Bilimleri Fakültesinde öğre- 
nim görmekte olan 376 öğrencinin oluşturduğu 
çalışmasında katılımcıların yaklaşık yarısı sağlıkları ile 
ilgili karar vermede internetin yararlı olduğunu belir- 

tmişlerdir. Park ve Lee’nin yaptıkları çalışmada yaklaşık 
üç katılımcıdan ikisi internetin sağlıkla ilgili kararlarda 
yararlı bir kaynak olduğunu düşünmektedir (11). 
Literatürdeki çalışmalara benzer şekilde bu çalışmada 
da interneti sağlık bilgilerine erişmek amacıyla faydalı 
bulmak hemşirelik öğrencilerin e-sağlık okuryazarlığını 
olumlu yönde etkilemiştir. Ayrıca çalışmamızda 
katılımcıların %89.9’unun internette en sık google 
akademik web sitesini ziyaret etmeleri interneti faydalı 
bulmalarına katkı sağlamış olabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER
Sonuç olarak, araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakülte-
sindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık düzeyinin 
yüksek olduğu tespit edilmiştir. Çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin sınıfı, annenin eğitim düzeyi, sağlık 
kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı 
bulma durumu e-sağlık okuryazarlığı etkileyen faktörler 
olarak tespit edilmiştir. Bu çalışma ülkemizde Covid-19 
pandemi sürecinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının arttığını gösteren bir araştırmadır. Bu 
konuyla ilgili daha fazla çalışmalarının planlanmasının 
kanıt oluşturması açısından önemli olacağı düşünül- 
mektedir.

Yazar Katkıları
Fikir: DS, BB; Tasarım: DS, BB; Denetleme: DS, DY, DK; 
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Çıkar Çatışması 
Bu makalenin oluşturulma sürecinde yayın etiği ilkele- 
rine uyulmuş olup araştırmacılar arasında çalışmaya 
bağlı olarak bir çıkar çatışması söz konusu değildir.

Alanla İlgili Bilinenler
Bireylerin internetten sağlıkla ilgili doğru bilgiye 
ulaşmak ve bu bilgiyi yorumlamak için e-sağlık 
okuryazarlık düzeylerinin yüksek olması gerek-
lidir.

Hemşirelik mesleğinde güncel bilgilere ulaşmak 
için online kaynaklar önemli yere sahiptir. 

Makalenin Alana Katkısı
Covid-19 pandemisi döneminde öğrencilerin 
internet kullanımı artmış ve bununda e-sağlık 
okuryazarlık düzeylerinde olumlu etki yaratmış 
olduğu görülmektedir. 

Bu çalışmanın sonucunda e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin düşüklüğüne neden olan diğer sebep-
lerin araştırılmasına ihtiyaç duyulduğu 
görülmüştür. 



Methods
The sample of the study, which was conducted as a 
descriptive and cross-sectional study, consisted of 320 
nursing students. To gather data, a data collecting form 
and an e-health literacy scale were utilized. In the analy-
sis of the data, two independent samples t-tests, 
one-way analysis of variance, and Kruskal Wallis test 
were used. Linear regression analysis was used to 
examine the independent variables affecting the 
e-health Literacy score. 

Results
81% of the participants were women and the average 
age was 21.84±3.24. The average of e-health literacy 
score of the nursing students was 30.25 ± 6.45 and the 
median was 31.00 (8.00–40.00). The e-health literacy 
score of the fourth-year students was 4.518 higher than 
that of the first-year students. The literacy score of the 
nursing students whose mothers were high school 
graduates was 2.539 higher than that of the ones 
whose mothers were illiterate. The e-health literacy 
score of the students who find the internet useful to 
access health resources was 2.779 higher than that of 
those who answered that question as “it was not useful 
at all”. The literacy score of those who said “very 
helpful” was 4,765 higher than that of those who said, 
“not useful at all”.

Conclusion
It was found that the e-health literacy level of the 
students in the nursing faculty where the study was 
conducted was high. In the study, the year of the univer-
sity students, the education levels of their mothers, and 
whether the students find internet use helpful to access 
health resources were determined as the factors affect-
ing e-health lite
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GİRİŞ
Dünya Sağlık Örgütü, sağlık okuryazarlığı kavramını 
bireyin sağlığının desteklenmesi ve sürdürülmesi 
amacıyla sağlık ile ilgili bilgileri elde etmeyi, anlamayı ve 
kullanmayı sağlayan bilişsel ve sosyal beceri olarak 
tanımlamaktadır (1). E-sağlık okuryazarlığı ise, bireyle- 
rin internet gibi teknolojik yöntemlerle kendi sağlığını 
yönetmesini, sağlık profesyonelleri ile iletişim 
kurmasını, bilgi ihtiyaçlarını karşılamasını, sağlıkla ilgili 
kararlar almasını, sağlıkla ilgili eğitim kaynaklarını 
kullanmasını sağlayan beceri ve yetkinliktir (2,3,4). 
Ülkelere göre, e-sağlık okuryazarlık oranı değişiklik 
göstermektedir. Amerika Birleşik Devletleri’nde Ameri-
kalı yetişkinlerin %59’u, Güney Kore'de ise bireylerin 
yaklaşık %91.9'u sağlıkla ilgili bilgiye erişmek için inter-
neti kullanmaktadır (5,6). Türkiye İstatistik Kurumu 
Hanehalkı Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması 
sonucuna göre ülkemizde 2019 yılına kıyasla 2020 
yılında internet kullanan bireylerin oranı artarak %79’a 
ulaşmıştır (7). Sağlık Bakanlığı tarafından yürütülen 
“Türkiye Sağlık Okuryazarlığı Düzeyi ve İlişkili Faktörleri 
Araştırması” başlıklı çalışmada ülkemizde yaklaşık 10 
kişiden 7’sinin sağlık okuryazarlığı düzeyinin düşük 
olduğu saptanmıştır (8).

E-sağlık okuryazarlığından hastaların yanı sıra sağlık 
profesyonelleri de yararlanabilmektedir. Stellefson ve 
arkadaşları tarafından 2011 yılında yayımlanan siste-
matik derlemede sağlık profesyonellerinin geçerli ve 
güvenilir sağlık bilgilerini arayabilmesinin gerekli olduğu 
vurgulanmıştır (9). Hemşirelik öğrencileri, geleceğin 
sağlık profesyonelleri olarak, e-sağlık bilgilerini arama 
ve sağlıkla ilgili kararlarını alırken eleştirel düşünme 
beceri ve yetkinliğe sahip olmalıdır (9,10). Tubaishat ve 
arkadaşlarının 2016 yılında örneklemini 541 hemşirelik 

ÖZET
Amaç
Araştırma Covid-19 pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık düzeyini ve buna etki eden faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntem
Tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırma olarak yürütülen çalışmanın örneklemini 320 
hemşirelik öğrencisi oluşturdu. Verilerin toplanmasında Veri Toplama Formu ile 
e-Sağlık Okuryazarlık Ölçeği kullanıldı. Verilerin analizinde bağımsız iki örneklem t 
testi, tek yönlü varyans analizi ve Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okuryazarlığı 
puan ortalaması üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin incelenmesinde lineer 
regresyon analizi kullanıldı. 

Bulgular
Katılımcıların %81’i kadın olup, yaş ortalaması 21.84±3.24 yıldı. Hemşirelik öğrencile-
rinin e-sağlık okuryazarlığı puan ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’di. Dördüncü sınıf öğrencilerinin e- sağlık okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazlaydı. Anne eğitim durumu lise olanların okuryazarlık 
puanı, okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik öğrencilerine göre 2.539 
daha fazlaydı. Sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir cevabı verenlere göre 
2.779 daha fazlaydı. Çok yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazlaydı. 

Sonuç
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin yüksek olduğu tespit edildi. Çalışmada öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim 
düzeyi, sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulma durumu 
e-sağlık okuryazarlığını etkileyen faktörler olarak belirlendi.

Anahtar Kelimeler
E-sağlık okuryazarlığı, hemşirelik, internet, öğrenci, sağlık

ABSTRACT
Aim
The research was conducted to determine the levels of e-health literacy of under-
graduate nursing students as well as the factors affecting e-health literacy during the 
Covid-19 pandemic. 

F: Varyans analizi test istatistiği, t: Bağımsız iki örneklem t test istatistiği, χ^2: Kruskal Wallis 
test istatistiği, a-b: Aynı harfe sahip gruplar arasında fark yoktur, *çoklu yanıt

Çalışmada incelenen bağımsız değişkenlerin e-sağlık 
okuryazarlık puanını ne şekilde yordadığını ortaya 
koymak için yapılan lineer regresyon analizi sonucunda 
öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim durumu ve sağlık 
kaynaklarına ulaşmakta internet kullanımını yararlı 
bulma durumu değişkenlerinin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyi ile anlamlı bir ilişkisi (R2=0.152) olduğu tespit 
edilmiştir (F=4.270, p<0.001). Sınıfı ikinci sınıf olanların 
e-sağlık okuryazarlık puanı birinci sınıflara göre 2.839 
daha fazladır. Sınıfı üçüncü sınıf olanların okuryazarlık 
puanı birinci sınıflara göre 3.025 daha fazladır. Sınıfı 
dördüncü sınıf olanların okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazladır. Anne eğitim durumu 
ilkokul olan hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık puanı okuma yazması olmayan anneye sahip 
hemşirelik öğrencilerine göre 3.015 daha fazladır. Anne 

eğitim durumu lise olanların e-okuryazarlık puanı 
okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik 
öğrencilerine göre 2.539 daha fazladır. Sağlık kaynak-
larına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı 
değildir cevabı verenlere göre 2.779 daha fazladır. Çok 
yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazladır (Tablo 3).
Diğer bağımsız değişkenlerin istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi bulunmamıştır (p>0.05).

Tablo 3: Regresyon analizi sonuçları (n=320)

F=4.270, p<0.001, R2=0.152, Düzeltilmiş R2=0.116, *Bağımsız değişkenlerin modele dahil 
edilmesinde Backward metodu kullanılmıştır.

TARTIŞMA 
Bu çalışma Ankara’da lisans eğitimi veren bir üniversi- 
tede hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı 
düzeylerini ve buna etki eden faktörleri belirlemek 
amacıyla yapılmıştır. Literatürde hemşirelik öğrencileri-
nin e-sağlık okuryazarlık düzeylerinin orta ya da yüksek 
düzeyde olduğunu gösteren çalışma sonuçları mevcut-
tur. Tubaishat ve arkadaşının 2016 yılında 541 hemşire-
lik öğrencisinin e-sağlık okuryazarlığını tespit etmek 
amacıyla yaptığı çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
orta düzeyde algılanan bir e-sağlık okuryazarlığına 
sahip olduğu gösterilmiştir (10). Sharma’nın 2019 
yılında, Tanaka’nın 2020 yılında yaptıkları çalışmaların-
da da hemşirelik öğrencilerinin orta düzeyde e-sağlık 
okuryazarlığına sahip olduğu bulunmuştur (16,17). Bu 
çalışmalardan farklı olarak Park ve Lee’nin çalışmasın-
da her iki hemşirelik öğrencisinden birinin, Kim ve 
arkadaşının çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyinin yüksek olduğu saptan-
mıştır (13,18). Benzer şekilde bu çalışmada da hemşire-
lik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı düzeyi yüksektir. 

(minimum – maksimum) şeklinde kategorik veriler 
frekans (yüzde) olarak sunuldu. Önemlilik düzeyi p<0.05 
olarak alındı.

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın birkaç sınırlılığı vardır. Örneklemin küçük 
olması ve çalışmanın tek bir hemşirelik fakültesinde 
gerçekleştirilmesi çalışmanın sınırlılığıdır. Bu çalışma 
klasik eğitim modelinin uygulandığı fakültede 
gerçekleştirilmiştir. Hemşirelik lisans eğitiminin 
yürütülmesinde kullanılan program türlerinin e-sağlık 
okuryazarlığını etkileyebileceği düşünülürse klasik 
eğitim modeli, entegre eğitim modeli ve probleme dayalı 
eğitim modeli (PDÖ) uygulanan hemşirelik fakülte- 
lerinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlığının karşılaştırılacağı bir çalışmanın yapılması 
önerilmektedir.

BULGULAR
Katılımcıların %81’i (n=260) kadın olup, yaş ortalaması 
21.84±3.24 yıl şeklinde belirlenmiştir. Çalışmaya dahil 
edilen katılımcıların tanımlayıcı özellikleri Tablo 1’de yer 
almaktadır. Öğrencilerin annelerinin %44’ü (n=140) 
ilkokul ve babalarının %49.5’u (n=149) lise mezunudur. 
Öğrencilerin %74.7’sinin (n=239) ailesinin ekonomik 
geliri giderden azdır. Ayrıca öğrencilerin %47’si (n=150) 
interneti yararlı bulduğunu, %80’i günde 2-3 saat interne-
ti kullandığını, %91.5’i (n=293) en sık google akademik 
web sitesini kullandığını belirtmiştir (Tablo 1).

Hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puan 
ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’dir. İnternetteki sağlık kaynaklarına 
ulaşmak sizin için ne kadar yararlı önermesine verilen 
cevaplara göre e-sağlık okuryazarlığı puanının dağılım-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır 
(p=0.001). Hiç yararlı değil diyenlerin puan ortancası 
28.00, yararlı değil diyenlerin puan ortancası 29.00, 
kararsızım diyenlerin puan ortancası 29.00, yararlı 
diyenlerin puan ortancası 31.50 ve çok yararlı diyenlerin 
puan ortancası 32.00 olarak elde edilmiştir (Tablo 2). 

Bu farklılık kararsızım diyenler ile yararlı ve çok yararlı 
cevabı verenler arasında kaynaklanmaktadır. Diğer 
faktörlere göre e-sağlık okuryazarlığı puanının öğrenci- 
ler arasındaki dağılımları arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark yoktur (p>0.05).
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öğrencisinin oluşturduğu çalışmasında katılımcıların 
yaklaşık yarısı sağlıkla ilgili konunun internette hangi 
kaynakta tarayacağını bildiğini belirtmiştir. Fakat aynı 
çalışmada hemşirelik öğrencilerinin internet kaynak-
larının niteliğini değerlendirebilme becerisi konusunda 
yetersiz oldukları tespit edilmiştir (10). Güney Kore’de 
Park ve arkadaşlarının 2015 yılında hemşirelik öğrenci- 
leriyle yaptığı çalışmada katılımcılar, internetin sağlıkla 
ilgili kararlar vermelerinde faydalı veya çok faydalı bir 
araç olduğunu belirtmiştir. Aynı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin %51’inin sağlık okuryazarlık düzeyi 
yüksek bulunmuştur (11). Ülkemizde ise Şengül ve 
arkadaşının 2018 yılında yaptığı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık puanının sağlıkla 
ilgili diğer branştaki öğrencilere göre daha fazla olduğu 
tespit edilmiştir (12). Benzer şekilde Kim ve arkadaşının 
2020 yılında örneklemini 205 hemşirelik öğrencisinin 
oluşturduğu çalışmasında katılımcıların e-sağlık okur- 
yazarlık puan ortalamasının yüksek olduğu tespit edil- 
miştir (13).

Geçtiğimiz yıllarda yaşanan Covid-19 pandemisi 
nedeniyle bireylerin sosyalliğinin kısıtlanması internet 
kullanımının yaygınlaşmasına yol açmıştır. İnternet 
kullanımın artmasında diğer önemli faktör ise Covid-19 
pandemisinde üniversitelerdeki örgün eğitimin Yüksek 
Öğretim Kurumunun 18 Mart 2020 tarihli açıklamasında 
Üniversitelerin Uzaktan Eğitim platformunda eğitim 
yapabileceğini açıklamasıdır. Pandemi sürecinde yüz 
yüze eğitimlerin yapılamayışı ve veri tabanlarına çevrim-
içi olarak erişimin artması nedeniyle sağlıkla ilgili bilgile-
ri aramak için internet kullanımı arttığından hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık beceri ve yetkinliğini 
edinmeleri gün geçtikçe daha da önemli hale gelmiştir. 
Bu nedenle hemşirelik öğrencilerinin Covid-19 pandemi 
sürecinde e-sağlık okuryazarlık ile ilgili beceri ve yetkin-
lik kazanmaları gerekmektedir. Bu çalışmada Covid-19 
pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının ve buna etki eden faktörlerin tanımlan-
ması amaçlanmıştır.

YÖNTEM
Araştırma Tipi
Bu çalışma tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırmadır.

Araştırmanın Yeri ve Zamanı 
Araştırma, Ankara’da bulunan bir üniversitenin hemşire-
lik fakültesinde 1 Aralık 2020- 1 Nisan 2021 tarihleri 
arasında gerçekleştirildi.

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 2020- 
2021 eğitim ve öğretim yılında öğrenim gören toplam 
689 hemşirelik öğrencisi çalışmanın evrenini oluşturdu. 
Araştırmanın örneklemini ise çalışmaya katılmayı kabul 
eden, çalışmanın yapıldığı tarih aralığında fakülde 
öğrenimine devam etmekte olan ve veri toplama 

araçlarını eksiksiz dolduran 320 hemşirelik öğrencisi 
oluşturdu. Çalışmaya katılım oranı %46.4 (n=320) 
bulundu. 110 öğrenciden online veri toplama formuyla 
210 öğrenci ile yüz yüze görüşme tekniğiyle ile veriler 
toplandı. 

Veri Toplama Araçları
Verilerin toplanmasında Tanıtıcı Bilgi Formu ile e-Sağlık 
Okuryazarlığı Ölçeği kullanıldı.

Tanıtıcı Bilgi Formu 
Araştırmacılar tarafından ilgili literatür (4, 5, 9, 14, 15) 
incelenerek oluşturulan form, toplam 9 sorudan ve iki 
bölümden oluşmaktadır. İlk bölüm öğrencilerin yaş, 
cinsiyet, sınıf, gelir düzeyi, anne ve baba eğitim durumu 
olmak üzere 6 sorudan, ikinci bölüm ise internet 
kullanımı ile ilgili 3 sorudan oluşmaktadır.

E-Sağlık Okuryazarlığı Ölçeği
Norman ve Skinner tarafından 2006 yılında geliştirilen 
bu ölçek sağlıkla ilgili okuryazarlık, bilimsel araştırma, 
bilgi alma, medya okuryazarlığı ve bilgisayar okur- 
yazarlığının belirlenmesine yönelik olarak geliştirilmiştir 
(14). Toplam sekiz maddeden oluşan bu ölçeğin Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması 2017 yılında Gencer 
tarafından gerçekleştirilmiştir (15). Beşli likert tipi ölçek-
ten 8 ile 40 puan arasında toplam puan alınmaktadır. 
Ölçeğin geçerlik güvenirlik çalışmasında cronbach 
alpha güvenirlik kat sayısı 0.91, yürütülen bu çalışmada 
ise 0.87 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan puanın 
artması, bireylerin e-sağlık okuryazarlığının yüksek 
düzeyde olduğunun ifade etmektedir.

Araştırmanın Etik Yönü
Bu çalışmanın yürütülebilmesi için Sağlık Bilimleri 
Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik Kuru-
lu’ndan 30 Kasım 2020 tarih ve 2020-446-4641892 sayı 
ile etik kurul izni, 10 Aralık 2020 tarih ve 2020- 103987 
sayı ile Sağlık Bilimleri Üniversitesi Gülhane Hemşirelik 
Fakültesi’nden kurum izni alınmıştır. Çalışma boyunca 
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uyulmuştur. Çalış-
maya katılan öğrencilerden çalışma konusunda bilgi 
verilip yazılı onamları alınmıştır.

Verilerin Değerlendirilmesi
Veriler IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dağılıma 
uygunluk Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri 
ile incelendi. İkili gruplara göre normal dağılan E-sağlık 
Okuryazarlığı puanının karşılaştırılmasında Bağımsız iki 
örneklem t testi kullanıldı. Üç ve üzeri gruplara göre 
normal dağılan E-sağlık Okuryazarlığı puanının 
karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi ve normal 
dağılmayan E-sağlık Okuryazarlığı puanının karşılaştırıl-
masında Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okur- 
yazarlığı puanı üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin 
incelenmesinde lineer regresyon analizi kullanıldı. 
Analiz sonuçları ortalama ± standart sapma ve ortanca 

Suluhan D. ve ark.

Pandemi nedeniyle hemşirelik lisans eğitiminin uzaktan 
eğitimle çevrimiçi yapılmasının ve veri kaynaklarına 
uzaktan erişim ile sağlanmasının e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etkisinin olabileceği düşünülmektedir. Hemşire-
lik öğrencilerine ait birçok faktör e-sağlık okuryazarlığını 
etkilemektedir. Hemşirelik öğrencisinin lisans 
programındaki sınıfı e-sağlık okuryazarlığını etkileyen 
faktörlerden biridir (10,17,18,20). Tanaka’nın 2020 
yılında 353 hemşirelik öğrencisiyle yaptığı çalışmada 
dördüncü sınıf öğrencilerinin diğer alt sınıftaki öğrencil-
ere göre daha yüksek e-sağlık okuryazarlık puanına 
sahip olduğu tespit edilmiştir (17). Tubaishat ile Park ve 
Lee’nin çalışmalarında da benzer sonuç bulunmuştur 
(10,11). Şengül’ün çalışmasında 3. ve 4. sınıf hemşirelik 
lisans öğrencilerinin puan ortalamasının 2. sınıflardan 
daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır (12). Yapılan 
çalışmalara benzer bir şekilde çalışmamızda da birinci 
sınıf öğrencilerine göre üst sınıflardaki öğrencilerin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyi daha yüksektir. Dördüncü 
sınıf öğrencilerinin e-okuryazarlık puanının birinci 
sınıflara göre yaklaşık 4.518 kat daha fazla olmasına 
fakültemizde yürütülen intörn hemşirelik programının 
katkı sağladığı düşünülmektedir. İntörn hemşirelik uygu-
lamasında her rotasyonda sorumlu öğretim elemanları 
tarafından verilen seminer konularını hazırlamak için 
öğrenciler internette sağlıkla ilgili bilgileri sistematik 
olarak arama ve bu bilgilerin kalitesini değerlendirme 
fırsatına sahip olmaktadır. 

Literatürde ebeveyn eğitim düzeyi ile hemşirelik öğren-
cilerinin e-sağlık okuryazarlığı arasındaki ilişkinin değer-
lendirildiği sınırlı sayıda çalışma mevcuttur (12,20). 
Şengül ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada 
hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puanları 
ortalamalarının anne veya baba eğitim durumu değişke-
ni açısından, istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mediği belirlenmiştir (12). Borzekowski ve arkadaşının 
örneklemini 412 adölesanın oluşturduğu çalışmasında 
interneti sağlık bilgilerine erişim için kullanma durumu 
ile annenin eğitim düzeyi arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir (20). 
Literatürdeki çalışmalardan farklı olarak bu çalışmada 
annenin eğitim düzeyinin artması öğrencilerin e-sağlık 
okuryazarlık ölçek puan ortalamasının yükselmesine 
katkı sağlamıştır. 

Sharma ve arkadaşının (2019) e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etki eden faktörleri araştırdığı çalışmasında 
internetin faydalı olduğunu düşünen hemşirelik öğre- 
ncilerinin e-sağlık okuryazarlığının daha yüksek olduğu 
tespit edilmiştir (16). Bu bulgu Ürdün’de Tubaishata ve 
arkadaşı tarafından yapılan çalışma sonucu ile benzer-
lik göstermektedir (10). Yılmaz ve arkadaşının 2020 
yılında örneklemini Sağlık Bilimleri Fakültesinde öğre- 
nim görmekte olan 376 öğrencinin oluşturduğu 
çalışmasında katılımcıların yaklaşık yarısı sağlıkları ile 
ilgili karar vermede internetin yararlı olduğunu belir- 

tmişlerdir. Park ve Lee’nin yaptıkları çalışmada yaklaşık 
üç katılımcıdan ikisi internetin sağlıkla ilgili kararlarda 
yararlı bir kaynak olduğunu düşünmektedir (11). 
Literatürdeki çalışmalara benzer şekilde bu çalışmada 
da interneti sağlık bilgilerine erişmek amacıyla faydalı 
bulmak hemşirelik öğrencilerin e-sağlık okuryazarlığını 
olumlu yönde etkilemiştir. Ayrıca çalışmamızda 
katılımcıların %89.9’unun internette en sık google 
akademik web sitesini ziyaret etmeleri interneti faydalı 
bulmalarına katkı sağlamış olabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER
Sonuç olarak, araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakülte-
sindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık düzeyinin 
yüksek olduğu tespit edilmiştir. Çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin sınıfı, annenin eğitim düzeyi, sağlık 
kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı 
bulma durumu e-sağlık okuryazarlığı etkileyen faktörler 
olarak tespit edilmiştir. Bu çalışma ülkemizde Covid-19 
pandemi sürecinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının arttığını gösteren bir araştırmadır. Bu 
konuyla ilgili daha fazla çalışmalarının planlanmasının 
kanıt oluşturması açısından önemli olacağı düşünül- 
mektedir.

Yazar Katkıları
Fikir: DS, BB; Tasarım: DS, BB; Denetleme: DS, DY, DK; 
Veri toplama ve/ veya işleme: DS, BB; Analiz/Yorum: DS; 
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Çıkar Çatışması 
Bu makalenin oluşturulma sürecinde yayın etiği ilkele- 
rine uyulmuş olup araştırmacılar arasında çalışmaya 
bağlı olarak bir çıkar çatışması söz konusu değildir.



Methods
The sample of the study, which was conducted as a 
descriptive and cross-sectional study, consisted of 320 
nursing students. To gather data, a data collecting form 
and an e-health literacy scale were utilized. In the analy-
sis of the data, two independent samples t-tests, 
one-way analysis of variance, and Kruskal Wallis test 
were used. Linear regression analysis was used to 
examine the independent variables affecting the 
e-health Literacy score. 

Results
81% of the participants were women and the average 
age was 21.84±3.24. The average of e-health literacy 
score of the nursing students was 30.25 ± 6.45 and the 
median was 31.00 (8.00–40.00). The e-health literacy 
score of the fourth-year students was 4.518 higher than 
that of the first-year students. The literacy score of the 
nursing students whose mothers were high school 
graduates was 2.539 higher than that of the ones 
whose mothers were illiterate. The e-health literacy 
score of the students who find the internet useful to 
access health resources was 2.779 higher than that of 
those who answered that question as “it was not useful 
at all”. The literacy score of those who said “very 
helpful” was 4,765 higher than that of those who said, 
“not useful at all”.

Conclusion
It was found that the e-health literacy level of the 
students in the nursing faculty where the study was 
conducted was high. In the study, the year of the univer-
sity students, the education levels of their mothers, and 
whether the students find internet use helpful to access 
health resources were determined as the factors affect-
ing e-health lite
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GİRİŞ
Dünya Sağlık Örgütü, sağlık okuryazarlığı kavramını 
bireyin sağlığının desteklenmesi ve sürdürülmesi 
amacıyla sağlık ile ilgili bilgileri elde etmeyi, anlamayı ve 
kullanmayı sağlayan bilişsel ve sosyal beceri olarak 
tanımlamaktadır (1). E-sağlık okuryazarlığı ise, bireyle- 
rin internet gibi teknolojik yöntemlerle kendi sağlığını 
yönetmesini, sağlık profesyonelleri ile iletişim 
kurmasını, bilgi ihtiyaçlarını karşılamasını, sağlıkla ilgili 
kararlar almasını, sağlıkla ilgili eğitim kaynaklarını 
kullanmasını sağlayan beceri ve yetkinliktir (2,3,4). 
Ülkelere göre, e-sağlık okuryazarlık oranı değişiklik 
göstermektedir. Amerika Birleşik Devletleri’nde Ameri-
kalı yetişkinlerin %59’u, Güney Kore'de ise bireylerin 
yaklaşık %91.9'u sağlıkla ilgili bilgiye erişmek için inter-
neti kullanmaktadır (5,6). Türkiye İstatistik Kurumu 
Hanehalkı Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması 
sonucuna göre ülkemizde 2019 yılına kıyasla 2020 
yılında internet kullanan bireylerin oranı artarak %79’a 
ulaşmıştır (7). Sağlık Bakanlığı tarafından yürütülen 
“Türkiye Sağlık Okuryazarlığı Düzeyi ve İlişkili Faktörleri 
Araştırması” başlıklı çalışmada ülkemizde yaklaşık 10 
kişiden 7’sinin sağlık okuryazarlığı düzeyinin düşük 
olduğu saptanmıştır (8).

E-sağlık okuryazarlığından hastaların yanı sıra sağlık 
profesyonelleri de yararlanabilmektedir. Stellefson ve 
arkadaşları tarafından 2011 yılında yayımlanan siste-
matik derlemede sağlık profesyonellerinin geçerli ve 
güvenilir sağlık bilgilerini arayabilmesinin gerekli olduğu 
vurgulanmıştır (9). Hemşirelik öğrencileri, geleceğin 
sağlık profesyonelleri olarak, e-sağlık bilgilerini arama 
ve sağlıkla ilgili kararlarını alırken eleştirel düşünme 
beceri ve yetkinliğe sahip olmalıdır (9,10). Tubaishat ve 
arkadaşlarının 2016 yılında örneklemini 541 hemşirelik 

ÖZET
Amaç
Araştırma Covid-19 pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık düzeyini ve buna etki eden faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntem
Tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırma olarak yürütülen çalışmanın örneklemini 320 
hemşirelik öğrencisi oluşturdu. Verilerin toplanmasında Veri Toplama Formu ile 
e-Sağlık Okuryazarlık Ölçeği kullanıldı. Verilerin analizinde bağımsız iki örneklem t 
testi, tek yönlü varyans analizi ve Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okuryazarlığı 
puan ortalaması üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin incelenmesinde lineer 
regresyon analizi kullanıldı. 

Bulgular
Katılımcıların %81’i kadın olup, yaş ortalaması 21.84±3.24 yıldı. Hemşirelik öğrencile-
rinin e-sağlık okuryazarlığı puan ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’di. Dördüncü sınıf öğrencilerinin e- sağlık okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazlaydı. Anne eğitim durumu lise olanların okuryazarlık 
puanı, okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik öğrencilerine göre 2.539 
daha fazlaydı. Sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir cevabı verenlere göre 
2.779 daha fazlaydı. Çok yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazlaydı. 

Sonuç
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin yüksek olduğu tespit edildi. Çalışmada öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim 
düzeyi, sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulma durumu 
e-sağlık okuryazarlığını etkileyen faktörler olarak belirlendi.

Anahtar Kelimeler
E-sağlık okuryazarlığı, hemşirelik, internet, öğrenci, sağlık

ABSTRACT
Aim
The research was conducted to determine the levels of e-health literacy of under-
graduate nursing students as well as the factors affecting e-health literacy during the 
Covid-19 pandemic. 
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Çalışmada incelenen bağımsız değişkenlerin e-sağlık 
okuryazarlık puanını ne şekilde yordadığını ortaya 
koymak için yapılan lineer regresyon analizi sonucunda 
öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim durumu ve sağlık 
kaynaklarına ulaşmakta internet kullanımını yararlı 
bulma durumu değişkenlerinin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyi ile anlamlı bir ilişkisi (R2=0.152) olduğu tespit 
edilmiştir (F=4.270, p<0.001). Sınıfı ikinci sınıf olanların 
e-sağlık okuryazarlık puanı birinci sınıflara göre 2.839 
daha fazladır. Sınıfı üçüncü sınıf olanların okuryazarlık 
puanı birinci sınıflara göre 3.025 daha fazladır. Sınıfı 
dördüncü sınıf olanların okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazladır. Anne eğitim durumu 
ilkokul olan hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık puanı okuma yazması olmayan anneye sahip 
hemşirelik öğrencilerine göre 3.015 daha fazladır. Anne 

eğitim durumu lise olanların e-okuryazarlık puanı 
okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik 
öğrencilerine göre 2.539 daha fazladır. Sağlık kaynak-
larına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı 
değildir cevabı verenlere göre 2.779 daha fazladır. Çok 
yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazladır (Tablo 3).
Diğer bağımsız değişkenlerin istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi bulunmamıştır (p>0.05).

Tablo 3: Regresyon analizi sonuçları (n=320)

F=4.270, p<0.001, R2=0.152, Düzeltilmiş R2=0.116, *Bağımsız değişkenlerin modele dahil 
edilmesinde Backward metodu kullanılmıştır.

TARTIŞMA 
Bu çalışma Ankara’da lisans eğitimi veren bir üniversi- 
tede hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı 
düzeylerini ve buna etki eden faktörleri belirlemek 
amacıyla yapılmıştır. Literatürde hemşirelik öğrencileri-
nin e-sağlık okuryazarlık düzeylerinin orta ya da yüksek 
düzeyde olduğunu gösteren çalışma sonuçları mevcut-
tur. Tubaishat ve arkadaşının 2016 yılında 541 hemşire-
lik öğrencisinin e-sağlık okuryazarlığını tespit etmek 
amacıyla yaptığı çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
orta düzeyde algılanan bir e-sağlık okuryazarlığına 
sahip olduğu gösterilmiştir (10). Sharma’nın 2019 
yılında, Tanaka’nın 2020 yılında yaptıkları çalışmaların-
da da hemşirelik öğrencilerinin orta düzeyde e-sağlık 
okuryazarlığına sahip olduğu bulunmuştur (16,17). Bu 
çalışmalardan farklı olarak Park ve Lee’nin çalışmasın-
da her iki hemşirelik öğrencisinden birinin, Kim ve 
arkadaşının çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyinin yüksek olduğu saptan-
mıştır (13,18). Benzer şekilde bu çalışmada da hemşire-
lik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı düzeyi yüksektir. 
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(minimum – maksimum) şeklinde kategorik veriler 
frekans (yüzde) olarak sunuldu. Önemlilik düzeyi p<0.05 
olarak alındı.

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın birkaç sınırlılığı vardır. Örneklemin küçük 
olması ve çalışmanın tek bir hemşirelik fakültesinde 
gerçekleştirilmesi çalışmanın sınırlılığıdır. Bu çalışma 
klasik eğitim modelinin uygulandığı fakültede 
gerçekleştirilmiştir. Hemşirelik lisans eğitiminin 
yürütülmesinde kullanılan program türlerinin e-sağlık 
okuryazarlığını etkileyebileceği düşünülürse klasik 
eğitim modeli, entegre eğitim modeli ve probleme dayalı 
eğitim modeli (PDÖ) uygulanan hemşirelik fakülte- 
lerinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlığının karşılaştırılacağı bir çalışmanın yapılması 
önerilmektedir.

BULGULAR
Katılımcıların %81’i (n=260) kadın olup, yaş ortalaması 
21.84±3.24 yıl şeklinde belirlenmiştir. Çalışmaya dahil 
edilen katılımcıların tanımlayıcı özellikleri Tablo 1’de yer 
almaktadır. Öğrencilerin annelerinin %44’ü (n=140) 
ilkokul ve babalarının %49.5’u (n=149) lise mezunudur. 
Öğrencilerin %74.7’sinin (n=239) ailesinin ekonomik 
geliri giderden azdır. Ayrıca öğrencilerin %47’si (n=150) 
interneti yararlı bulduğunu, %80’i günde 2-3 saat interne-
ti kullandığını, %91.5’i (n=293) en sık google akademik 
web sitesini kullandığını belirtmiştir (Tablo 1).

Hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puan 
ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’dir. İnternetteki sağlık kaynaklarına 
ulaşmak sizin için ne kadar yararlı önermesine verilen 
cevaplara göre e-sağlık okuryazarlığı puanının dağılım-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır 
(p=0.001). Hiç yararlı değil diyenlerin puan ortancası 
28.00, yararlı değil diyenlerin puan ortancası 29.00, 
kararsızım diyenlerin puan ortancası 29.00, yararlı 
diyenlerin puan ortancası 31.50 ve çok yararlı diyenlerin 
puan ortancası 32.00 olarak elde edilmiştir (Tablo 2). 

Bu farklılık kararsızım diyenler ile yararlı ve çok yararlı 
cevabı verenler arasında kaynaklanmaktadır. Diğer 
faktörlere göre e-sağlık okuryazarlığı puanının öğrenci- 
ler arasındaki dağılımları arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark yoktur (p>0.05).

öğrencisinin oluşturduğu çalışmasında katılımcıların 
yaklaşık yarısı sağlıkla ilgili konunun internette hangi 
kaynakta tarayacağını bildiğini belirtmiştir. Fakat aynı 
çalışmada hemşirelik öğrencilerinin internet kaynak-
larının niteliğini değerlendirebilme becerisi konusunda 
yetersiz oldukları tespit edilmiştir (10). Güney Kore’de 
Park ve arkadaşlarının 2015 yılında hemşirelik öğrenci- 
leriyle yaptığı çalışmada katılımcılar, internetin sağlıkla 
ilgili kararlar vermelerinde faydalı veya çok faydalı bir 
araç olduğunu belirtmiştir. Aynı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin %51’inin sağlık okuryazarlık düzeyi 
yüksek bulunmuştur (11). Ülkemizde ise Şengül ve 
arkadaşının 2018 yılında yaptığı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık puanının sağlıkla 
ilgili diğer branştaki öğrencilere göre daha fazla olduğu 
tespit edilmiştir (12). Benzer şekilde Kim ve arkadaşının 
2020 yılında örneklemini 205 hemşirelik öğrencisinin 
oluşturduğu çalışmasında katılımcıların e-sağlık okur- 
yazarlık puan ortalamasının yüksek olduğu tespit edil- 
miştir (13).

Geçtiğimiz yıllarda yaşanan Covid-19 pandemisi 
nedeniyle bireylerin sosyalliğinin kısıtlanması internet 
kullanımının yaygınlaşmasına yol açmıştır. İnternet 
kullanımın artmasında diğer önemli faktör ise Covid-19 
pandemisinde üniversitelerdeki örgün eğitimin Yüksek 
Öğretim Kurumunun 18 Mart 2020 tarihli açıklamasında 
Üniversitelerin Uzaktan Eğitim platformunda eğitim 
yapabileceğini açıklamasıdır. Pandemi sürecinde yüz 
yüze eğitimlerin yapılamayışı ve veri tabanlarına çevrim-
içi olarak erişimin artması nedeniyle sağlıkla ilgili bilgile-
ri aramak için internet kullanımı arttığından hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık beceri ve yetkinliğini 
edinmeleri gün geçtikçe daha da önemli hale gelmiştir. 
Bu nedenle hemşirelik öğrencilerinin Covid-19 pandemi 
sürecinde e-sağlık okuryazarlık ile ilgili beceri ve yetkin-
lik kazanmaları gerekmektedir. Bu çalışmada Covid-19 
pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının ve buna etki eden faktörlerin tanımlan-
ması amaçlanmıştır.

YÖNTEM
Araştırma Tipi
Bu çalışma tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırmadır.

Araştırmanın Yeri ve Zamanı 
Araştırma, Ankara’da bulunan bir üniversitenin hemşire-
lik fakültesinde 1 Aralık 2020- 1 Nisan 2021 tarihleri 
arasında gerçekleştirildi.

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 2020- 
2021 eğitim ve öğretim yılında öğrenim gören toplam 
689 hemşirelik öğrencisi çalışmanın evrenini oluşturdu. 
Araştırmanın örneklemini ise çalışmaya katılmayı kabul 
eden, çalışmanın yapıldığı tarih aralığında fakülde 
öğrenimine devam etmekte olan ve veri toplama 

araçlarını eksiksiz dolduran 320 hemşirelik öğrencisi 
oluşturdu. Çalışmaya katılım oranı %46.4 (n=320) 
bulundu. 110 öğrenciden online veri toplama formuyla 
210 öğrenci ile yüz yüze görüşme tekniğiyle ile veriler 
toplandı. 

Veri Toplama Araçları
Verilerin toplanmasında Tanıtıcı Bilgi Formu ile e-Sağlık 
Okuryazarlığı Ölçeği kullanıldı.

Tanıtıcı Bilgi Formu 
Araştırmacılar tarafından ilgili literatür (4, 5, 9, 14, 15) 
incelenerek oluşturulan form, toplam 9 sorudan ve iki 
bölümden oluşmaktadır. İlk bölüm öğrencilerin yaş, 
cinsiyet, sınıf, gelir düzeyi, anne ve baba eğitim durumu 
olmak üzere 6 sorudan, ikinci bölüm ise internet 
kullanımı ile ilgili 3 sorudan oluşmaktadır.

E-Sağlık Okuryazarlığı Ölçeği
Norman ve Skinner tarafından 2006 yılında geliştirilen 
bu ölçek sağlıkla ilgili okuryazarlık, bilimsel araştırma, 
bilgi alma, medya okuryazarlığı ve bilgisayar okur- 
yazarlığının belirlenmesine yönelik olarak geliştirilmiştir 
(14). Toplam sekiz maddeden oluşan bu ölçeğin Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması 2017 yılında Gencer 
tarafından gerçekleştirilmiştir (15). Beşli likert tipi ölçek-
ten 8 ile 40 puan arasında toplam puan alınmaktadır. 
Ölçeğin geçerlik güvenirlik çalışmasında cronbach 
alpha güvenirlik kat sayısı 0.91, yürütülen bu çalışmada 
ise 0.87 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan puanın 
artması, bireylerin e-sağlık okuryazarlığının yüksek 
düzeyde olduğunun ifade etmektedir.

Araştırmanın Etik Yönü
Bu çalışmanın yürütülebilmesi için Sağlık Bilimleri 
Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik Kuru-
lu’ndan 30 Kasım 2020 tarih ve 2020-446-4641892 sayı 
ile etik kurul izni, 10 Aralık 2020 tarih ve 2020- 103987 
sayı ile Sağlık Bilimleri Üniversitesi Gülhane Hemşirelik 
Fakültesi’nden kurum izni alınmıştır. Çalışma boyunca 
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uyulmuştur. Çalış-
maya katılan öğrencilerden çalışma konusunda bilgi 
verilip yazılı onamları alınmıştır.

Verilerin Değerlendirilmesi
Veriler IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dağılıma 
uygunluk Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri 
ile incelendi. İkili gruplara göre normal dağılan E-sağlık 
Okuryazarlığı puanının karşılaştırılmasında Bağımsız iki 
örneklem t testi kullanıldı. Üç ve üzeri gruplara göre 
normal dağılan E-sağlık Okuryazarlığı puanının 
karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi ve normal 
dağılmayan E-sağlık Okuryazarlığı puanının karşılaştırıl-
masında Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okur- 
yazarlığı puanı üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin 
incelenmesinde lineer regresyon analizi kullanıldı. 
Analiz sonuçları ortalama ± standart sapma ve ortanca 
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Pandemi nedeniyle hemşirelik lisans eğitiminin uzaktan 
eğitimle çevrimiçi yapılmasının ve veri kaynaklarına 
uzaktan erişim ile sağlanmasının e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etkisinin olabileceği düşünülmektedir. Hemşire-
lik öğrencilerine ait birçok faktör e-sağlık okuryazarlığını 
etkilemektedir. Hemşirelik öğrencisinin lisans 
programındaki sınıfı e-sağlık okuryazarlığını etkileyen 
faktörlerden biridir (10,17,18,20). Tanaka’nın 2020 
yılında 353 hemşirelik öğrencisiyle yaptığı çalışmada 
dördüncü sınıf öğrencilerinin diğer alt sınıftaki öğrencil-
ere göre daha yüksek e-sağlık okuryazarlık puanına 
sahip olduğu tespit edilmiştir (17). Tubaishat ile Park ve 
Lee’nin çalışmalarında da benzer sonuç bulunmuştur 
(10,11). Şengül’ün çalışmasında 3. ve 4. sınıf hemşirelik 
lisans öğrencilerinin puan ortalamasının 2. sınıflardan 
daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır (12). Yapılan 
çalışmalara benzer bir şekilde çalışmamızda da birinci 
sınıf öğrencilerine göre üst sınıflardaki öğrencilerin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyi daha yüksektir. Dördüncü 
sınıf öğrencilerinin e-okuryazarlık puanının birinci 
sınıflara göre yaklaşık 4.518 kat daha fazla olmasına 
fakültemizde yürütülen intörn hemşirelik programının 
katkı sağladığı düşünülmektedir. İntörn hemşirelik uygu-
lamasında her rotasyonda sorumlu öğretim elemanları 
tarafından verilen seminer konularını hazırlamak için 
öğrenciler internette sağlıkla ilgili bilgileri sistematik 
olarak arama ve bu bilgilerin kalitesini değerlendirme 
fırsatına sahip olmaktadır. 

Literatürde ebeveyn eğitim düzeyi ile hemşirelik öğren-
cilerinin e-sağlık okuryazarlığı arasındaki ilişkinin değer-
lendirildiği sınırlı sayıda çalışma mevcuttur (12,20). 
Şengül ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada 
hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puanları 
ortalamalarının anne veya baba eğitim durumu değişke-
ni açısından, istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mediği belirlenmiştir (12). Borzekowski ve arkadaşının 
örneklemini 412 adölesanın oluşturduğu çalışmasında 
interneti sağlık bilgilerine erişim için kullanma durumu 
ile annenin eğitim düzeyi arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir (20). 
Literatürdeki çalışmalardan farklı olarak bu çalışmada 
annenin eğitim düzeyinin artması öğrencilerin e-sağlık 
okuryazarlık ölçek puan ortalamasının yükselmesine 
katkı sağlamıştır. 

Sharma ve arkadaşının (2019) e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etki eden faktörleri araştırdığı çalışmasında 
internetin faydalı olduğunu düşünen hemşirelik öğre- 
ncilerinin e-sağlık okuryazarlığının daha yüksek olduğu 
tespit edilmiştir (16). Bu bulgu Ürdün’de Tubaishata ve 
arkadaşı tarafından yapılan çalışma sonucu ile benzer-
lik göstermektedir (10). Yılmaz ve arkadaşının 2020 
yılında örneklemini Sağlık Bilimleri Fakültesinde öğre- 
nim görmekte olan 376 öğrencinin oluşturduğu 
çalışmasında katılımcıların yaklaşık yarısı sağlıkları ile 
ilgili karar vermede internetin yararlı olduğunu belir- 

tmişlerdir. Park ve Lee’nin yaptıkları çalışmada yaklaşık 
üç katılımcıdan ikisi internetin sağlıkla ilgili kararlarda 
yararlı bir kaynak olduğunu düşünmektedir (11). 
Literatürdeki çalışmalara benzer şekilde bu çalışmada 
da interneti sağlık bilgilerine erişmek amacıyla faydalı 
bulmak hemşirelik öğrencilerin e-sağlık okuryazarlığını 
olumlu yönde etkilemiştir. Ayrıca çalışmamızda 
katılımcıların %89.9’unun internette en sık google 
akademik web sitesini ziyaret etmeleri interneti faydalı 
bulmalarına katkı sağlamış olabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER
Sonuç olarak, araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakülte-
sindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık düzeyinin 
yüksek olduğu tespit edilmiştir. Çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin sınıfı, annenin eğitim düzeyi, sağlık 
kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı 
bulma durumu e-sağlık okuryazarlığı etkileyen faktörler 
olarak tespit edilmiştir. Bu çalışma ülkemizde Covid-19 
pandemi sürecinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının arttığını gösteren bir araştırmadır. Bu 
konuyla ilgili daha fazla çalışmalarının planlanmasının 
kanıt oluşturması açısından önemli olacağı düşünül- 
mektedir.

Yazar Katkıları
Fikir: DS, BB; Tasarım: DS, BB; Denetleme: DS, DY, DK; 
Veri toplama ve/ veya işleme: DS, BB; Analiz/Yorum: DS; 
Literatür tarama: BB, DS; Makalenin yazımı: BB, DS; 
Eleştirel inceleme: DK, DY, BB, DS şeklindedir. 

Çıkar Çatışması 
Bu makalenin oluşturulma sürecinde yayın etiği ilkele- 
rine uyulmuş olup araştırmacılar arasında çalışmaya 
bağlı olarak bir çıkar çatışması söz konusu değildir.

Tablo 1: Katılımcıların tanımlayıcı özellikleri (n= 320)



Methods
The sample of the study, which was conducted as a 
descriptive and cross-sectional study, consisted of 320 
nursing students. To gather data, a data collecting form 
and an e-health literacy scale were utilized. In the analy-
sis of the data, two independent samples t-tests, 
one-way analysis of variance, and Kruskal Wallis test 
were used. Linear regression analysis was used to 
examine the independent variables affecting the 
e-health Literacy score. 

Results
81% of the participants were women and the average 
age was 21.84±3.24. The average of e-health literacy 
score of the nursing students was 30.25 ± 6.45 and the 
median was 31.00 (8.00–40.00). The e-health literacy 
score of the fourth-year students was 4.518 higher than 
that of the first-year students. The literacy score of the 
nursing students whose mothers were high school 
graduates was 2.539 higher than that of the ones 
whose mothers were illiterate. The e-health literacy 
score of the students who find the internet useful to 
access health resources was 2.779 higher than that of 
those who answered that question as “it was not useful 
at all”. The literacy score of those who said “very 
helpful” was 4,765 higher than that of those who said, 
“not useful at all”.

Conclusion
It was found that the e-health literacy level of the 
students in the nursing faculty where the study was 
conducted was high. In the study, the year of the univer-
sity students, the education levels of their mothers, and 
whether the students find internet use helpful to access 
health resources were determined as the factors affect-
ing e-health lite
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GİRİŞ
Dünya Sağlık Örgütü, sağlık okuryazarlığı kavramını 
bireyin sağlığının desteklenmesi ve sürdürülmesi 
amacıyla sağlık ile ilgili bilgileri elde etmeyi, anlamayı ve 
kullanmayı sağlayan bilişsel ve sosyal beceri olarak 
tanımlamaktadır (1). E-sağlık okuryazarlığı ise, bireyle- 
rin internet gibi teknolojik yöntemlerle kendi sağlığını 
yönetmesini, sağlık profesyonelleri ile iletişim 
kurmasını, bilgi ihtiyaçlarını karşılamasını, sağlıkla ilgili 
kararlar almasını, sağlıkla ilgili eğitim kaynaklarını 
kullanmasını sağlayan beceri ve yetkinliktir (2,3,4). 
Ülkelere göre, e-sağlık okuryazarlık oranı değişiklik 
göstermektedir. Amerika Birleşik Devletleri’nde Ameri-
kalı yetişkinlerin %59’u, Güney Kore'de ise bireylerin 
yaklaşık %91.9'u sağlıkla ilgili bilgiye erişmek için inter-
neti kullanmaktadır (5,6). Türkiye İstatistik Kurumu 
Hanehalkı Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması 
sonucuna göre ülkemizde 2019 yılına kıyasla 2020 
yılında internet kullanan bireylerin oranı artarak %79’a 
ulaşmıştır (7). Sağlık Bakanlığı tarafından yürütülen 
“Türkiye Sağlık Okuryazarlığı Düzeyi ve İlişkili Faktörleri 
Araştırması” başlıklı çalışmada ülkemizde yaklaşık 10 
kişiden 7’sinin sağlık okuryazarlığı düzeyinin düşük 
olduğu saptanmıştır (8).

E-sağlık okuryazarlığından hastaların yanı sıra sağlık 
profesyonelleri de yararlanabilmektedir. Stellefson ve 
arkadaşları tarafından 2011 yılında yayımlanan siste-
matik derlemede sağlık profesyonellerinin geçerli ve 
güvenilir sağlık bilgilerini arayabilmesinin gerekli olduğu 
vurgulanmıştır (9). Hemşirelik öğrencileri, geleceğin 
sağlık profesyonelleri olarak, e-sağlık bilgilerini arama 
ve sağlıkla ilgili kararlarını alırken eleştirel düşünme 
beceri ve yetkinliğe sahip olmalıdır (9,10). Tubaishat ve 
arkadaşlarının 2016 yılında örneklemini 541 hemşirelik 

ÖZET
Amaç
Araştırma Covid-19 pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık düzeyini ve buna etki eden faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntem
Tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırma olarak yürütülen çalışmanın örneklemini 320 
hemşirelik öğrencisi oluşturdu. Verilerin toplanmasında Veri Toplama Formu ile 
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puan ortalaması üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin incelenmesinde lineer 
regresyon analizi kullanıldı. 

Bulgular
Katılımcıların %81’i kadın olup, yaş ortalaması 21.84±3.24 yıldı. Hemşirelik öğrencile-
rinin e-sağlık okuryazarlığı puan ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’di. Dördüncü sınıf öğrencilerinin e- sağlık okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazlaydı. Anne eğitim durumu lise olanların okuryazarlık 
puanı, okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik öğrencilerine göre 2.539 
daha fazlaydı. Sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir cevabı verenlere göre 
2.779 daha fazlaydı. Çok yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazlaydı. 

Sonuç
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin yüksek olduğu tespit edildi. Çalışmada öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim 
düzeyi, sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulma durumu 
e-sağlık okuryazarlığını etkileyen faktörler olarak belirlendi.
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The research was conducted to determine the levels of e-health literacy of under-
graduate nursing students as well as the factors affecting e-health literacy during the 
Covid-19 pandemic. 
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F: Varyans analizi test istatistiği, t: Bağımsız iki örneklem t test istatistiği, χ^2: Kruskal Wallis 
test istatistiği, a-b: Aynı harfe sahip gruplar arasında fark yoktur, *çoklu yanıt

Çalışmada incelenen bağımsız değişkenlerin e-sağlık 
okuryazarlık puanını ne şekilde yordadığını ortaya 
koymak için yapılan lineer regresyon analizi sonucunda 
öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim durumu ve sağlık 
kaynaklarına ulaşmakta internet kullanımını yararlı 
bulma durumu değişkenlerinin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyi ile anlamlı bir ilişkisi (R2=0.152) olduğu tespit 
edilmiştir (F=4.270, p<0.001). Sınıfı ikinci sınıf olanların 
e-sağlık okuryazarlık puanı birinci sınıflara göre 2.839 
daha fazladır. Sınıfı üçüncü sınıf olanların okuryazarlık 
puanı birinci sınıflara göre 3.025 daha fazladır. Sınıfı 
dördüncü sınıf olanların okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazladır. Anne eğitim durumu 
ilkokul olan hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık puanı okuma yazması olmayan anneye sahip 
hemşirelik öğrencilerine göre 3.015 daha fazladır. Anne 

eğitim durumu lise olanların e-okuryazarlık puanı 
okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik 
öğrencilerine göre 2.539 daha fazladır. Sağlık kaynak-
larına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı 
değildir cevabı verenlere göre 2.779 daha fazladır. Çok 
yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazladır (Tablo 3).
Diğer bağımsız değişkenlerin istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi bulunmamıştır (p>0.05).

Tablo 3: Regresyon analizi sonuçları (n=320)

F=4.270, p<0.001, R2=0.152, Düzeltilmiş R2=0.116, *Bağımsız değişkenlerin modele dahil 
edilmesinde Backward metodu kullanılmıştır.

TARTIŞMA 
Bu çalışma Ankara’da lisans eğitimi veren bir üniversi- 
tede hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı 
düzeylerini ve buna etki eden faktörleri belirlemek 
amacıyla yapılmıştır. Literatürde hemşirelik öğrencileri-
nin e-sağlık okuryazarlık düzeylerinin orta ya da yüksek 
düzeyde olduğunu gösteren çalışma sonuçları mevcut-
tur. Tubaishat ve arkadaşının 2016 yılında 541 hemşire-
lik öğrencisinin e-sağlık okuryazarlığını tespit etmek 
amacıyla yaptığı çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
orta düzeyde algılanan bir e-sağlık okuryazarlığına 
sahip olduğu gösterilmiştir (10). Sharma’nın 2019 
yılında, Tanaka’nın 2020 yılında yaptıkları çalışmaların-
da da hemşirelik öğrencilerinin orta düzeyde e-sağlık 
okuryazarlığına sahip olduğu bulunmuştur (16,17). Bu 
çalışmalardan farklı olarak Park ve Lee’nin çalışmasın-
da her iki hemşirelik öğrencisinden birinin, Kim ve 
arkadaşının çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyinin yüksek olduğu saptan-
mıştır (13,18). Benzer şekilde bu çalışmada da hemşire-
lik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı düzeyi yüksektir. 

(minimum – maksimum) şeklinde kategorik veriler 
frekans (yüzde) olarak sunuldu. Önemlilik düzeyi p<0.05 
olarak alındı.

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın birkaç sınırlılığı vardır. Örneklemin küçük 
olması ve çalışmanın tek bir hemşirelik fakültesinde 
gerçekleştirilmesi çalışmanın sınırlılığıdır. Bu çalışma 
klasik eğitim modelinin uygulandığı fakültede 
gerçekleştirilmiştir. Hemşirelik lisans eğitiminin 
yürütülmesinde kullanılan program türlerinin e-sağlık 
okuryazarlığını etkileyebileceği düşünülürse klasik 
eğitim modeli, entegre eğitim modeli ve probleme dayalı 
eğitim modeli (PDÖ) uygulanan hemşirelik fakülte- 
lerinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlığının karşılaştırılacağı bir çalışmanın yapılması 
önerilmektedir.

BULGULAR
Katılımcıların %81’i (n=260) kadın olup, yaş ortalaması 
21.84±3.24 yıl şeklinde belirlenmiştir. Çalışmaya dahil 
edilen katılımcıların tanımlayıcı özellikleri Tablo 1’de yer 
almaktadır. Öğrencilerin annelerinin %44’ü (n=140) 
ilkokul ve babalarının %49.5’u (n=149) lise mezunudur. 
Öğrencilerin %74.7’sinin (n=239) ailesinin ekonomik 
geliri giderden azdır. Ayrıca öğrencilerin %47’si (n=150) 
interneti yararlı bulduğunu, %80’i günde 2-3 saat interne-
ti kullandığını, %91.5’i (n=293) en sık google akademik 
web sitesini kullandığını belirtmiştir (Tablo 1).

Hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puan 
ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’dir. İnternetteki sağlık kaynaklarına 
ulaşmak sizin için ne kadar yararlı önermesine verilen 
cevaplara göre e-sağlık okuryazarlığı puanının dağılım-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır 
(p=0.001). Hiç yararlı değil diyenlerin puan ortancası 
28.00, yararlı değil diyenlerin puan ortancası 29.00, 
kararsızım diyenlerin puan ortancası 29.00, yararlı 
diyenlerin puan ortancası 31.50 ve çok yararlı diyenlerin 
puan ortancası 32.00 olarak elde edilmiştir (Tablo 2). 

Bu farklılık kararsızım diyenler ile yararlı ve çok yararlı 
cevabı verenler arasında kaynaklanmaktadır. Diğer 
faktörlere göre e-sağlık okuryazarlığı puanının öğrenci- 
ler arasındaki dağılımları arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark yoktur (p>0.05).

öğrencisinin oluşturduğu çalışmasında katılımcıların 
yaklaşık yarısı sağlıkla ilgili konunun internette hangi 
kaynakta tarayacağını bildiğini belirtmiştir. Fakat aynı 
çalışmada hemşirelik öğrencilerinin internet kaynak-
larının niteliğini değerlendirebilme becerisi konusunda 
yetersiz oldukları tespit edilmiştir (10). Güney Kore’de 
Park ve arkadaşlarının 2015 yılında hemşirelik öğrenci- 
leriyle yaptığı çalışmada katılımcılar, internetin sağlıkla 
ilgili kararlar vermelerinde faydalı veya çok faydalı bir 
araç olduğunu belirtmiştir. Aynı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin %51’inin sağlık okuryazarlık düzeyi 
yüksek bulunmuştur (11). Ülkemizde ise Şengül ve 
arkadaşının 2018 yılında yaptığı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık puanının sağlıkla 
ilgili diğer branştaki öğrencilere göre daha fazla olduğu 
tespit edilmiştir (12). Benzer şekilde Kim ve arkadaşının 
2020 yılında örneklemini 205 hemşirelik öğrencisinin 
oluşturduğu çalışmasında katılımcıların e-sağlık okur- 
yazarlık puan ortalamasının yüksek olduğu tespit edil- 
miştir (13).

Geçtiğimiz yıllarda yaşanan Covid-19 pandemisi 
nedeniyle bireylerin sosyalliğinin kısıtlanması internet 
kullanımının yaygınlaşmasına yol açmıştır. İnternet 
kullanımın artmasında diğer önemli faktör ise Covid-19 
pandemisinde üniversitelerdeki örgün eğitimin Yüksek 
Öğretim Kurumunun 18 Mart 2020 tarihli açıklamasında 
Üniversitelerin Uzaktan Eğitim platformunda eğitim 
yapabileceğini açıklamasıdır. Pandemi sürecinde yüz 
yüze eğitimlerin yapılamayışı ve veri tabanlarına çevrim-
içi olarak erişimin artması nedeniyle sağlıkla ilgili bilgile-
ri aramak için internet kullanımı arttığından hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık beceri ve yetkinliğini 
edinmeleri gün geçtikçe daha da önemli hale gelmiştir. 
Bu nedenle hemşirelik öğrencilerinin Covid-19 pandemi 
sürecinde e-sağlık okuryazarlık ile ilgili beceri ve yetkin-
lik kazanmaları gerekmektedir. Bu çalışmada Covid-19 
pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının ve buna etki eden faktörlerin tanımlan-
ması amaçlanmıştır.

YÖNTEM
Araştırma Tipi
Bu çalışma tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırmadır.

Araştırmanın Yeri ve Zamanı 
Araştırma, Ankara’da bulunan bir üniversitenin hemşire-
lik fakültesinde 1 Aralık 2020- 1 Nisan 2021 tarihleri 
arasında gerçekleştirildi.

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 2020- 
2021 eğitim ve öğretim yılında öğrenim gören toplam 
689 hemşirelik öğrencisi çalışmanın evrenini oluşturdu. 
Araştırmanın örneklemini ise çalışmaya katılmayı kabul 
eden, çalışmanın yapıldığı tarih aralığında fakülde 
öğrenimine devam etmekte olan ve veri toplama 

araçlarını eksiksiz dolduran 320 hemşirelik öğrencisi 
oluşturdu. Çalışmaya katılım oranı %46.4 (n=320) 
bulundu. 110 öğrenciden online veri toplama formuyla 
210 öğrenci ile yüz yüze görüşme tekniğiyle ile veriler 
toplandı. 

Veri Toplama Araçları
Verilerin toplanmasında Tanıtıcı Bilgi Formu ile e-Sağlık 
Okuryazarlığı Ölçeği kullanıldı.

Tanıtıcı Bilgi Formu 
Araştırmacılar tarafından ilgili literatür (4, 5, 9, 14, 15) 
incelenerek oluşturulan form, toplam 9 sorudan ve iki 
bölümden oluşmaktadır. İlk bölüm öğrencilerin yaş, 
cinsiyet, sınıf, gelir düzeyi, anne ve baba eğitim durumu 
olmak üzere 6 sorudan, ikinci bölüm ise internet 
kullanımı ile ilgili 3 sorudan oluşmaktadır.

E-Sağlık Okuryazarlığı Ölçeği
Norman ve Skinner tarafından 2006 yılında geliştirilen 
bu ölçek sağlıkla ilgili okuryazarlık, bilimsel araştırma, 
bilgi alma, medya okuryazarlığı ve bilgisayar okur- 
yazarlığının belirlenmesine yönelik olarak geliştirilmiştir 
(14). Toplam sekiz maddeden oluşan bu ölçeğin Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması 2017 yılında Gencer 
tarafından gerçekleştirilmiştir (15). Beşli likert tipi ölçek-
ten 8 ile 40 puan arasında toplam puan alınmaktadır. 
Ölçeğin geçerlik güvenirlik çalışmasında cronbach 
alpha güvenirlik kat sayısı 0.91, yürütülen bu çalışmada 
ise 0.87 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan puanın 
artması, bireylerin e-sağlık okuryazarlığının yüksek 
düzeyde olduğunun ifade etmektedir.

Araştırmanın Etik Yönü
Bu çalışmanın yürütülebilmesi için Sağlık Bilimleri 
Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik Kuru-
lu’ndan 30 Kasım 2020 tarih ve 2020-446-4641892 sayı 
ile etik kurul izni, 10 Aralık 2020 tarih ve 2020- 103987 
sayı ile Sağlık Bilimleri Üniversitesi Gülhane Hemşirelik 
Fakültesi’nden kurum izni alınmıştır. Çalışma boyunca 
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uyulmuştur. Çalış-
maya katılan öğrencilerden çalışma konusunda bilgi 
verilip yazılı onamları alınmıştır.

Verilerin Değerlendirilmesi
Veriler IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dağılıma 
uygunluk Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri 
ile incelendi. İkili gruplara göre normal dağılan E-sağlık 
Okuryazarlığı puanının karşılaştırılmasında Bağımsız iki 
örneklem t testi kullanıldı. Üç ve üzeri gruplara göre 
normal dağılan E-sağlık Okuryazarlığı puanının 
karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi ve normal 
dağılmayan E-sağlık Okuryazarlığı puanının karşılaştırıl-
masında Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okur- 
yazarlığı puanı üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin 
incelenmesinde lineer regresyon analizi kullanıldı. 
Analiz sonuçları ortalama ± standart sapma ve ortanca 

Suluhan D. ve ark.

Pandemi nedeniyle hemşirelik lisans eğitiminin uzaktan 
eğitimle çevrimiçi yapılmasının ve veri kaynaklarına 
uzaktan erişim ile sağlanmasının e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etkisinin olabileceği düşünülmektedir. Hemşire-
lik öğrencilerine ait birçok faktör e-sağlık okuryazarlığını 
etkilemektedir. Hemşirelik öğrencisinin lisans 
programındaki sınıfı e-sağlık okuryazarlığını etkileyen 
faktörlerden biridir (10,17,18,20). Tanaka’nın 2020 
yılında 353 hemşirelik öğrencisiyle yaptığı çalışmada 
dördüncü sınıf öğrencilerinin diğer alt sınıftaki öğrencil-
ere göre daha yüksek e-sağlık okuryazarlık puanına 
sahip olduğu tespit edilmiştir (17). Tubaishat ile Park ve 
Lee’nin çalışmalarında da benzer sonuç bulunmuştur 
(10,11). Şengül’ün çalışmasında 3. ve 4. sınıf hemşirelik 
lisans öğrencilerinin puan ortalamasının 2. sınıflardan 
daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır (12). Yapılan 
çalışmalara benzer bir şekilde çalışmamızda da birinci 
sınıf öğrencilerine göre üst sınıflardaki öğrencilerin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyi daha yüksektir. Dördüncü 
sınıf öğrencilerinin e-okuryazarlık puanının birinci 
sınıflara göre yaklaşık 4.518 kat daha fazla olmasına 
fakültemizde yürütülen intörn hemşirelik programının 
katkı sağladığı düşünülmektedir. İntörn hemşirelik uygu-
lamasında her rotasyonda sorumlu öğretim elemanları 
tarafından verilen seminer konularını hazırlamak için 
öğrenciler internette sağlıkla ilgili bilgileri sistematik 
olarak arama ve bu bilgilerin kalitesini değerlendirme 
fırsatına sahip olmaktadır. 

Literatürde ebeveyn eğitim düzeyi ile hemşirelik öğren-
cilerinin e-sağlık okuryazarlığı arasındaki ilişkinin değer-
lendirildiği sınırlı sayıda çalışma mevcuttur (12,20). 
Şengül ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada 
hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puanları 
ortalamalarının anne veya baba eğitim durumu değişke-
ni açısından, istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mediği belirlenmiştir (12). Borzekowski ve arkadaşının 
örneklemini 412 adölesanın oluşturduğu çalışmasında 
interneti sağlık bilgilerine erişim için kullanma durumu 
ile annenin eğitim düzeyi arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir (20). 
Literatürdeki çalışmalardan farklı olarak bu çalışmada 
annenin eğitim düzeyinin artması öğrencilerin e-sağlık 
okuryazarlık ölçek puan ortalamasının yükselmesine 
katkı sağlamıştır. 

Sharma ve arkadaşının (2019) e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etki eden faktörleri araştırdığı çalışmasında 
internetin faydalı olduğunu düşünen hemşirelik öğre- 
ncilerinin e-sağlık okuryazarlığının daha yüksek olduğu 
tespit edilmiştir (16). Bu bulgu Ürdün’de Tubaishata ve 
arkadaşı tarafından yapılan çalışma sonucu ile benzer-
lik göstermektedir (10). Yılmaz ve arkadaşının 2020 
yılında örneklemini Sağlık Bilimleri Fakültesinde öğre- 
nim görmekte olan 376 öğrencinin oluşturduğu 
çalışmasında katılımcıların yaklaşık yarısı sağlıkları ile 
ilgili karar vermede internetin yararlı olduğunu belir- 

tmişlerdir. Park ve Lee’nin yaptıkları çalışmada yaklaşık 
üç katılımcıdan ikisi internetin sağlıkla ilgili kararlarda 
yararlı bir kaynak olduğunu düşünmektedir (11). 
Literatürdeki çalışmalara benzer şekilde bu çalışmada 
da interneti sağlık bilgilerine erişmek amacıyla faydalı 
bulmak hemşirelik öğrencilerin e-sağlık okuryazarlığını 
olumlu yönde etkilemiştir. Ayrıca çalışmamızda 
katılımcıların %89.9’unun internette en sık google 
akademik web sitesini ziyaret etmeleri interneti faydalı 
bulmalarına katkı sağlamış olabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER
Sonuç olarak, araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakülte-
sindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık düzeyinin 
yüksek olduğu tespit edilmiştir. Çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin sınıfı, annenin eğitim düzeyi, sağlık 
kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı 
bulma durumu e-sağlık okuryazarlığı etkileyen faktörler 
olarak tespit edilmiştir. Bu çalışma ülkemizde Covid-19 
pandemi sürecinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının arttığını gösteren bir araştırmadır. Bu 
konuyla ilgili daha fazla çalışmalarının planlanmasının 
kanıt oluşturması açısından önemli olacağı düşünül- 
mektedir.

Yazar Katkıları
Fikir: DS, BB; Tasarım: DS, BB; Denetleme: DS, DY, DK; 
Veri toplama ve/ veya işleme: DS, BB; Analiz/Yorum: DS; 
Literatür tarama: BB, DS; Makalenin yazımı: BB, DS; 
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Çıkar Çatışması 
Bu makalenin oluşturulma sürecinde yayın etiği ilkele- 
rine uyulmuş olup araştırmacılar arasında çalışmaya 
bağlı olarak bir çıkar çatışması söz konusu değildir.

Tablo 2: Değişkenlere göre “E-Sağlık Okuryazarlık Ölçeği” 
puanının karşılaştırılması (n=320)



Methods
The sample of the study, which was conducted as a 
descriptive and cross-sectional study, consisted of 320 
nursing students. To gather data, a data collecting form 
and an e-health literacy scale were utilized. In the analy-
sis of the data, two independent samples t-tests, 
one-way analysis of variance, and Kruskal Wallis test 
were used. Linear regression analysis was used to 
examine the independent variables affecting the 
e-health Literacy score. 

Results
81% of the participants were women and the average 
age was 21.84±3.24. The average of e-health literacy 
score of the nursing students was 30.25 ± 6.45 and the 
median was 31.00 (8.00–40.00). The e-health literacy 
score of the fourth-year students was 4.518 higher than 
that of the first-year students. The literacy score of the 
nursing students whose mothers were high school 
graduates was 2.539 higher than that of the ones 
whose mothers were illiterate. The e-health literacy 
score of the students who find the internet useful to 
access health resources was 2.779 higher than that of 
those who answered that question as “it was not useful 
at all”. The literacy score of those who said “very 
helpful” was 4,765 higher than that of those who said, 
“not useful at all”.

Conclusion
It was found that the e-health literacy level of the 
students in the nursing faculty where the study was 
conducted was high. In the study, the year of the univer-
sity students, the education levels of their mothers, and 
whether the students find internet use helpful to access 
health resources were determined as the factors affect-
ing e-health lite
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GİRİŞ
Dünya Sağlık Örgütü, sağlık okuryazarlığı kavramını 
bireyin sağlığının desteklenmesi ve sürdürülmesi 
amacıyla sağlık ile ilgili bilgileri elde etmeyi, anlamayı ve 
kullanmayı sağlayan bilişsel ve sosyal beceri olarak 
tanımlamaktadır (1). E-sağlık okuryazarlığı ise, bireyle- 
rin internet gibi teknolojik yöntemlerle kendi sağlığını 
yönetmesini, sağlık profesyonelleri ile iletişim 
kurmasını, bilgi ihtiyaçlarını karşılamasını, sağlıkla ilgili 
kararlar almasını, sağlıkla ilgili eğitim kaynaklarını 
kullanmasını sağlayan beceri ve yetkinliktir (2,3,4). 
Ülkelere göre, e-sağlık okuryazarlık oranı değişiklik 
göstermektedir. Amerika Birleşik Devletleri’nde Ameri-
kalı yetişkinlerin %59’u, Güney Kore'de ise bireylerin 
yaklaşık %91.9'u sağlıkla ilgili bilgiye erişmek için inter-
neti kullanmaktadır (5,6). Türkiye İstatistik Kurumu 
Hanehalkı Bilişim Teknolojileri Kullanım Araştırması 
sonucuna göre ülkemizde 2019 yılına kıyasla 2020 
yılında internet kullanan bireylerin oranı artarak %79’a 
ulaşmıştır (7). Sağlık Bakanlığı tarafından yürütülen 
“Türkiye Sağlık Okuryazarlığı Düzeyi ve İlişkili Faktörleri 
Araştırması” başlıklı çalışmada ülkemizde yaklaşık 10 
kişiden 7’sinin sağlık okuryazarlığı düzeyinin düşük 
olduğu saptanmıştır (8).

E-sağlık okuryazarlığından hastaların yanı sıra sağlık 
profesyonelleri de yararlanabilmektedir. Stellefson ve 
arkadaşları tarafından 2011 yılında yayımlanan siste-
matik derlemede sağlık profesyonellerinin geçerli ve 
güvenilir sağlık bilgilerini arayabilmesinin gerekli olduğu 
vurgulanmıştır (9). Hemşirelik öğrencileri, geleceğin 
sağlık profesyonelleri olarak, e-sağlık bilgilerini arama 
ve sağlıkla ilgili kararlarını alırken eleştirel düşünme 
beceri ve yetkinliğe sahip olmalıdır (9,10). Tubaishat ve 
arkadaşlarının 2016 yılında örneklemini 541 hemşirelik 

ÖZET
Amaç
Araştırma Covid-19 pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık düzeyini ve buna etki eden faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır. 

Yöntem
Tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırma olarak yürütülen çalışmanın örneklemini 320 
hemşirelik öğrencisi oluşturdu. Verilerin toplanmasında Veri Toplama Formu ile 
e-Sağlık Okuryazarlık Ölçeği kullanıldı. Verilerin analizinde bağımsız iki örneklem t 
testi, tek yönlü varyans analizi ve Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okuryazarlığı 
puan ortalaması üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin incelenmesinde lineer 
regresyon analizi kullanıldı. 

Bulgular
Katılımcıların %81’i kadın olup, yaş ortalaması 21.84±3.24 yıldı. Hemşirelik öğrencile-
rinin e-sağlık okuryazarlığı puan ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’di. Dördüncü sınıf öğrencilerinin e- sağlık okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazlaydı. Anne eğitim durumu lise olanların okuryazarlık 
puanı, okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik öğrencilerine göre 2.539 
daha fazlaydı. Sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir cevabı verenlere göre 
2.779 daha fazlaydı. Çok yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazlaydı. 

Sonuç
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyinin yüksek olduğu tespit edildi. Çalışmada öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim 
düzeyi, sağlık kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulma durumu 
e-sağlık okuryazarlığını etkileyen faktörler olarak belirlendi.

Anahtar Kelimeler
E-sağlık okuryazarlığı, hemşirelik, internet, öğrenci, sağlık

ABSTRACT
Aim
The research was conducted to determine the levels of e-health literacy of under-
graduate nursing students as well as the factors affecting e-health literacy during the 
Covid-19 pandemic. 

F: Varyans analizi test istatistiği, t: Bağımsız iki örneklem t test istatistiği, χ^2: Kruskal Wallis 
test istatistiği, a-b: Aynı harfe sahip gruplar arasında fark yoktur, *çoklu yanıt

Çalışmada incelenen bağımsız değişkenlerin e-sağlık 
okuryazarlık puanını ne şekilde yordadığını ortaya 
koymak için yapılan lineer regresyon analizi sonucunda 
öğrencilerin sınıfı, annenin eğitim durumu ve sağlık 
kaynaklarına ulaşmakta internet kullanımını yararlı 
bulma durumu değişkenlerinin e-sağlık okuryazarlık 
düzeyi ile anlamlı bir ilişkisi (R2=0.152) olduğu tespit 
edilmiştir (F=4.270, p<0.001). Sınıfı ikinci sınıf olanların 
e-sağlık okuryazarlık puanı birinci sınıflara göre 2.839 
daha fazladır. Sınıfı üçüncü sınıf olanların okuryazarlık 
puanı birinci sınıflara göre 3.025 daha fazladır. Sınıfı 
dördüncü sınıf olanların okuryazarlık puanı birinci 
sınıflara göre 4.518 daha fazladır. Anne eğitim durumu 
ilkokul olan hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlık puanı okuma yazması olmayan anneye sahip 
hemşirelik öğrencilerine göre 3.015 daha fazladır. Anne 

eğitim durumu lise olanların e-okuryazarlık puanı 
okuma yazması olmayan anneye sahip hemşirelik 
öğrencilerine göre 2.539 daha fazladır. Sağlık kaynak-
larına ulaşmak için internet kullanımını faydalı bulan 
öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık puanı hiç yararlı 
değildir cevabı verenlere göre 2.779 daha fazladır. Çok 
yararlı diyenlerin okuryazarlık puanı hiç yararlı değildir 
cevabı verenlere göre 4.765 daha fazladır (Tablo 3).
Diğer bağımsız değişkenlerin istatistiksel olarak anlamlı 
bir etkisi bulunmamıştır (p>0.05).

Tablo 3: Regresyon analizi sonuçları (n=320)

F=4.270, p<0.001, R2=0.152, Düzeltilmiş R2=0.116, *Bağımsız değişkenlerin modele dahil 
edilmesinde Backward metodu kullanılmıştır.

TARTIŞMA 
Bu çalışma Ankara’da lisans eğitimi veren bir üniversi- 
tede hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı 
düzeylerini ve buna etki eden faktörleri belirlemek 
amacıyla yapılmıştır. Literatürde hemşirelik öğrencileri-
nin e-sağlık okuryazarlık düzeylerinin orta ya da yüksek 
düzeyde olduğunu gösteren çalışma sonuçları mevcut-
tur. Tubaishat ve arkadaşının 2016 yılında 541 hemşire-
lik öğrencisinin e-sağlık okuryazarlığını tespit etmek 
amacıyla yaptığı çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
orta düzeyde algılanan bir e-sağlık okuryazarlığına 
sahip olduğu gösterilmiştir (10). Sharma’nın 2019 
yılında, Tanaka’nın 2020 yılında yaptıkları çalışmaların-
da da hemşirelik öğrencilerinin orta düzeyde e-sağlık 
okuryazarlığına sahip olduğu bulunmuştur (16,17). Bu 
çalışmalardan farklı olarak Park ve Lee’nin çalışmasın-
da her iki hemşirelik öğrencisinden birinin, Kim ve 
arkadaşının çalışmasında hemşirelik öğrencilerinin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyinin yüksek olduğu saptan-
mıştır (13,18). Benzer şekilde bu çalışmada da hemşire-
lik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı düzeyi yüksektir. 

(minimum – maksimum) şeklinde kategorik veriler 
frekans (yüzde) olarak sunuldu. Önemlilik düzeyi p<0.05 
olarak alındı.

Araştırmanın Sınırlılıkları
Araştırmanın birkaç sınırlılığı vardır. Örneklemin küçük 
olması ve çalışmanın tek bir hemşirelik fakültesinde 
gerçekleştirilmesi çalışmanın sınırlılığıdır. Bu çalışma 
klasik eğitim modelinin uygulandığı fakültede 
gerçekleştirilmiştir. Hemşirelik lisans eğitiminin 
yürütülmesinde kullanılan program türlerinin e-sağlık 
okuryazarlığını etkileyebileceği düşünülürse klasik 
eğitim modeli, entegre eğitim modeli ve probleme dayalı 
eğitim modeli (PDÖ) uygulanan hemşirelik fakülte- 
lerinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okur- 
yazarlığının karşılaştırılacağı bir çalışmanın yapılması 
önerilmektedir.

BULGULAR
Katılımcıların %81’i (n=260) kadın olup, yaş ortalaması 
21.84±3.24 yıl şeklinde belirlenmiştir. Çalışmaya dahil 
edilen katılımcıların tanımlayıcı özellikleri Tablo 1’de yer 
almaktadır. Öğrencilerin annelerinin %44’ü (n=140) 
ilkokul ve babalarının %49.5’u (n=149) lise mezunudur. 
Öğrencilerin %74.7’sinin (n=239) ailesinin ekonomik 
geliri giderden azdır. Ayrıca öğrencilerin %47’si (n=150) 
interneti yararlı bulduğunu, %80’i günde 2-3 saat interne-
ti kullandığını, %91.5’i (n=293) en sık google akademik 
web sitesini kullandığını belirtmiştir (Tablo 1).

Hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puan 
ortalaması 30.25±6.45 ve ortancası 31.00 
(8.00–40.00)’dir. İnternetteki sağlık kaynaklarına 
ulaşmak sizin için ne kadar yararlı önermesine verilen 
cevaplara göre e-sağlık okuryazarlığı puanının dağılım-
ları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır 
(p=0.001). Hiç yararlı değil diyenlerin puan ortancası 
28.00, yararlı değil diyenlerin puan ortancası 29.00, 
kararsızım diyenlerin puan ortancası 29.00, yararlı 
diyenlerin puan ortancası 31.50 ve çok yararlı diyenlerin 
puan ortancası 32.00 olarak elde edilmiştir (Tablo 2). 

Bu farklılık kararsızım diyenler ile yararlı ve çok yararlı 
cevabı verenler arasında kaynaklanmaktadır. Diğer 
faktörlere göre e-sağlık okuryazarlığı puanının öğrenci- 
ler arasındaki dağılımları arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir fark yoktur (p>0.05).

öğrencisinin oluşturduğu çalışmasında katılımcıların 
yaklaşık yarısı sağlıkla ilgili konunun internette hangi 
kaynakta tarayacağını bildiğini belirtmiştir. Fakat aynı 
çalışmada hemşirelik öğrencilerinin internet kaynak-
larının niteliğini değerlendirebilme becerisi konusunda 
yetersiz oldukları tespit edilmiştir (10). Güney Kore’de 
Park ve arkadaşlarının 2015 yılında hemşirelik öğrenci- 
leriyle yaptığı çalışmada katılımcılar, internetin sağlıkla 
ilgili kararlar vermelerinde faydalı veya çok faydalı bir 
araç olduğunu belirtmiştir. Aynı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin %51’inin sağlık okuryazarlık düzeyi 
yüksek bulunmuştur (11). Ülkemizde ise Şengül ve 
arkadaşının 2018 yılında yaptığı çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık puanının sağlıkla 
ilgili diğer branştaki öğrencilere göre daha fazla olduğu 
tespit edilmiştir (12). Benzer şekilde Kim ve arkadaşının 
2020 yılında örneklemini 205 hemşirelik öğrencisinin 
oluşturduğu çalışmasında katılımcıların e-sağlık okur- 
yazarlık puan ortalamasının yüksek olduğu tespit edil- 
miştir (13).

Geçtiğimiz yıllarda yaşanan Covid-19 pandemisi 
nedeniyle bireylerin sosyalliğinin kısıtlanması internet 
kullanımının yaygınlaşmasına yol açmıştır. İnternet 
kullanımın artmasında diğer önemli faktör ise Covid-19 
pandemisinde üniversitelerdeki örgün eğitimin Yüksek 
Öğretim Kurumunun 18 Mart 2020 tarihli açıklamasında 
Üniversitelerin Uzaktan Eğitim platformunda eğitim 
yapabileceğini açıklamasıdır. Pandemi sürecinde yüz 
yüze eğitimlerin yapılamayışı ve veri tabanlarına çevrim-
içi olarak erişimin artması nedeniyle sağlıkla ilgili bilgile-
ri aramak için internet kullanımı arttığından hemşirelik 
öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlık beceri ve yetkinliğini 
edinmeleri gün geçtikçe daha da önemli hale gelmiştir. 
Bu nedenle hemşirelik öğrencilerinin Covid-19 pandemi 
sürecinde e-sağlık okuryazarlık ile ilgili beceri ve yetkin-
lik kazanmaları gerekmektedir. Bu çalışmada Covid-19 
pandemisinde hemşirelik lisans öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının ve buna etki eden faktörlerin tanımlan-
ması amaçlanmıştır.

YÖNTEM
Araştırma Tipi
Bu çalışma tanımlayıcı ve kesitsel bir araştırmadır.

Araştırmanın Yeri ve Zamanı 
Araştırma, Ankara’da bulunan bir üniversitenin hemşire-
lik fakültesinde 1 Aralık 2020- 1 Nisan 2021 tarihleri 
arasında gerçekleştirildi.

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakültesinde 2020- 
2021 eğitim ve öğretim yılında öğrenim gören toplam 
689 hemşirelik öğrencisi çalışmanın evrenini oluşturdu. 
Araştırmanın örneklemini ise çalışmaya katılmayı kabul 
eden, çalışmanın yapıldığı tarih aralığında fakülde 
öğrenimine devam etmekte olan ve veri toplama 

araçlarını eksiksiz dolduran 320 hemşirelik öğrencisi 
oluşturdu. Çalışmaya katılım oranı %46.4 (n=320) 
bulundu. 110 öğrenciden online veri toplama formuyla 
210 öğrenci ile yüz yüze görüşme tekniğiyle ile veriler 
toplandı. 

Veri Toplama Araçları
Verilerin toplanmasında Tanıtıcı Bilgi Formu ile e-Sağlık 
Okuryazarlığı Ölçeği kullanıldı.

Tanıtıcı Bilgi Formu 
Araştırmacılar tarafından ilgili literatür (4, 5, 9, 14, 15) 
incelenerek oluşturulan form, toplam 9 sorudan ve iki 
bölümden oluşmaktadır. İlk bölüm öğrencilerin yaş, 
cinsiyet, sınıf, gelir düzeyi, anne ve baba eğitim durumu 
olmak üzere 6 sorudan, ikinci bölüm ise internet 
kullanımı ile ilgili 3 sorudan oluşmaktadır.

E-Sağlık Okuryazarlığı Ölçeği
Norman ve Skinner tarafından 2006 yılında geliştirilen 
bu ölçek sağlıkla ilgili okuryazarlık, bilimsel araştırma, 
bilgi alma, medya okuryazarlığı ve bilgisayar okur- 
yazarlığının belirlenmesine yönelik olarak geliştirilmiştir 
(14). Toplam sekiz maddeden oluşan bu ölçeğin Türkçe 
geçerlik ve güvenirlik çalışması 2017 yılında Gencer 
tarafından gerçekleştirilmiştir (15). Beşli likert tipi ölçek-
ten 8 ile 40 puan arasında toplam puan alınmaktadır. 
Ölçeğin geçerlik güvenirlik çalışmasında cronbach 
alpha güvenirlik kat sayısı 0.91, yürütülen bu çalışmada 
ise 0.87 olarak hesaplanmıştır. Ölçekten alınan puanın 
artması, bireylerin e-sağlık okuryazarlığının yüksek 
düzeyde olduğunun ifade etmektedir.

Araştırmanın Etik Yönü
Bu çalışmanın yürütülebilmesi için Sağlık Bilimleri 
Üniversitesi Gülhane Bilimsel Araştırmalar Etik Kuru-
lu’ndan 30 Kasım 2020 tarih ve 2020-446-4641892 sayı 
ile etik kurul izni, 10 Aralık 2020 tarih ve 2020- 103987 
sayı ile Sağlık Bilimleri Üniversitesi Gülhane Hemşirelik 
Fakültesi’nden kurum izni alınmıştır. Çalışma boyunca 
Helsinki Deklarasyonu prensiplerine uyulmuştur. Çalış-
maya katılan öğrencilerden çalışma konusunda bilgi 
verilip yazılı onamları alınmıştır.

Verilerin Değerlendirilmesi
Veriler IBM SPSS V23 ile analiz edildi. Normal dağılıma 
uygunluk Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-Wilk testleri 
ile incelendi. İkili gruplara göre normal dağılan E-sağlık 
Okuryazarlığı puanının karşılaştırılmasında Bağımsız iki 
örneklem t testi kullanıldı. Üç ve üzeri gruplara göre 
normal dağılan E-sağlık Okuryazarlığı puanının 
karşılaştırılmasında tek yönlü varyans analizi ve normal 
dağılmayan E-sağlık Okuryazarlığı puanının karşılaştırıl-
masında Kruskal Wallis testi kullanıldı. E-sağlık Okur- 
yazarlığı puanı üzerine etki eden bağımsız değişkenlerin 
incelenmesinde lineer regresyon analizi kullanıldı. 
Analiz sonuçları ortalama ± standart sapma ve ortanca 
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Pandemi nedeniyle hemşirelik lisans eğitiminin uzaktan 
eğitimle çevrimiçi yapılmasının ve veri kaynaklarına 
uzaktan erişim ile sağlanmasının e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etkisinin olabileceği düşünülmektedir. Hemşire-
lik öğrencilerine ait birçok faktör e-sağlık okuryazarlığını 
etkilemektedir. Hemşirelik öğrencisinin lisans 
programındaki sınıfı e-sağlık okuryazarlığını etkileyen 
faktörlerden biridir (10,17,18,20). Tanaka’nın 2020 
yılında 353 hemşirelik öğrencisiyle yaptığı çalışmada 
dördüncü sınıf öğrencilerinin diğer alt sınıftaki öğrencil-
ere göre daha yüksek e-sağlık okuryazarlık puanına 
sahip olduğu tespit edilmiştir (17). Tubaishat ile Park ve 
Lee’nin çalışmalarında da benzer sonuç bulunmuştur 
(10,11). Şengül’ün çalışmasında 3. ve 4. sınıf hemşirelik 
lisans öğrencilerinin puan ortalamasının 2. sınıflardan 
daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır (12). Yapılan 
çalışmalara benzer bir şekilde çalışmamızda da birinci 
sınıf öğrencilerine göre üst sınıflardaki öğrencilerin 
e-sağlık okuryazarlık düzeyi daha yüksektir. Dördüncü 
sınıf öğrencilerinin e-okuryazarlık puanının birinci 
sınıflara göre yaklaşık 4.518 kat daha fazla olmasına 
fakültemizde yürütülen intörn hemşirelik programının 
katkı sağladığı düşünülmektedir. İntörn hemşirelik uygu-
lamasında her rotasyonda sorumlu öğretim elemanları 
tarafından verilen seminer konularını hazırlamak için 
öğrenciler internette sağlıkla ilgili bilgileri sistematik 
olarak arama ve bu bilgilerin kalitesini değerlendirme 
fırsatına sahip olmaktadır. 

Literatürde ebeveyn eğitim düzeyi ile hemşirelik öğren-
cilerinin e-sağlık okuryazarlığı arasındaki ilişkinin değer-
lendirildiği sınırlı sayıda çalışma mevcuttur (12,20). 
Şengül ve arkadaşları tarafından yapılan çalışmada 
hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık okuryazarlığı puanları 
ortalamalarının anne veya baba eğitim durumu değişke-
ni açısından, istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mediği belirlenmiştir (12). Borzekowski ve arkadaşının 
örneklemini 412 adölesanın oluşturduğu çalışmasında 
interneti sağlık bilgilerine erişim için kullanma durumu 
ile annenin eğitim düzeyi arasında istatistiksel olarak 
anlamlı bir farklılık olmadığı tespit edilmiştir (20). 
Literatürdeki çalışmalardan farklı olarak bu çalışmada 
annenin eğitim düzeyinin artması öğrencilerin e-sağlık 
okuryazarlık ölçek puan ortalamasının yükselmesine 
katkı sağlamıştır. 

Sharma ve arkadaşının (2019) e-sağlık okuryazarlığı 
üzerine etki eden faktörleri araştırdığı çalışmasında 
internetin faydalı olduğunu düşünen hemşirelik öğre- 
ncilerinin e-sağlık okuryazarlığının daha yüksek olduğu 
tespit edilmiştir (16). Bu bulgu Ürdün’de Tubaishata ve 
arkadaşı tarafından yapılan çalışma sonucu ile benzer-
lik göstermektedir (10). Yılmaz ve arkadaşının 2020 
yılında örneklemini Sağlık Bilimleri Fakültesinde öğre- 
nim görmekte olan 376 öğrencinin oluşturduğu 
çalışmasında katılımcıların yaklaşık yarısı sağlıkları ile 
ilgili karar vermede internetin yararlı olduğunu belir- 

tmişlerdir. Park ve Lee’nin yaptıkları çalışmada yaklaşık 
üç katılımcıdan ikisi internetin sağlıkla ilgili kararlarda 
yararlı bir kaynak olduğunu düşünmektedir (11). 
Literatürdeki çalışmalara benzer şekilde bu çalışmada 
da interneti sağlık bilgilerine erişmek amacıyla faydalı 
bulmak hemşirelik öğrencilerin e-sağlık okuryazarlığını 
olumlu yönde etkilemiştir. Ayrıca çalışmamızda 
katılımcıların %89.9’unun internette en sık google 
akademik web sitesini ziyaret etmeleri interneti faydalı 
bulmalarına katkı sağlamış olabilir.

SONUÇ VE ÖNERİLER
Sonuç olarak, araştırmanın yapıldığı hemşirelik fakülte-
sindeki öğrencilerin e-sağlık okuryazarlık düzeyinin 
yüksek olduğu tespit edilmiştir. Çalışmada hemşirelik 
öğrencilerinin sınıfı, annenin eğitim düzeyi, sağlık 
kaynaklarına ulaşmak için internet kullanımını faydalı 
bulma durumu e-sağlık okuryazarlığı etkileyen faktörler 
olarak tespit edilmiştir. Bu çalışma ülkemizde Covid-19 
pandemi sürecinde hemşirelik öğrencilerinin e-sağlık 
okuryazarlığının arttığını gösteren bir araştırmadır. Bu 
konuyla ilgili daha fazla çalışmalarının planlanmasının 
kanıt oluşturması açısından önemli olacağı düşünül- 
mektedir.
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