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Acik iletisim Saglik
Okuryazarliginin anahtaridir’



Saglik Okuryazarlg plain
talking

Saghk okuryazarligi, glnlik hayatta
baskalariyla sagliginiz hakkinda konusur-
ken okuryazarliginizi ve sosyal yetenekleri-
nizi nasil kullandiginizi tanimlar.

Ornegin, bir doktor randevusuna Kkatil-
diginizda veya bir grup toplantisina des-
tek oldugunuzda. Ayrica bu faaliyetlerden
veya kitaplardan ya da internetten oku-
duklarinizdan nasil bilgi alabildiginizi ve
bunlar agriniza yardimci olmak igin nasil
kullandiginizi da agiklar.

Saglik Okuryazarliginin Bilesenleri

Agriile ilgili bilgilere erisebilme ve anlayabilmek

; e Saglik personeli tarafindan anlasildigini
¢ o = ' %;,/ ve desteklendigini hissetmek
[/ D Saglik personeliniz ile
0 . y @ konusabilmek

Saglik personeli ile birlikte sagliginiz
o * ® ﬁ;" hakkindaki kararlara aktif olarak dahil
olmak

O = s @ Agriniz igin gevrenizde sosyal destege sahip
p— olmak

0 O Saglik stirecini yonlendirmek



‘Acik iletisim Saghk
Okuryazarhginin anahtaridir’

Saglik calisanlan icin Saghk Okuryazarligi bilgilendirme

Diinya Saglik Orgiiti'niin Saghk Okuryazarhg
tammui:

"Bireylerin saghkh olmay artiracak ve bunu
devam ettirecek sekilde bilgive erisme, bilgiyi
anlama ve kullanma konusundaki yetenegi
ve motivasyonunu belirleyen biligsel ve

sosyal beceriler”

ve SAGLIK OKURYAZARLIGINI hastalar ve
saglik sistemleri Uzerinde olumsuz etkileri
olan dnemli bir halk saghd sorunu olarak
kabul eder.

Saglik Okuryazarhd diizeyi diisiik
olan bir hastayi nasil taniyabilirsiniz?

@ Soru sormazlar ve saflik personeliyle
daha az etkilesim kurarlar

@ Randevulann sik kaginrlar

@ Genellikle tedaviye yetersiz uyum
gosterirler

Bununla birlikte,

belirli popilasyonlar disidk Saghk Okuryazarhdi
dizeyinden daha fazla etkilenebilmesine ragmen,
tum hastalann Saghk Okuryazarhd becerilerini
gelistirmek igin destege ihtiyag duyabilecedini
kabul etmelisiniz.

Bununla ilgili ne yapabilirsiniz?

Sadlk Okuryazarhigina duyarh yaklagimlan
gunlik uygulamamza dahil edin

Sade bir dil kullanin ve hem yazili hem
de s0zli iletisimde mimkin oldugunca
adir tibbi dilden kaginin.

'ﬁGHENDIGINI ANLAT
YONTEMINI KULLANIN'

Her seansta verilen bilgiyi

3 ILA 5 MESAJLA
sinirlayin
@ Kisa biliimlerle net bilgiler
ﬁ saglayin

@ Hastamizdan ddrettiginiz bilgileri
size tekrarlamasini isteyin

@ Tekrarlanan bilgilerin
dogrulugunu degerlendirin

@ Hastaniz anladigini gosterene
kadar bilgileri yeniden anlatin

‘Bana 3 Soru Sor‘u kullanarak
hastalannizi soru sormaya
tesvik edin

Asil problemim nedir?
Ne yapmam gerekir?
Bunu yapmak benim igin neden onemli?

Hastalarin kendi saglk

hizmetleri hakkinda aktif
karar vericiler olmalann
kolaylastinn



‘Acik iletisim Saglik
Okuryazarliginin anahtaridir’ Saglik Okuryazarhiginizin iyi

Hastalar igin Saghk Okuryazarhg ' olmasi ne anlama gelir?
bilgilendirmesi e

@ Durumunuzu anladidiniz veya grendiginiz

Saglk Okuryazarhg,

kisilerin saghf hakdanda bilgi bulabilme, bulunan bilgileri
anlayabilme ve daha sonra bu bilgileri saglklan haklkinda
dogru karar verebilmek icin kullanabilme yetenegidir.

verirken kendinize glvendiginiz

Bilginin net ve kolay ulasilabilir bir Saglik Okuryazarhgi seviyeniz,

sekilde verilmesi Saglik Okuryazarliginin hastaliginizla ve saglik kurumlariyla
tim  seviyelerini  desteklemek icin ilgili deneyimlerinize bagli olarak

anahtardir.
: zaman icerisinde degisebilir.

"Bana 3 Soru Sor" yaklasimi, saghk

@ Agnnizi kendi kendinize daha iyi yonetebildiginiz
® Saijlik personeli ile birlikte agr tedaviniz hakkinda karar

personelinizden

ya da sadhk kurumunuzdan aldiginiz bilgileri daha

. ey Safjlik personeline sormak isteyebilecekleriniz iyi anlamaniza yardimei olabilir
Saglik personelinizi @ 29" personelr e d y
haklinda dustinin

ziyaret etmeden Once @ Ziyaret haklunda arkadasiniz ya da aile Gyeleriniz

ne yapabilirsiniz? ile konusun, ya da ziyarete onlan da yaminizda
getirin @ Asil problemim nedir?
@ Esas probleminizin ne oldugunu ve kendinize @ Ne yapmam gerekir?
yardim edebilmek igin ne yapabileceginizi @ Bunu yapmak benim igin
kendinize sorun neden dnemli?

Basitce sor...

Ziyaret esnasinda ne .
yapabilirsiniz?

Soru sorma hakkiniz oldugunu unutmayin
- Birgeyi anlamadidiniz takdirde, baska bir

sekilde agiklanmasini isteyin

Soru sormaktan gekinmeyin — P Kendinizi nasil egiteceginiz konusunda
- anlamaniza yardimci olmak saghk : efiitilmek hayat kurtarieidir

personelinin sorumlulugundadir

Sadlk personeli "Saglik
Okuryazarhd!" yaklagimlarn
kullandiginda hastalarin geri bildirimi

Doktorumla birlikte oturup hakkimda
konusuyoruz. Sorular soruyorum.. Cok sey

oprendim



‘Acik iletisim Saglik . ¢
Okuryazarliginin anahtaridir’

Halk icin Saghk Okuryazarhgi bilgilendirmesi SAGUK DKUR‘{AZARLIEI
disuk olan kisiler:

Saglk Okuryazarhg, - ? _ . |
kisilerin saglig haldanda bilgi bulabilme, bulunan bilgileri l SAGLIK HIZMETI BIREYSEL

anlayabilme ve daha sonra bu bilgileri saghklan hakkinda

dofiru karar verebilmek icin kullanabilme yetenegidir. @ llaglan dizenli kullanmakta zorluk gekerler @ Sadliklann kontrol etme

T o @ Hastanelerde daha fazla zaman gegirirler konusunda given eksiklikleri
Bilginin net ve kolay ulasilabilir ® Fiziksel aktivite yonergelerine uygun vardir

bir 55“"1% verilmesi  Saglik hareket etme olasihklan daha digaktir
Okuryazarhi@inin tim seviyelerini

desteklemek icin anahtardir.

SAGLIK SONUCLARI

@ Durumlan hakkinda daha az bilgiye sahiptirler
@ Semptomlanini kontrol etmekte glclik cekerler
@ Daha diisiik yasam kalitesine sahiptirler

Saglik Okuryazarligi

neden bir halk saghgi
sorunudur? Sadlik hakkinda bilgileri anlamakta

guclik cekiyorsaniz, bu Uc¢ soruyu
/— kullanin (Bana Ug Soru Sor)

Son zamanlarda Avrupa'da @ Asil problsmim nedir?

yapilan bir arastirma, birgcok :gEFHDrﬂHﬂ‘IE:relﬁlr?__

¥ i TV unu yapmak benim igin . :
grlakgjflu@u;?jﬁr:jlﬁggk dﬂggﬁz neden dnemli? - BILGILERI TEKRARLAYIN
saglik okuryazarligina sahip
oldugunu ortaya koydu.

Bilgilerden ne anladigimzi
tekrarladiqimizda, sadlik personeliniz
dogru oldugunuzu onaylayabilir veya ne
~ SORULAR SOR anlama geldiklerini daha iyi anlamaniza

Yasgllar, disik egitim dizeyine
yardimei olabilir.

sahip olanlar ve diigiik
sosyoekonomik grupta bulunanlar
en gok etkilenir.

Soru sormak her zaman kolay degildir,

ancak kendinize dikkat etmeniz igin  SAGLIK HIZMETLERI BILGILERINI ANLAMANIZA VE

gerekli bilgileri almamizda sadhk HATIRLAMANIZA  YARDIMCI ~ DLMASI  ICIN

hizmetinizin dnemili bir par@amdu’_ GUVENDIGINIL Bl AlLE LYESINI VEYA
ARKADASINIZI YANINIZA ALIN.
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Saglik Okuryazarhgi Bilgi Formu
‘Acik iletisim Saglik Okuryazarhginin anahtaridir’

Girig

Hastalarin tedavi planlarina aktif olarak dahil olmalarini gerektiren agri durumlarinin tedavisinde 6z
yonetimin kilit 6Gneme sahip oldugu iyi bilinmektedir. Son yillarda saglik servisleri, agri tedavisinde
hasta egitiminin 6nemini giderek daha fazla kabul etmistir. Bununla birlikte, hasta egitiminin éniindeki

engellerden biri, hastalikla alakali bilgilerde etkili olan - etkili 6z yonetim yeteneklerini gelistirmede
hayati bilesen - sinirh Saglik Okuryazarligidir.

Saglik Okuryazarh@i Nedir

Saglk okuryazarlidi, ‘bireyin uygun saglik kararlari vermek i¢in gereken basit saglik bilgi ve hizmetlerini
edinme, isleme ve anlama kapasitesidir’. Sinirli Saglik Okuryazarhdi, kronik hastalidi olan kisiler igin
daha koti saglk sonuglarina; daha kot semptom kontroliine, saglk hizmeti kullaniminda artisa,
tedaviye daha dustuk bagliliga ve hasta ile saglik personeli arasinda yetersiz iletisime yol agmaktadir.

Dokuz AB lye (lkesinde yapilan bir ankette, katilimcilarin %47’sinin sinirh Saghk Okuryazarlii'na
sahip oldugu ve belirli popiilasyonlarin (yaslilar, diigiik sosyal statiiye ve egitime sahip olanlar) bu
durumdan daha fazla etkilendigi yoniinde endise verici sonuglar bulunmustur. Birgok arastirma,
kronik agriyla yasayan kisilerde benzer diizeyde sinirli Saglik Okuryazarhgi bulmustur.

Ustelik, sinirh Saglik Okuryazarh@r'nin ekonomik sonuglari belirgindir; tibbi hatalar, artan hastalik ve
engellilik, tcretli maas kaybi ve tehlikeye atilan halk saghgi. Distk Saghk Okuryazarligr'nin saglk
sistemi diizeyinde toplam saglik hizmeti maliyetlerinin %3-5'ini olusturabilecedi tahmin edilmektedir.
Bu bulgular, Diinya Saglk Orgiitii'niin Saglik Okuryazarhgini kiiresel bir saglik sorunu ilan etmesine
ve Saglik Okuryazarligi’'ni artirma ¢abalarinin 2030 Sdrdurilebilir Kalkinma Giindeminde agiklanan
sosyal ve ekonomik hedefleri gergeklestirmede hayati 6nem tasiyacagini belirtmesine yol agmistir.

Saglik Okuryazarhginin Degerlendirilmesi

Bireylerde Saglik Okuryazarlidi seviyesini belirlemek igin birgok gecerli anket geligtirilmistir;
Yetigkinlerde Fonksiyonel Saglik Okuryazarli Testi (TOFHLA) ve En Giincel Hayati Belirti (NVS). Ek
olarak, Morris ve arkadaslari saglik profesyonellerinin hastalarindaki Saghk okuryazarhgi seviyelerini
belirlemede yardimci olabilecek Tek Madde Okuryazarlik Tarama Aracini (SILS) tasarlamistir. Sorulan
soru:

‘Ne siklikta doktorunuzdan veya eczacinizdan gelen talimatlari, brogiirleri veya diger yazili materyalleri
okurken birinin size yardim etmesine ihtiya¢ duyuyorsunuz?
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Hastalar yanitlarini 1-5 o6lgeginde degerlendirir: 1-Higbir zaman, 2-Nadiren, 3-Bazen, 4-Sik sik ve
5-Her zaman. 2'den buiyik puanlar saglikla ilgili basili materyallerin okunmasinda zorluk ¢ekildigini
gOsterir.

Anketler ve olcekler, sinirli Saglik Okuryazarh§ini muhtemelen belirleyen yontem énermesine ragmen,
saglik profesyonelleri egitim veya sosyoekonomik temelleri ne olursa olsun tiim hastalarin saglikla
ilgili bilgileri anlamakta ve 6zimsemekte zorlanabilecegini tahmin etmelidir.

Saglik hizmetleri ayrica hastalarin kanita dayal bilgileri yanlis veya yaniltici bilgiden ayirt ederek
ulasilabilir yeni bilgiyi temin etmesinde ve bu bilginin hastaya uygun hizda iletilmesi i¢in hastalarin
desteklemesinde role sahiptir.

Bu, nihayetinde hastalarin kendi saglik hizmetlerine bilingli kararlar vermesine ve aktif olarak
katilmalarina izin verecektir.

Saglik Okuryazarhdi Midahaleleri

Hastalarin Saglk Okuryazarligi seviyelerini gelistirmeleri igin hasta egitimini (s6zli veya yazili
bilgilendirme) desteklemek amaciyla, Saglik Okuryazarligina hassas yaklasimlar tiim saglik personeli
profesyonelleri tarafindan uygulanmaldir.

Asagidaki araglar gunlik klinik uygulamalara basariyla entegre edilebilir:

Sade Dil: Halkin anlayacagi bir dil kullanin ve karmasik tibbi terminoloji kullanildiinda bunlari
aciklayin. Ulkenizdeki ortalama okuma seviyesini, kullanilan dili ve brosiiriin tasarimini géz 6niinde
bulundurarak herkesin erisebilecegi bir tarzda yazih bilgi saglayin. Diyagramlar da agiklamaya
yardimci olabilir. Readable.com, okuma seviyesinin zorlugunu 6lgmek igin yararh bir ¢gevrimici web
sitesidir.

Geri Ogretme Yontemi: Hastalarinizdan séylediklerinizi kendi kelimeleriyle tekrar etmelerini isteyin.
Bu, hastanizin onlara verdiginiz bilgileri ne kadar anladigini 6lgmenizi saglar.

Bana 3 Soru Sor: Tum saglik hizmetleri konsiiltasyonlari sirasinda hastalari su li¢ soruyu sormalari
konusunda cesaretlendirerek onlari daha guigli hale getirin.

Asll problemim nedir?

Ne yapmam gerekir?

Bunu yapmak benim i¢in neden 6nemli?

Saglik Okuryazarligini ele almanin faydalar

Son yaplilan arastirmalar, Geri Ogretme Yontemi ve Sade ingilizce stratejilerinin

onceki Saglik Okuryazarhg seviyesinden bagimsiz olarak tedaviye bagllikta buylk gelisme
sagladigini ve kendi kendine yonetim uygulamalari ve hastalikla baglantil bilgide artisa yol actigini
gostermistir. Benzer sekilde, Bana 3 Soru Sor, fizyoterapi seanslari devam ederken hastalarin
seanslara daha fazla bagh olmasini tesvik eder.
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Sonuglar

Sinirli Saghk Okuryazarli§i, sosyal ve ekonomik etkileri olan kiiresel bir saglik sorunudur. Mevcut saglk
hizmetlerinde Saglik Okuryazarlidi'na duyarli midahalelerin artmasi, agn ile yasayanlar i¢in saglik
sonuglarini iyilestirme potansiyeline sahiptir. Saglik hizmetleri, halkin Saglik Okuryazarlik diizeyini ve
kanita dayali saglik bilgilerine erisilebilirligi iyilestirmek icin stratejilerin gelistiriimesindeki rollerini
g0z 6ninde bulundurmalidir.
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Sade Konusma kampanyasi, Saglik Okuryazarhgi
konusunda farkindaligi artirmak istiyor

Daha fazla bilgi edinmek icin litfen web sitemizi ziyaret edin ve Facebook,

Twitter, LinkedIn ve Instagram’da #EFICPlainTalking kampanyamizi takip edin.

Cevirmen: Kibra Canli
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