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Giiniimiizde teknolojinin gelismesiyle beraber sosyal medya, hayatimizin her
alaninda yer almaya baglamistir. Gelisen bu teknoloji sayesinde Ozellikle de sosyal
medya kanallar1 araciigiyla genis Kkitlelere ulasabilmek miimkiin hale gelmistir.
Gentis kitlelere ulagabilme istegi her alanda oldugu gibi saglik iletisimi alaninda da
olmustur. Bu baglamda, Instagram platformu araciligiyla, saglik paylasimlari
yapilmaya baglanmistir. Tirkiye’de Instagram kullanan doktor hesaplarmin
artmasiyla beraber etik sorunlar da goriilmeye baslanmistir. Bu g¢alismanin temel
amaci, yeniliklerin yayilmasi teorisini temel alarak saglik iletisimi gergevesinde
doktorlarin sosyal medyay1 nasil kullandiklarin1 saptamak, paylasim igeriklerinin
neler oldugunu arastirmaktir. Calismada saglik igerikli paylasimlar etik ger¢evede
incelenmistir. Instagram’da takipgi sayisi yiiksek, saglik paylasimlar: iceren 4 ayri
branstan on iki doktor hesabi Kasim 2019- Aralik 2019 tarihleri arasinda -600
paylagim- sosyal bilimlerde yaygin olarak kullanilan ve genel kabul gormiis nicel
arastirma teknigi olan igerik analizi kullanilarak incelenmistir. Arastirma sonucunda
elde edilen veriler SPSS 24 programu ile analiz edilmis, doktor branslar1 ve paylasim
icerikleri %99 giiven diizeyinde test edilip degiskenler icin ki-kare analizi
kullanilmistir.  Calismadaki paylagimlar, hasta mahremiyeti, kisisel verilerin
giivenliginin saglanmamasi, reklam icerigi ve yorum igerigi kategorileri olarak
incelenmistir. Hesaplarin genel bilgileri cinsiyet, paylasim sayisi, uzmanlik alani gibi
genel bilgilerde arastirmaya dahil edilmistir. Calismanin sonucuna gore doktorlarin
sosyal medyay1 olduk¢a yogun kullandiklar1 ve takipgiler ile etkilesim icerisinde

olduklar1 sonucuna varilmaistir.
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ABSTRACT

Nowadays, with the development of technology, social media have begun
to take place in every area of our lives. Thanks to this advanced technology,
especially through social media channels, it has become possible to reach large
masses. It has become a desire to reach large masses for health communication as
well as other sectors. In this context, health posts have started to shared via
Instagram. Ethical problems are observed with the increase of doctors who use
Instagram accounts. The main purpose of this study is to determine how doctors use
social media, to investigate what are the contents of their posts. Health-content posts
were examined within the framework of ethics. In the study, twelve doctor accounts
from 4 different branches with a high number of followers which containing health
posts were examined between November 2019 and December 2019. 600 posts were
analyzed by qualitative research technique which is widely and generally accepted in
social sciences. The data obtained as a result of the research were analyzed with the
SPSS 24 program, the doctor branches and the sharing contents were tested at 99%
confidence level, and chi-square analysis was performed for variables. Posts in the
study were examined as patient privacy, lack of security of personal data, ad content,
and comment content categories. According to the results of the study, It was
concluded that the doctors used social media intensively and interacted with the

followers.

Keywords: Health Communication, Doctor, Ethics, Social Media, Instagram, Public

Health
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Boliim 1

GIRIS

Glinlimiiziin her aninda biiylik gelismelere tanik olunmaktadir. Bu
gelismelerde biri teknolojinin gelismesi ile beraber son zamanlarda oldukg¢a dikkat
ceken bir alan olan sosyal medya alaninda olmustur. Sosyal medya geleneksel
iletisim aligkanliklarimiza yeni bir boyut kazandirarak saglik iletisimi acisindan yeni
bir dinamik haline gelmistir. Iletisim bi¢imimizin sosyal medya ile birlikte
kolaylagmasi, insan yasaminin daha kolay bir sekilde siirdiiriilmesi ve bu siirekliligin
devam etmesi acisindan ¢ok dnemlidir (Hosgor, 2014).

Insanlarin birbirleriyle kurduklar1 bu kolay ve hizli iletisim gereksinimi
sayesinde saglik bilgisi aktarimi yapilabilmektedir. Ayrica sdylenebilir ki iletigim,
saglik alaninda en ¢ok ihtiya¢c duyulan ve gerekli olan disiplin alamdir. Iletisim ve
saglik disiplininin bir biitiin oldugu kanitsanamaz bir gergektir, buna ilave olarak
sosyal medya eklenerek hepsi bir biitiin olarak goriilmelidir. Iletisimin bu kadar
biliyiik ¢capli olmas1 ve son derece dnem teskil etmesi, biitiin farkl disiplinlerin i¢inde
bulunmasi nedeniyle ¢aligmalarin cesitliligine sebep olmustur. Saglik iletisimi
kavram olarak iletisim disiplininin alt kollarindan olusmus, gelisip kendi disiplin
alanimm1 yaratmustir. Saglik iletisimi, insanlara saglik konusunda dogru bilgiler
vermeyi, hatali bilgileri diizeltmeyi, saglik davranigmi gelistirmeyi amaglar
(Bulduklu, 2010).

Sosyal medyanin saglik iletisimini hizlandirmas1 gibi avantajlarinin yaninda

dezavantajlar1 da vardir. Internet ortaminmn sansiirsiiz olmast ve denetim



mekanizmalarinin iyi ¢alismamasi nedeniyle, doktorlar her tiirlii etik dis1 paylasim,
denetimden ge¢memis saglik verileri ve hastalarin mahremiyetlerini hige sayan
paylagimlarda bulunmaktadirlar. Biitiin bunlar doktorlarin sosyal medya ortaminda
takipci sayisini arttirma, dogrudan kendi reklamlarmi {icretsiz yapma ve hasta
kazanma niyetinden ortaya ¢ikmaktadir. Doktorlarin paylasimlarmdaki etik unsurlar
sosyal medya ortamindaki herhangi bir paylagim gibi yerini almaktadir. Tiim bu
sire¢ aslinda hastalarmm aleyhine gerceklesmektedir. Doktorlar hastalarinin
fotograflarint ve videolarmi igerik olarak paylasmaktadirlar. Sosyal medyanin etik
sorunlarmm oldugu goriilen bir gercektir (Oztiirk S. , 2015).

Bu dogrultuda, bu arastirma i¢in Tiirkiye Cumhuriyeti’nde doktorluk gérevini
yapan, ayni zamanda aktif olarak Instagram kullanan, dort farkli branstan toplamda
on iki doktor segilmistir: Ucii kadin dogum doktoru, iicii estetik doktoru, iicii dis
hekimi, iicii de diyabet cerrahisi doktorudur. Ozellikle Instagram’da oldukc¢a fazla
takipcisi olan ve sevilen doktorlar degerlendirilmistir. Saglhk iletisimi ve etik

baglamda dijital Instagram mecrasindaki paylagimlar igerik analizi ile incelenmistir.
1.1 Problemin Tanim

Yasadigimiz bu donemde hayatimizin her asamasmm bir sekilde degistigi
soylenebilir. Dijitallesen diinyada her sey tiiketilebilmekte, her seye ¢ok daha kolay
ulagilabilmektedir. Dijital diinya geleneksel medyay1 evrimlestirerek simdiki yeni
medyayr meydana getirmistir. Yeni medya tiirii olan sosyal medya tiim diinyay1
etkisi altina alan kiiresel bir olusum olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu kadar gelismis
imkanlar dogrultusunda saglik iletisimi de sektor iginde yerini almigtir.

Bu yeni dijital saglk iletisimi ortaminda gozlemlenen problem ise saglik
sektoriiniin sosyal medyada yer alan Instagram platformu igerisinde doktorlarin

kendilerine bir yer agma durumu ve ¢abasi i¢ine girmesidir. Doktorlar bunu yaparken



de sosyal medyanin tiim agiklarmi kullanmaktadirlar. Yiiksek sayida takipgi
kazanmak sosyal medya ortaminda en etkili araglardandir. Instagram alaninda
yiiksek takip¢i sayisi olmasi basarili olmanin gostergesi olarak kabul edilmektedir.
Doktorlar, dogrudan takipgi kazanmak igin paylasimlar yaparken dolayli yoldan da
hasta kazanmak i¢in sosyal medya firsatin1 kullanmaktadirlar. Bu sekilde hastalar
dogrudan doktora, doktorlar da tiim hastalara ayni anda hizli ve kolay bir sekilde
ulasabilmektedir, bu nedenle sosyal medya kullanan doktorlar i¢in Instagram’in etkili
bir mecra oldugu disiiniilmektedir. Instagram platformunun iicretsiz olmasi hem
doktorlar tarafindan hem de takipgileri tarafindan kullanilmasinda etkili olmustur.

Literatiire bakildiginda, sosyal medyadaki saglik iletisimi ve etik
noktasindaki arastirmalar incelendiginde eksiklikler gbz oniinde bulundurulmus ve
doktor paylasimlarindaki etik unsurlarin incelenmesi, arastirilmasi gereken bir konu
oldugu tespit edilmistir. Bu arastirma doktorlarin sosyal medyayr kullanim
bi¢imlerinin neler oldugu, doktorlarin yaptiklari reklamlarin igeriklerinin neler
oldugu, hastalarin mahremiyetleri, saglik bilgilerinin paylasilmasi, hastalarm kisisel
bilgilerinin nasil paylasildig1 gibi etik konusunda 6nem teskil etmektedir. Doktorlar
ve takipgiler arasinda kurulan bag noktasinda takipgilerin doktorlarin gonderilerine
atmis olduklar1 yorumlarin neler oldugunun saptanmasi da ayrica Oonem teskil
etmektedir.
1.2 Arastirmanin Amaci

Bu arastirmanin amaci, saglik iletisimi noktasinda doktorlarin sosyal medya
Instagram mecrasmi kullanim seklinin nasil oldugunu ve sosyal medya ortaminda
hangi etik unsurlarm goz ardi edildigini ortaya koymaktir. Bu nedenle Tiirkiye

Cumhuriyeti’nde doktorluk gorevini yerine getiren, Instagram’da takip¢i sayisi



yiikksek olan 12 doktorun resmi Instagram’lar1 incelenip analiz edilmis ve ¢ikan
bulgular aktarilmistir.

Bu arastirmanin evrenini Instagram platformunda saglik icerikleri paylasan
doktorlar olusturmaktadir. Arastrmanin temel amaci, saglik iletisimi alaninda
yapilan bu paylagimlarin hangi sekillerde kullanildigini tespit edebilmektir. Sosyal
medyanin hizli bir sekilde gelismesi, etki alaninin genis olmasi, sosyal medyanin
saglik iletisimi ve etik acidan degerlendirilmesi ¢alismanin temelini olusturmaktadir.
Calismada ortaya konulacak temel amaglar asagidaki gibidir:

1. Instagram’in saglik icerikli paylagimlarinin hangi sekilde paylasildigini,

2. Instagram’daki saglik paylagimlarinin hangi igerik tiirleri ile paylasildigini,

3. Kullanicilar tarafindan eglence odakli kullanilan Instagram’m saglik sektorii
alaninda nasil kullanildigini,

4. Sosyal medya kullanan doktorlara ve doktor hesaplarmi yoneten sosyal
medya uzmanlarina ve yoneticilerine, ayrica tiim saglk iletisimi alanina fikir
vermesidir.

Bu arastirma ile Instagram’daki saglik paylasimlarinin igerik analizini saglik
sektoriinde ortaya koyarak saglik sektoriine katki saglanmasi beklenmektedir.
Arastirmada ortaya c¢ikan saha calismasinin bulgular1 Instagram’da yer alan tiim
saglik kuruluglaria ve doktorlara yol gosterici olmay1 amaglamaktadir.

1.2.1 Arastirmanin Sorulari

Bu arastirmada, asagida yer alan arastirma sorularina yanit aranmaktadir:

RQ1: Doktorlar Instagram’da hangi igerikleri paylasiyorlar?

RQ2: Doktorlar1 takip eden takipgiler paylagimlara ne yorumlar yapiyorlar?

RQ3: Doktorlar hangi reklam igeriklerini iiretip paylastyorlar?



RQ4: Doktorlar paylasimlarinda hangi etik ihlalleri yaparak icerik
paylasiyorlar?
Hsi: Doktorlarin branglari ile yaymladiklari igerik tiiriiniin arasinda anlamli bir
iligki vardir.
H,: Doktorlarin branglart ile yayimnladiklar1 paylasimdaki reklam igerigi
arasinda anlamli bir iliski vardir.
Hs: Doktorlarin branslar1 ile yayinladiklar1 paylasimdaki kisisel verilerin
paylasilmasi arasinda anlamli bir iligki vardir.
Has: Doktorlarin branglar1 ile yaymladiklar1 paylasimdaki yorum igerikleri
arasinda anlamli bir iliski vardir.
Hs: Doktorlarin branglar1 ile hasta mahremiyetini paylagsma durumlari
arasinda anlamli bir iliski vardir.
He: Doktorlarin branglar1 ile paylasilan hasta mahremiyeti tiirii arasinda
anlaml bir iliski vardir.
1.2.2 Varsayimlar
Saglik igerikli paylasimlar yapan Instagram kullanicisi doktorlarin paylasim
iceriklerinin neler oldugunun saptanmasi ve bu paylasimlarin etik ¢ercevede
incelenmesini konu alan bu arastirma asagida belirtilen varsayimlar {izerine
cercevelenmistir:
1. Intagram, saglik iletisimi acisindan doktorlar i¢in etkili bir aractir.
2. Instagram’da paylasilan saglik icerikli doktor paylagimlarmin ¢ogu etik
unsurlar1 g6z ardi etmektedir.
3. Doktorlar, daha fazla takip¢iye ve daha c¢ok hastaya ulagabilmek icin

Instagram kullanmaktadirlar.



4. Takipgilerin doktorlar1 takip etme nedenleri saglik konusunda bilgi alma ve
soru sorma amaglidir.
5. Doktorlar eglence aract olan Instagram’da kendi mesleki niteliklerini ve

deneyimlerini gosteren video ve fotograf igerikleri paylasmaktadir.
1.3 Arastirmanmin Onemi

Dijital diinya da kendine alan yaratan ve bunu bir reklam araci olarak
kullanan doktorlarin Instagram’i kullanim bigimlerinin ortaya konulmasi ve etik
faktorlerin nasil kullanildigi aragtirmanin en 6nemli ¢ikis noktasidir. Bu arastirma
saglik sektoriinde dijital platformlarmin ne kadar etkili oldugu konusunu vurgulamak
icin yol gostermeyi planlamaktadir. Litaretiir incelendiginde bu arastirma, Instagram
platformundaki doktor paylagimlar1 {izerine yapilmis olan benzeri bir arastirma
olmamasi dolayisiyla 6nem teskil etmektedir.

Sosyal medyanin saglik iletisim araci olarak kullanilmasi, doktorlarin mesleki
performanslarini sosyal medya hesaplarinda paylasmasi agisindan akademik anlamda
doktorlarn sosyal medya kullanma bigimlerinin ortaya konulmasi agisindan
onemlidir. Arastirmada paylasimlarm etik boyutu ortaya konularak sonuca ulasilmak
istenmektedir.

Arastirma, Instagram platformunda ele almmustir. Instagram kuruldugu 2010
yilindan beri tiim diinya tarafindan kullanilan sosyal medya platformudur.
Tiirkiye’de en ¢ok kullanilan sosyal medya uygulamasi olarak ikinci sirada yer
almaktadir, birinci sirada Youtube yer almaktadir. Youtube kullanicilarina video
paylagim imkani sunarken Instagram hem video hem de fotograf icerigi paylagabilme
imkan1 sunmaktadir. Instagram’in kendi kulvarindaki rakibinin Facebook oldugu
sOylenebilir. Instagram kullanicilarina hem takip edebilme hem de takip edilebilme

ozelligini vermektedir. Kullanicilarin takipgi sayis1 ne kadar yiliksek ise



Instagram’daki basarinin da o kadar yiliksek oldugu diistiniilmektedir. Dokorlarin
basarili olma miicadelesi verdikleri Instagram, alan ¢alismasi olarak ele alinmustir.
Instagram’in Tiirkiye’deki kullanim oraninin yiliksek olmasi ve doktorlarin da ayni
sekilde Instagram’i tercih etme nedenlerinden dolay1r arastirma kapsaminda

Instagram incelenmistir.
1.4 Arastirmamn Simirhhiklar:

Bu arastirma saglik sektoriinde gérev yapan {i¢ kadin dogum doktoru, iig
estetik ve plastik cerrahi doktoru, ii¢ dis hekimi ve {i¢ diyabet cerrahisi genel cerrahi
branslarindan toplamda on iki doktorun sosyal medya intagram hesaplarini nasil
kullandig ile sinirhidir. Ayrica, saha caligmasi olarak ele alinan doktorlarin hesaplari
icerikler ve paylasimlari ile sinirhidir. Arastrma 01 Kasim 2019 — 31 Aralik 2019
tarihleri arasinda yapilmis olan Instagram paylasimlarmin 335 fotograf, 265 video
olmak {izere toplamda 600 paylasim nicel igerik analizi ile sinirlandirilmistir.
Instagram’m hikaye 6zelliginde giinliik olarak paylasilan 24 saat sonrasinda otomatik
olarak silinen kisa video ve fotograflar arastirmaya dahil edilmemistir. Kalic1 olarak

paylasilan tiim gonderiler incelenmistir.
1.5 Tamimlar

Bu boliimiinde arastirma kapsaminda yer alan basliklara yer verilmistir:

Iletisim: Kisaca en basit tanimi, insanlarin birbirleriyle kurduklar1 ya da bir
kisinin diger bir kisiyle kurdugu bilgi aligverisidir (Demiray, 2008).

Saghk Iletisimi: Saglik ile ilgili olan kisi ya da gruplarin amacina ydnelik
faaliyet yirittiikleri saghgin merkezde oldugu iletisimdir (Okay, 2007, s. 21).
Hastaliklar ve bu hastaliklarla ile ilgili olarak insanlarin bilin¢lendirilmesi, insanlara
farkindalik olusturabilmek i¢in tedavi yontemlerinin paylagilmasi, saglik hizmetinin

arttirilmasi gibi hususlar saglik iletisiminin amaglaridir (Kogak & Bulduklu, Saglik



Iletisimi: Yashlarin Televizyonda Yaymlanan Saglik Programlarini Izleme
Motivasyonlari, 2010, s. 8).

Halk Saghgi: Doktor Winslow 1923 yilinda halk saghgini su sekilde
tanimlamigtir:  Organize bir sekilde toplumsal ¢evrenin saglk standartlarini
diizenlemek, insanlara saghgin korunmasi hakkinda bilgiler vererek bulasici
hastaliklardan korunmak, doktor ve hemsire Orgiitleri kurmak, insan hayatinin
saghkli siirdiiriilebilmesi i¢in ortam hazirlamak, hayat siiresinin uzamasini
saglayacak beden, ruh biitiinliigii iginde herkesin saglikli ve uzun bir hayat siirmesi
haklarin1 gelistirmek i¢in ugrasan sanat ve bilimdir (Saglk platformu, 2013).

Internet: Birden c¢ok bilgisayar agmm hepsinin birlikte tiim diinyaya
yayllmis olarak ortaya ¢ikarttiklari resim, grafik, miizik, metin gibi dosyalarin
bilgisayar programlar1 sayesinde tiim insanlikla paylasildigi, bilgisayarlar arasi
kurulmus agdir (Kmk Blog, 2015).

Sosyal Medya: Kullanicinin bilgilerini, diisiincelerini fotograf, video veya
yazili olarak paylasim yaptiklar1 elektronik temelli iletisim araglaridir (Ozdemir,
2017).

Instagram: 2010 yilinda Amerikal1 iki girisimei, Kevin ve Mike tarafindan
kurulan, internet temelli fotograf, video ve yazili olarak paylasim yapilan sosyal
medya kanalidir (Karagdl, 2017, s. 53).

Etik: Insan diinyasindaki iyi ve kotii kavramlarinin neler oldugunu belirten
toplum hayatindaki veya insan hayatindaki sorunlar1 inceleyen, ¢6ziim Onerisi sunan

felsefe alanmidir (Ulas, Giiglii, & Uzun, 2002, s. 501).
1.6 Arastirmamn Motivasyonu

Giiniimiizde sosyal medya platformlarinin kolay ulasilabilen hizli ve ucuz bir

yontem olmasi sebebiyle saglik iletisimi alaninda da olduk¢a kullanilmaktadir. Bu



nedenle arastirmacinin arastirma yapmaya yonelim sergilemesi i¢in en biiyiik
motivasyonu sagladig1 soylenebilir.

Bu konunun se¢ilmesinin en 6nemli sebeplerinden biri ise saglik sektdriiniin
de artik teknolojinin imkanlarmdan yararlanip saglik iletisiminin dijital ortama
kaymasi sayesinde saglik iletisiminin dijital ortamda iletisim kurmaya baslamasidir.

Instagram’daki doktorlarin mesleki kimlikleri ile saglk icerikleri paylasiyor,
hesaplarmi1 bu sekilde yOnetiyor olmalar1 ¢alismanin kaynagini olusturmaktadir.
Arastirmadaki on 1ki doktor tiim saglik sektorii i¢in 6nem arz edecektir. Aragtirmanin
onemli noktasi daha Once buna benzer bir ¢alisgmanin iilkemiz literatiiriinde
bulunmamasindan dolay1 saglik sektorii icin yol gosterici olmasidir.

1.7 Arastirmanin Arka Plam

Literatiir incelendigi takdirde saglik iletisimi ve sosyal medya alaninda
yapilmis olduk¢a fazla arastrma goriilmektedir. Bunun sebebi giiniimiiz
teknolojilerinin gilinliik hayatimiz igerisinde adapte olmasi, vaktimizin ¢ogunu
Internet baglantili olarak sosyal medya ortamlarinda gecirmemizdir. Bu yiizden
saglik iletisimi literatiirii incelendiginde sosyal medyanin oldukga fazla bir sekilde
ele alinan bir kavram oldugu goriilmiistiir. Tiim bunlara ragmen sosyal medya
platformlarinin ¢ok fazla olmasi nedeniyle yapilan arastirmalar genellikle Twitter ve
Facebook tizerinde yapilmistir. Instagram platformunda saglik iletisimi ve doktor
hesaplarmin incelenmesi konusunda yapilmis caligsmalara rastlanmamaktadir. Saglik
iletisimi ve sosyal medya etkilesiminin her giin daha da gelistigi goriilmektedir. Bu

nedenle bu arastirma Tiirkiye Cumhuriyeti i¢in ayr1 bir 6neme sahiptir.



Boliim 2

LITERATUR TARAMASI

Bu boliimde saglik iletisimi ve sosyal medya alaninda yapilmis olan diger
calismalara yer verilmistir.

Vardarlier ve Oztiirk (2020) *‘Saglik Iletisiminde Sosyal Medyanin Rolii’’
arastirma makalesinde sosyal medyanin Onemini vurgulamayi amaglamaktadir.
Sosyal medya kullanimi avantajlar ve dezavantajlar1 acisindan degerlendirilmis.
Sonu¢ olarak dezavantajlar1 hasta mahremiyetinin ihlal edilmesi, hesaplarin
denetimden ge¢memesi, bilgi kirliliginin ¢ok olmasi, sahte doktorlarin ortaya
cikmasi, yanlis bilgilerin paylasilmasi olarak belirtilmistir. Avantajlar1 ise koti
aligkanliklar igin yiiriitiilen c¢alismalarda toplumu bilgilendiren igeriklerin
paylasilmasi, farkindalik yaratmak i¢in etkili bir ara¢ olmasi, doktor hasta arasindaki
iligkinin kolaylasmasi gibi 6zellikler vurgulanmistir.

Sosyal medya araglarinin dogru kullanilmasi bir¢ok kolaylik sagladigindan
insanlar i¢in oldukc¢a yararli olabilmektedir. Kullanicilarin k&tii  kullanmasi
sonucunda ise saglik alaninda da her alanda oldugu gibi toplumu yonlendiren yanlis
bilgiler insanlarin hayatlarmi olumsuz etkilemektedir.

Oztiirk (2020) ““Saghgm Gelistirilmesinde Saglk Iletisiminin ve Sosyal
Medya Kanallarmin Rolii”” yiiksek lisans tezinde Gebze Fatih Devlet Hastanesi ve
kamu hastanesinin kiyaslamasmi yapmis ve ayrildigi noktalar degerlendirilmis,
avantajl ve dezavantajlar1 konusunda sosyal medyanin saghk iletisimindeki

hizmetinin gelistirilmesi ve degerlendirilmesinin yapilmasi gerektigi saptanmistir.
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Glingor (2019) “‘Tirkiye’de Hastanelerin Instagram Kullanimi: Medical
Park, Acibadem ve Memorial Saghk Gruplari Ornegi’’ arastirma makalesinde
Instagram’da 15.000 takipgili ti¢ 6zel hastanenin 2018 yili Ocak- Eyliil aylarinda,
Instagram’t nasil kullandig1 ortaya ¢ikartilmistir. Arastrmanin  sonucunda
paylagimlarin saglikli yasam yoniinde tavsiyelerin verildigi, reklam amagl
kullanilmadig1 ortaya ¢ikmustir.

Literatiirii inceledigimizde saglik iletisimi alaninda sosyal medyada yapilan
arastirmalarda genellikle Instagram kullanan hastanelerin sosyal medya kullanim
bicimleri arastirilmistir. Doktorlarim sosyal medya kullanim bigimlerini inceleyen
arastirmalarin olmamasi sebebiyle literatiirde doktorlarin sosyal medya kullanimi bir
eksik alan olarak karsimiza ¢ikmaktadir.

Isik (2019) *“Saglik Iletisiminde Dijital Iletisim Kanallarinm Kullanimi:
Sektor Aktorlerinin Sosyal Medya Hesaplarinin incelenmesi’’ doktora tezinde sosyal
medya kullanim diizeylerini belirlemeyi amaclamaktadir. Sonug¢ olarak hastane
yetkililerinin sosyal medya alaninda tecriibe ve bilgi sahibi olmadig1 saptanmustir.
Ayrica reklam ve pazarlama araci olarak etkili bir yontem olarak kullanilmakta
oldugu saptanmastir.

Avcr'nin (2018) ‘‘Hekimlerin Sosyal Medya Kullanimi ve Etik’’ raporunda
doktorlarin sosyal medya kullanirken hem meslek yasamlarni hem de 6zel
yasantilar1 arasindaki ¢izginin bulaniklig1 ¢ozliimlenmeye calisiimaktadir. Ayrica
doktor-hasta arasindaki etik konular giindeme getirilmis ve sosyal medya etik
kilavuzu basliklar1 ortaya konmustur. Bu basliklara gore dijital iletisimde doktor-
hasta arasindaki gliven korunmali; mahremiyet, bireylere saygi ve gizlilik
korunmahdir. Internet’te her paylasimm kalict oldugu  unutulmamalidir.

Paylagimlarin gelecekteki sonuglar1 diisliniilmelidir. E-posta veya dijital iletisim
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kuruldugu zaman hastanin onay1 alimmalidir, ayrica tibbi kayitlara gecirilmelidir,
doktorlar hem &zel hayatlarmi hem de sosyal medya alanini korumak zorundadir
sonucuna ulagilmastir.

Doktorlarin sosyal medya ortamlarindaki paylagsmis olduklar1 iceriklerin nasil
olmas1 gerektigini diizenlemeye c¢alisan raporlar, etik kilavuzlar ve yaptirimlar
olmasina karsin doktorlarin hala etik dis1 paylagimlarda bulunduklar1 gériilmektedir.

Kara (2017) ‘‘Instagram’in Saglik Iletisimi Baglammda Kullanimi: Ozel
Hastaneler Uzerine Bir Inceleme’’ isimli arastirma makalesinde icerik analizi ile A
smift 6zel hastanelerin Instagram kullanim amaglarimin ne oldugunu tespit etmeye
calismigtir. Arastirmanin sonucunda ise daha ¢ok paylagim yapan hastanenin takipg¢i
sayisinin daha ¢ok oldugu, toplum saglig: ile ilgili daha fazla paylasim yapildigi
goriilmiistiir. Hastaneler saglik bilgisi iiretilmesine ve paylasilmasina aracidirlar
ayrica gonderilerde kendi reklamlarim1i ve kendileriyle alakali olan haberleri
paylasmak yerine hastanelerin saglik bilgilerini paylasarak toplumu ilgilendiren
paylasimlar yaptig1 saptanmistir.

Karagdl (2017) yilinda yapmis oldugu “‘Sosyal Medyanin Saghk
[letisimindeki Yeri’” isimli yiiksek lisans tezinde saglkla ilgili sorunlar karsisinda
hangi sosyal platformlar kullaniliyor ve etkilerinin nasil oldugunu arastirmistir.
Ridvan Ege Hastanesindeki hastalar, yakinlar1 ve personel olmak tizere 180 kisiye
anket uygulanmstir. Aragtrmanin sonucunda katilimeilarm %73.9’unun Internet’te
en cok hangi sosyal paylasim aglar1 kullandiklar1 belirlenmistir. %39.4’1 saglik
hizmeti  sonrasinda Internet  ortanminda memnuniyetlerini  ya da
memnuniyetsizliklerini paylastiklarini sdylemislerdir. Ilkokul ve lise mezunlarinin
%54.5’1 saglik bilgisini ¢evresinden aldigmni, lisans iizeri mezunlarm %48.2’sinin

saglk bilgilerini sosyal medyadan aldiklar1 ortaya ¢ikmustir. Konusulamayan saglik
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bilgilerinin ise sosyal medyadan ogrenilmeye ¢alisildigi saptanmistir. Sosyal
medyanin da saglk hizmetinin almmasi siirecinde insan davraniglarini nasil
etkiledigi saptanmaistir.

Insanlar  Internet aracihiiyla saglik  bilgisine ulasma ihtiyac1
hissetmektedirler. Sosyal medya kullanan hastaneler, doktorlar, saglik bakanligi ve
diger saglik icerikli sosyal medya hesaplar1 insanlarin bu ihtiyaglarini karsilamaya
yonelik igerikler sunmaktadirlar.

Karagéz (2016) ‘“Saglik iletisiminde Sosyal Medyanin Rolii; Tiirkiye’de
Saglik Kurumlarmnin Sosyal Medya Kullaniminim Incelenmesi’> doktora tezinde 6zel
hastaneler ve Saglik Bakanhiginin Faceebook ve Twitter hesaplari Mart 2016
tarihindeki iletisim bigimi incelemistir. Sonu¢ olarak hem bakanlik hem 6zel
hastanenin aktif olarak sosyal medyayir kullanmakta oldugu sonucu g¢ikmuistr.
Medical Park Hastanesi, doktorlarinin verdigi saglik mesajlariyla 6n plana ¢ikarken
Saglik Bakanliginin hesaplar1 bu hastaneyle kiyaslandiginda daha g¢ok etkilesim
aldig1 goriilmiistiir.

Kaya (2014) “‘Saglik Iletisimindeki Sosyal Medya Kullanim1’’ isimli
calisgmasinda sosyal medya plaformlarinin kullanim durumunu analiz etmis olup
ayrica saglik mesajinin istenilen sonucu yakalamasi i¢in hangi tiir stratejiler
kullanilmali noktasmi1 ortaya koymaya calismistir. Bu noktada bazi kuruluslarin
sosyal medya hesaplari Facebook, Twitter’in igerik analizi ile etkilesimleri
incelenmistir. Sonug olarak ise karsilikli iletisim kurulabilecek paylasimlar daha
fazla etkilesim saglamaktadir. Facebook iizerinden kurulan saglik iletisiminin sosyal
sorumluluk yoniinde, Twitter’da ise haber paylagimma yonelik oldugu tespit

edilmistir.
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Sener ve Samur (2013) “‘Saglig1 Gelistirici Bir Unsur Olarak Sosyal Medya:
Facebook’ta Saglik’’ arastirma makalesinde Facebook’taki saglik icerikli 12 sayfa
icerik analizi ile incelenmis, gonderilerde kaynak belirtilmedigi goriilmiis olup en
cok bitkisel faydalarin paylasildigi saptanmistir. Video paylagiminin az oldugu ve
iriin, hastane, kisi tanitimi yapildigi goriilmiistiir. En ¢ok paylasilan igeriklerin
beslenme, obezite, estetik ve kozmetik reklamlari oldugu arastirmanm sonucunda
ortaya ¢ikmustir.

Tiim bu arastirmalarm sonunda saglik igerikli sosyal medya paylagimlarimin
insanlar tarafindan takip edildigi sonucuna ulasilmistir. Bu paylasimlar
gerceklestirilirken fotograf olarak takipgilerine saglik igerikleri paylastiklar1 ortaya

cikmustr.
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Bolim 3

KAVRAMSAL TANIMLAR

Arastirmanin bu boliimiinde 3 temel baslik yer almaktadir. Bunlar: saglik,

iletisim ve saglik iletisimi kavrama.
3.1 Saghk

Saglik kavraminmn genel kabul gérmiis en yaygin tanimi Diinya Saghk Orgiitii
tarafindan yapilmis olan tanimidir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) saghg su sekilde
tanimlamaktadir: “Saglik, hastalik tasimak veya engelli olma durumu degil; beden,
ruh ve sosyal agidan rahat hissetmek, iyi halde olmaktir.” (WHO, 2006, s. 1).

Aslinda saglikli olarak nitelendirilen bir kisiye, ¢ok daha farkli bir iilkede
bakildiginda durum tam tersi olabilmektedir (Kaplan M. , 2016, s. 13). Saglk, her
kiiltiirde, her toplumda anlam olarak farkli sekillerde olusturulabilir; bu nedenle bu
tamim olduk¢a tartisilmaktadir (Callahan, 1973, s. 77). ‘‘Saglk, insanoglunun
dogumundan itibaren siiren, 6liimiiyle sona eren, hayattayken yasal olarak korunan

insani bir haktir.”” (Bulduklu & Kocak, 2010, s. 29).
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ILETISIM

_INSAN
ILETISIMI

_SAGLIK
ILETiSIMI

Sekil 1: Tletisimler Arasmdaki Iliski Kaynak: (Tabak, 2006, s. 30)

3.2 lletisim

Insanlarin birbirleriyle kurduklar1 ya da bir kisinin diger bir kisiyle kurduklar1
bilgi alisverisidir (Demiray, 2008). Iletisim en basit anlatimiyla gdénderen ve alict
arasinda kurulan iligki, bu iletisimin bir kanaldan ge¢mesi siirecidir (McQuail, &
Windahl, 2005, s. 18).

Tirk Dil Kurumunun sozligiine gore ise duygularin, diisiincelerin ya da var
olan bilgi birikimlerinin farkli yollarla bir baskasina iletilmesi, haberlesmedir (TDK,
2020). Diger bir tamim ise ‘‘Sembollerin araciligiyla mesaj gonderilmesidir,
communis komiinikasyon kelimesi ortaklik olusturmak’ anlamimdadir (Yilmaz &
Tutar, 2003, s. 7).

[letisim kelimesi Latince kokenli olan “communis” kelimesinden tiiretilmistir,
Bati dillerinde “communication” olarak gegen kelimenin Tiirk¢e karsiligi iletisimdir.

“Communa, de Communis, Communicare” Latincede ifade ettigi anlam,
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toplumsallagmay1, birlik olmay1 anlatir yani hem kisiler arasi hem de toplumun
arasindaki siiren iletisim siirecidir (Oskay, 2014, s. 393).

Kisaca iletisimin tanimi ise “bilgilerin, duygularm, diislincelerin, resimler,
sozciikler ve sembollerin araciligiyla karsiya iletilmesi durumudur.” (Misirli, 2008, s.
1). insan, hayatini siirdiirebilmesi igin iletisim kurmaya mecbur olan canlidir. Tutar
ve Yimaz’a gore “Insanlar, iletisim siirecini gergeklestirmeden hayatlarmi
stirdiiremezler.” Ayni duygu diisiinceleri paylasan, ayni toplumun yasamini siiren ve
bunlar1 birbirlerine bildirmelerine iletisim denir (Oskay, 2014, s. 23). iletisimin
temelinde sosyallesme vardir (Caglar & Kili¢ , 2009, s. 3). Iletisim kisiler arasi ya da
kisilerden gruplara gerekli ortamlar saglandiginda bilgilerin aktarilmasidir (Aziz,
2010, s. 26).

Saglik konusunu konu alan saglik bilimleri, iletisim konusunu inceleyen
sosyal bilimler, toplumlarin davranis bigimlerini inceleyen sosyoloji ve bireycil
vadedeki etkilerini arastiran alan psikoloji ve grup etkileri agisindan incelendiginde
ise sosyal psikoloji konusu saglik iletisimi alaninin konusudur (Yakut, 2008, s. 31-
32).

[letisimin &zellikleri su sekilde siralanabilir:

Tablo 1: letisimin Ozellikleri

Bireysel ozellikleri Toplumsal ozellikleri

e Bilgi toparlar ve dagitir, Topluma bilgi verir,

Duygulari, diislinceleri paylasir, C

Ogrenmeyi saglar,
Karar vermeye yardimei olur,

Kiiltiirel kaynagmaya neden olur,
Toplum statiisii kazandirir,

Toplumun yakinlagsmasini saglar,
Kisi kendisini kanitlar,

Toplumun motivasyonunu saglar,
e Sosyallesmeyi saglar.

Topluma yon verir.
Kaynak: (Yilmaz & Tutar, 2003, s. 18).

17



Fiske’ye gore iletisim, tiim iletigim tiirleri gosterge ve kodlardan olusuyor,
gostergeler kendileri haricinde farkli seylere gondermeler yapan yapidir. Kodlar ise
gostergeler birbirlerinin nasil iligkilendirdikleri sistemdir (Fiske, 2003, s. 17).
Kaynagin, alictya gonderdigi mesajin gonderilmesidir, iletisimi baslatan kisinin
egemen oldugu bir siirectir (Bigakc1, 2006, s. 17). lletisimi yonetebilme becerisi
olmayan bireylerin toplum disinda kalmasi, yalniz kalacak olmasi olagandir (Aziz,
2010, s. 24). Iletisim sadece sdzel degildir (Oskay, 2014, s. 15). Iletisimin temel

unsurlar1 su sekildedir:

Kaynak | cpb Mesaj ':D:' Alict
Sekil 2: Tletisimin Temel Unsurlar1 Kaynak: (Yilmaz & Tutar, 2003, s. 12)

1948°de Laswellin ortaya ¢ikardigi bu model, kitle iletisim arastirmalariin
sordugu sorulara cevap vermeye calismaktadir, bu modelde gonderiyi alan kisiler
etkili olmayan etkisiz kisiler olarak gorilmektedir, gonderici ise etkin kisidir
(Tekinalp & Uzun, 2004, s. 68). Giiniimiizde bile 6nemli islevsellige sahiptir,
gelistirilen modellerin ¢ikis noktas1 Laswellin modelidir (Giingér N. , 2011, s. 54).
Bu modelin elestirisi geri doniit olmayisidir (Tekinalp & Uzun, 2004, s. 69).

Harold Laswell (1948) iletisim modeliyle “giicli etkiler doénemini”
baglatmustir (Tosyali & Siitgii, 2016, s. 8). Televizyonun icat edilmesiyle beraber
etkileme giiciiniin gonderen oldugu kabul edilmistir. 19.yy.da radyo, telefon iletigim
araci olarak kullanilirken 20.yy.da televizyon etkili kitle iletisim araci olarak
kullanismis, 21.yy.da ise en etkili arag olarak Internet karsimiza ¢ikmistir (Tosyali &

Siitgti, 2016, s. 9). Tekinalp ve Uzun’a gore (2004) iletisim modeli su sekildedir:
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Tablo 2: Laswell fletisim Modeli

> > > > >
KiM NE DiYOR HANGI KIiME NE GiBi
KANAL ETKIiLERLE
Kontrol icerik Analizi Medya Analizi izleyici Etki Analizi
Mekanizmalari Analizi

Kaynak: (Tekinalp & Uzun, 2004, s. 68)

3.3 Saglik iletisimi

Saglik iletisimi alani iletisim disiplinleri arasinda kendisine bir yer bulmustur.
Saglik iletisiminin gliniimiizde bulundugu konum itibari ile ¢cok Onemli bir hale
gelmistir. Saghk iletisimi alaninda diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de 6nemli
calismalara imzalar atilmistir. Birinci boliimde saglik kavrami ve iletisim kavramina
yer verilmistir.

Saglik iletisimi kavrami 1970’11 yillarda Amerika’da ortaya c¢ikmis
gelistirilmeye ve daha fazla yayginlastiriimaya baslanmustir, oldukg¢a fazla yonii olan
iletisim alanidir (Okay, Saglik Iletisimi, 2007, s. 21). Saglik iletisimi, iletisimin
icerisinde olan iletisimin geg¢misine uzanan teorilerin ve de yontemlerin, saglik
hizmetleri yoniine adapte edilerek, saglik iletisimi olarak olusturulmustur (Bulduklu
& Kocgak, 2010, s. 66). Saghgin gelistirilmesi yaklagimiyla beraber insanlarin,
kurumlarin ve halkin saglik konusunda bilgilendirilmesi motive edilmesi sanatidir
(Aver & Avsar , 2014, s. 182). Saglik konusundaki konularla ilgili olarak, kisilerle
veya gruplarla kurulan iletisim bi¢imidir (Okay, 2007, s. 11).Temel noktasi, saglik
bilinci yaratmak, saghk konusunu gelistirmek ve onu korumaktir (Hiiliir, 2016, s.
159).

Temeli, Amerika’da atilan bir ifade olmasindan dolay1r alandaki ilk
arastrmalar Amerikali arastirmacilarin arastirmalar1 olugsmustur. Saglik ve iletisim

kavramini birlestirmeleri sayesinde insan hayatinin yasam kalitesini arttirmak, saghk
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konulu programlari hazirlamak ve diizenlemek gibi bir¢ok alani kapsar (Becerikli,
2012, s. 164).

Kavram, 1970’lerde yayilmis olmasma karsin saglikla ilgili bilgiler daha
onceleri de vardi (Okay, 2007, s. 25). Saglik iletisimi, iletisim sisteminin altinda yer
alip “Insanlarin saglik ile ilgili konular1 nasil ele alindigin1 konusuna ydneliktir.”
(Tabak, 2006, s. 29). Bu iletisimin temelde basladig1 nokta, doktor ile hasta olurken
bu stire¢ gelisip hastanin ailesi, yakin ¢evresi, hastane personeli ile beraber iletisimin
hedefindeki kitle de degisim gosterebilmektedir (Ertekin , 2017, s. 95). Saglk
iletisimi, iletisim siirecinin anlamlandirilmast ve de insanlarmm davraniglarinin
degistirilmesinde teorinin ve uygulamanin birlesmesini saglar (Mendi, 2015, s. 277).

Hastalik Kontrol ve Korunma Merkezleri (CDC) Saglik iletisimi tanimini su
sekilde yapmaktadir: ‘‘Saghigin gelistirilmesi, insanlarin ve toplumlarin saglik igin
verecekleri kararlar iizerinde etkili olunmasi, insanlarin bilgilendirilmesi amaciyla
bilime yonelik kurallar ve stratejiler yapilmasidir.”” (Bulduklu, 2010, s. 79).

Baska bir saglk iletisimi tanimimni yapacak olursak “Insanlar arasindaki
saglik ile ilgili olan iletisim etkilesiminin kavramlar ve kuramlara uyarlanmasi
halidir.” (Tabak, 2006, s. 29). Saglik iletisimin tarihgesi ve gelisimi, ilk baslangi¢
noktasit tanimin olusturulmasi ve uygulamalarin yapilmaya baglamasi Amerika
Birlesik Devletleri’nde giiniimiizden 30 yil 6ncesinde yapilmustir (Ertekin , 2017, s.
106).

Bu alanda yapilan arastirmalar noktasinda giinlimiizde dahi Amerika basta
gelmektedir.

e 1975 yilinda ilk olarak “Uluslararasi Iletisim Dernegi’, “saglik Iletisimi”

bolimii kurulmustur (Ertekin , 2017, s. 107).

e 1989 yilinda ise ‘Health Communication’ adiyla ilk dergi ¢ikartilmas,
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e 1996’da ise ‘Journal Of Health Communication’ isimli dergi yaymlanmistir
(Cmarli, 2008, s. 41).

Saglik iletisimi gergeklestirilen kanallar, televizyon, dergi ve ozellikle

giiniimiizde ¢ok fazla kullamlan herkesin erisebildigi Internet araciligiyla “her tiirlii

kanaldan bilgi verici mesajlar bulunabilir.” (Okay, 2007, s. 21).
3.4 Halk Sagh@ Kavram

Halk sagligi kavramsal olarak 19. yiizyildan itibaren kullanilmaktadir (Fisek,
1983, s. 8). Halk sagligi kavrami, birden fazla dali kapsayan bir disiplindir; basit
uygulamalar sayesinde olusturulmus ayrica bilim alanin1 kapsamasi sebebiyle hizmet
verebilmektedir (Fisek, 1983, s. 7). Saglik toplum bilimi, toplum ve ¢evre saghgiyla
ilgili olan bilimsel alandir (Aytag & Kurtdas, 2015, s. 232). Halk sagligi uzmanlar1
toplumdaki saglik diizeyi ve olusabilecek sorunlar1 ve bu sorunlarin sebeplerini
toplumdaki saglik ihtiyaglarmi bilimsel yontemlerle saptar, politikalar gelistirir,
¢oziim tretmeye odaklidir, saglik programlarini denetler ve degerlendirir yani saglik
hizmetinin her asamasinda yonetici konumundadirlar (Eser & Camur , 2010, s. 1).
Halk saghigmi giiglendirici etkisi de soyledir: Hastaneye gidememe, doktor ile
gorisememe gibi durumlarda oldukga etkilidir, toplumun saglikla ilgili tim

ihtiyaglarini karsilar (Dar1, 2017, s. 755).
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Halk Saghg1 Alanlan

Kadmn Saglig Afetler Ag1z Dis Saghgi
Ureme Saghgt Kazalar Saglik Geligtirme
Cocuk Saghgi Giivenli Toplumlar Saglik Egitimi
Cevre Sagligi Uluslararas1 Saghk Tip Ahlaki

Is Saghg Turist Saghg1 Halk Saghg: Etigi

—————————
Sekil 3: Halk Saglig1 Alanlar1 Kaynak: (Giiler & Ak, 2015)
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Boliim 4

SOSYAL MEDYA VE SAGLIK

4.1 Internet Kavramimn Tanim

Internet’in ilk temelleri Amerika’da silahli kuvvetler tarafindan 1960 yilinin
sonunda atilmis olup 1970 yilinin ortasmna gelindiginde ise gerekli teknik yapiya
sahip biitiin bilgisayarlarin bir ag iizerinden baglanabilecegi bir sistem kurulmustur
(Capli, 2002, s. 57). 1980’1 yillarda kesfi yapilarak toplumlarin hizmeti i¢in
kullanildi, ayrica iletisim uydular1 sayesinde gelisen bu ¢agm adi yeni iletisim olgu
stireci “iletisim ¢ag1” adinin verilmesine neden olmustur (Aziz, 2010, s. 127).
Internet, aglarin hepsinin toplanarak olusturdugu ag anlamimdadir, tiim diinyadaki
bilgisayarlar1 birbirlerine baglayan bir sistemdir (Geray, 2003, s. 24).

Internet’in hizlica gelismesi beraberinde telekomiinikasyon teknolojisini
gelistirmistir. Bu sayede www yani World Wide Web adiyla Web 1.0 kullanilmaya
baslanmustir fakat Web 1.0 kullanicilar i¢in smirh imkanlara sahipti (Oziidogru,
2014). Web 2.0 ile birlikte Internet kullanicilar1 ayn1 zamanda iiretici olarak
Internet’te yer alabilmektedirler (Geng, 2010).

“Internet, kendine 6zgii yazili olmayan kurallar1 ile insanlarin bilgi alisverisi
yapabildigi en biiylik topluluktur ve pek cok yararl bilginin bir tusa basmak kadar
yakin oldugu dev bir kiitiiphanedir.” (Aziz, 2010, s. 128). Internet iilke smirlarmi
asan nitelige sahip iletisim bicimi olup ulusal seviyede yapilabilecek her ¢esit

diizenlemenin uluslararas1 baglamda uzantisinin veya etkisinin yer almasi ihtimali
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nedeni ile Internet alaninda diizenlemek adma yapilmis olan az sayida girisim
bulunmaktadir (Capli, 2002, s. 58).

Levin’e gore Internet’i deneyimleme noktasmnda 6grenilen en dnemli husus
tiikketici her seyi belirleyendir, en son asamada kazanan tiiketici oldugu bilinmelidir
(Caply, 2002, s. 62). Internet, kitle iletisim araglar1 arasma sonradan katilarak aslinda
o araglardan ¢ok farkli oldugu icin farkl bir iletisim araci olarak karsimiza ¢ikmistir
(Aziz, 2010, s. 127).

Internet hayatimizi hem olumlu hem de olumsuz ydnde etkilemektedir. Iyi
yonleri bilgi erisiminin hizli olmasi, mekan fark etmeksizin iletisim kurabilme, ucuz
olmas1 gibi faktorlere sahipken yiiz yiize iletisim kurma acisindan smirhdir, gizli
bilgilerin ortaya ¢ikmasi ve bir¢ok etik sorunlara sebep olabilir (Calik & Cinar,
2009). internetin izl gidisat1 hakkinda birtakim kotii diisiincelere kapiliyor olmak
giiniimiizde ¢ok normal. Verilerin ¢ok fazla olmasindan dolayi iilkelerin alt yapilarini
gelistirmedikleri siirece Internet’in zamanla tiikenebilecegini soyleyebiliriz (Aziz,
2010, s. 134).

Internet’in dzellikleri su sekildedir:

1. Coklu ortam

2. Hiper metinsellik

3. Paket anahtarlama

4. Senkronizm

5. Etkilesimsellik (Ozkanal, 2006, s. 76).
4.2 Sosyal Medya ve Saghk Kavrami

Sosyal medya insanlara hizmet saglama amaci tasimaktadir. Bu hizmeti
kullanan genis bir kitleye hitap edebilme giicii barindirir. Yeni iletisim teknolojisi

sayesinde insanlar mesafe fark etmeksizin etkilesim kurabilmektedir. Sosyal medya:
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Insanlarmn, sinirlarmin cizilemedigi yapmin iginde herkese yari/agik olacak sekilde
kullanic1 hesabi olusturmasina, baglanti kurabildigi sistem igeriSindeki diger
kullanicilar ve baglant1 uzantilarina ulasabilmesine web merkezli olarak imkan
verilen hizmetin hepsine sosyal ag yani sosyal medya denilmektedir (Biiyiiksener,
2009, s. 19). Sosyal medyanin agik bir ortam olmasi elbette ki sorunlari da
beraberinde getirmektedir (Gencer, Dash, & Biger, 2019, s. 44).

Iletisimin tek yonlii olmadig1 bu kanalda hedef kitleden “takipgilerden” geri
bildirim alinarak onlarin da bu siirece katildig1 bir iletisim ortamidir (Dar1, 2017, s.
735). Sosyal medya internet’in gelismesiyle beraber hayatimiza girmistir, internet’i
kullanan insanlarin daha hizli ve kolay erisebilecekleri, iletisim kurabilecekleri bir
sitedir (Aziz, 2010, s. 134). Sosyal medya tiim alanlarda bilginin merkezi
olabilmektedir, diger bir 6zelligi ise kullanicilar kendi yaymlarmi yapabilirler.
[letisim seklimiz, bicimimiz, sosyal medya sayesinde degisiklige ugramistir (Birsen
& Aksu, 2017, s. 230).

2014 yilindaki oranlara gore Tirkiye’de 46.281.850 kisi Internet
kullanmaktadir. Tirkiye’nin 2014 yilindaki niifusuna orani %56.7°dir (Mendi, 2015,
s. 280). 21.ylizyilin baglarindan bu yana insanlarin yasamlari, diinyanin her yerine
hizla yayilmis olan medyaya baglanmis durumdadir, insanlar biitiin bir giinii medya
ile gecirmektedirler, yemek masasinda, eglencelerde, yapmis olduklar1 tiim

aktivitelerde hayatimizin her anindadir (Cereci, 2003, s. 110).
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Diinyada Sosyal Medya Kullanim

Her Ulkede veya Bolgedeki En Iyi Sosyal Medya Platformlarinin Aylik Aktif
Kullanic1 Sayisima Gore Istatistikleri

Aktif Sosyal | Sosyal Medya | Toplam Sosyal Mobil . Mobil
Medya Penetrasyonu Medya Telefonlar Uzerinden
Kullanicismin | (Kullanicilara Kullanicist Uzerinden Erigen Toplam
Toplam Sayist | Karsi Toplam Sayisinda Erisen Toplam | Sosyal Medya
Nifus *) | Yillik Biiyiime | Sosyal Medya | Kullanicisinmn
Kullanicisi Yiizdesi
Sayisi

Sekil 4: 2020 Sosyal Medya Kullanim Istatistikleri Kaynak: (We Are Social USA -
Global socially-led creative agency, 2020)

Tim diinyadaki dijital verileri bir gati altinda yaymlayan We Are Social
raporunun 2020 yili verilerine gore sosyal medya kullanic1 sayist 3.80 milyar
olmustur. Tlim diinyada iki kisiden birisi sosyal medya kullanicisidir.

Sosyal medya araglari, zaman smirlamasi olmadan, alan sinirlamasi olmadan
diisiincelerimizi, fikirlerimizi, Internet’e bagli bir sekilde her zaman paylasabilme
imkan1 sunmaktadir. En basta iletisimin tek yonlii oldugu geleneksel iletisim
bicimindeydi (Biiyliksener, 2009, s. 19). Giliniimiizde ise herkese hitap edebiliriz
sosyal mecralar ile birlikte olduk¢a genis kitleye hitap edebilir, etkilesim saglayabilir
bu ozelligi ile saghgmn gelistirilebilir olmasina katki sunabiliriz (Mendi, 2015, s.
282).

Sosyal medya da pazarlama igin etkili bir ara¢ haline gelmistir, 6zellikle de

bu sebeple kullanilmaktadir. Saglik alaninda da sosyal medyanin “reklam ayrica
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tanitim” kanali seklinde kullanilmasi hastaneler ve ila¢ firmalar1 agisindan zorunlu
hale gelmistir (Tosyali & Siitgii, 2016, s. 12).

Glinlimiizde sosyal medya kullanicilar1 ana akim medyanin sunduklari
iceriklerle tatmin olmayip kendi igeriklerini olusturmaktadirlar (Biiyliksener, 20009, s.
21). Sosyal medyanin giiglii bir yonii ise bilgilerin yazili degil de ses ve video destegi
sayesinde tercih ederek insanlarm kullanmasini saglamaktadir (Gencer, Dasl, &
Biger, 2019, s. 44).

Diyjital platformlar, saghk alam1 i¢in duyarlilik yaratabilir, hastaliktan
korunabilmek adina bilgiler yayabilir, duyarlilik olusturabilmek i¢in davranis
bicimlerini etkileyerek degistirebilir, tiim bunlar1 yaparken pazarlama yontemini
kullanir (Mendi, 2015, s. 282). Sosyal medya ve saglik alanlar1 sosyal medya
icerisinde biiylik kullanicilara ve takipgilere ulagmustir; saglik icerigi iireticileri,
sosyal medya icerisinde “saglik enformasyonu saglayicis1” durumundadirlar (Dari,
2017, s. 735). Doktorlar agisindan sosyal medyada var olma ¢abasini “marka imaji
olusturmak ve itibar” saglamak i¢in oldugunu soyleyebiliriz (Tosyal1 & Siitcii, 2016,
s. 12).

Saglik alanindaki bir arastrma da yeni medya ve geleneksel medyayla
kiyaslandiginda yeni medya sosyal medyanin ‘“daha giiclii ve etkili” oldugu
saptanmustir, Amerika’da yapilmis olan arastirmada, Internet kullanicilarinin
%60 min saglik bilgisine Internet aracihigiyla eristikleri saptanmustir (Dar1, 2017, s.
737). Bu nedenle sosyal aglar1 etkin bir sekilde yoneten kullanicilarin
yonlendirmeleriyle degil, iletisim konularinda ya da sosyal ag konusunda tecriibeli
ekipler tarafindan idare edilmesi gerekmektedir (Biiyiiksener, 2009, s. 22).
Geleneksel medyadan ayrilmasi, insanlarin sosyal medyay:r daha ¢ok kullanmasina

neden olmustur. Sebebi ise “ge¢miste tek merkezden bilgiler insanlar ile bulusuyordu
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giiniimiizde ise kullanicilarm trettigi icerikler yapiliyor” (Gencer, Dasli, & Biger,
2019, s. 44). Geleneksel medyanin yaygin kullanildigi donemde igerikler kral olarak
adlandirilmigken dijital donemde ise kralligin saf degistirdigi soylenebilir, ayni
zamanda izleyiciler kralligin yeni krallar1 olarak adlandirilmis durumdadirlar (Capls,
2002, s. 56).

Diinya Saglik Orgiitiine gore saglik, “Hastalik ya da sakatligin olmamasi
degil, beden ve ruh olarak sosyal olarak tam anlamiyla iyi olmaktir.” toplumlarin
saglik konusunda bilin¢lendirilmeleri gerekmektedir. (Tosyali & Siitcii, 2016, s. 11).

Tiirkiye’de sosyal mecranin saghk iletisimi alaninda kullanilmasini ve
etkilerinin nasil oldugunun degerlendirildigi sosyal medyanin nasil kullanilmasi
gerektigi konusunda daha ¢ok c¢alisilmali bu konuda yeni stratejiler gelistirilmelidir
(Mendi, 2015, s. 286). Veri bankasi, sosyal medya saglik alanindaki verileri de
saklamaktadir, bireylerin bilingsiz kullannomin da ise toplumun saghgi ile
oynanabilmektedir. Bu nedenle medya okuryazarligi, saglik okuryazarligi toplum
saglig1 konularinda bilinglendirilmeleri gerekmektedir (Dar1, 2017, s. 756).

Hastalarin doktor se¢imi yapmalar1 durumlarinda kisilerin gegmiste edindigi
tecriibeleri sayesinde karar verebilmektedirler (Tosyali & Siit¢ii, 2016, s. 13). Sosyal
medyada bilginin kolay ulasabilir olmas1 6zelligi ve her konuda bilgi bulundurmasi
noktasinda sosyal medya énemli ve etkin bir aractir. Ozellikle “saglik icerikli”
paylagimlarm da hizli bir sekilde arttig1 gériilmektedir (Gencer, Daslh, & Biger, 2019,
S. 44).

Doktorlarin paylasimlarinda dikkat etmeleri gereken hususlar sunlardir:
Fotograflarda ve videolarda rahatsiz edici, kanl gorseller paylagilmamalidir; estetik
ameliyatlarinda sonrasi dncesi halleri paylagilmamalidir, hastalar reklam araci olarak

kullanilmamalidir, dogmamis bebekler birey olarak sayilmali, gorselleri
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paylasilmamalidir, ayrica hastalarm bilgileri paylasilmamali, bu noktalara 6zellikle

dikkat edilmelidir (Oz, 2018).

e Mobil Telefon Internet Aktif Sosyal
Toplam Niifus: Kullanicilari: Kullanicilart: Medyay
Kullanicilar::
rsMilyar 5 19 Milyar 454 Milyar 380 Milyar
%55 % 67 % 59 % 49

Sekil 5: Diinyadaki Internet, Sosyal Medya ve Mobil Kullanim Istatistikleri — Genel
Tablo 2020 Kaynak: (We Are Social USA - Global socially-led creative agency,
2020)

Londra merkezli sosyal medya kurulusu olan We Are Social internet, sosyal

medya ve kullanic1 istatistiklerine gore:
e Diinya niifusunun %50’si 4.54 milyar Internet kullanicis1 vardir.
e Diinya niifusunun %49’u 3.80 milyar sosyal medya kullanicisi vardir

e Diinya niifusunun %67’s1 5.19 milyar mobil kullanict vardir

Internet Kullanimina Genel Bakis

Internet Kullanan Kisi Sayis1 ve Her Giin Internet Kullanarak Ne Kadar Siire

Harcadiklar1

Her Internet

Cz_rllg%a}dn'?':)pl)sl:irm ToPlam Niifusun Internet Kullanici If_g%ﬁg;gf lél:?
Internet Kullanicisi Yiizdesi Olarak SaylSlPd? Yillik Cihazda Internet
Sayist K Iﬁtemeit Biiytme Kullanarak
ullanicriart Harcanan Ortalama
. +9% 4.0 +2,4 Giinliik Siire
62,07 Milyon % 74 Milyon
7s 29dk

Sekil 6: 2020 Tiirkiye Internet Kullanim istatistikleri Kaynak: (We Are Social USA -
Global socially-led creative agency, 2020)
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Rapora gore Tiirkiye’deki Internet kullanict sayis1 62 milyondur, Tiirkiye nin
niifusuna oranlarsak %74’ internet kullanicisidir. Ayrica diger bir veri ise insanlar

giinde 7,5 saat Internet kullanmaktadir (Kemp, 2020, s. 24).
4.3 Sosyal Medyamin Temel Ozellikleri

Manavcioglu’na gore (2009) sosyal medyanin temel Ozellikleri su sekilde
siralanabilir:
1. Yer ve zaman kisitlamasi olmaksizin, paylasimlarin ve tartigmalarin yer
ald1g1 bir Internet uygulamasidr.
2. Kisiler, kendilerinin iiretmis olduklar igeriklerini basit bir bicimde Internet’te
ve mobil platformlarda paylasabilmektedirler.
3. Kisiler, diger sosyal medya kullanicilarinin paylagimlarini, yorumlarini
gorebilmektedirler.
4. Kisi, sosyal medyadaki uygulamalarda hem takip¢i hem de takip edilen
kullanicidir.
5. Sosyal medya, temelinde kurallar1 olmayan bir iletisim bigimine degil
samimiyete dayal1 bir sohbete ve mantiga dayalidir.
6. Sosyal medyadaki igeriklerin detayli incelemesinde resmi olmadiklar1 ve de
kullanicilarin kendi aralarinda dedikodu zinciri haline getirildigi gozle
goriinmektedir.
4.3.1 Geleneksel Medyamin Temel Ozellikleri

Geleneksel medyanin ozelliklerinin  tek yonli olmasi, sosyal medya
karsisinda yetersiz kalmasina neden olmustur. Sosyal medyanin giiclii teknolojik
iletisim O6zelligi agisindan geleneksel medya araglarindan ayrilmasinin diger bir
ozelligi ise sosyal medya ortamindaki pazarlama imkani olmasi, miisteri ve firma

arasindaki iligskiyi kurabilmesidir (Barutgu & Tomas, Siirdiiriilebilir Sosyal Medya
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Pazarlamasi ve Sosyal Medya Pazarlamas1 Etkinliginin Ol¢iimii, 2013). Geleneksel

medyay1 sosyal medyadan ayiran Gzellikler ise sosyal medyada kullanicilar aktif

iiretim yapabilir, aynt zamanda {iretim yaptigt medyayr kendisi yOnetebilir,

iceriklerini ve paylasimlarini olusturabilme gibi birtakim 6zellikleri ile geleneksel

medyadan ayrilmaktadir (Solmaz, Tekin, Herzem, & Demir, 2013).

Onsiiz’e gore (2017) geleneksel medyanin temel dzellikleri asagidaki gibidir:

Medyanin iletisim konusunda giiclii oldugu taraflar::

1.

2.

Birden fazla insana ulasabilmesi,

Verilen bilgilerin genellikle giivenli olabilmesi,

Medyanin, deger ylikselten etkide olmasi.

Medyanin iletisim konusundaki zayif yonleri ise su sekilde siralanmaktadir:
Reklamlar pahalidir,

[letisim tek yonliidiir (izleyici telefonlari, sosyal medyadan izleyici mesajlari
ile bu tek yonlii iletisim azalabilir),

Yayimndaki bilgilerin saptirilmasi.

Medyada dikkat g¢ekici olabilmek i¢in gerekli 6zellikler ise asagidaki gibi

srralanmaktadir:

1.

2.

3.

4.

Herkesten farkli sansasyonel olma,
Popiiler, bilinen ve eglenceli olma insanlarin 6zendigi kisilik olma,
Dram ve asir1 duygusal icerikler,

Kisilerin hikayeleri.

4.3.2 insanlarin Doktorlar1 Takip Etme Nedenleri

gibidir.

Sosyal medya kullanan insanlarin doktorlar1 takip etme sebepleri asagidaki

Hastaneler i¢in yapilmis yorumlar1 okumak,
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e Ilaclar konusunda bilgi almak,
e Hastaliklar ile miicadele eden insanlarin basar1 hikayelerini gormek istemek,
e Doktorlarla online olarak iletisim kurabilmek,
e Soru sorabilmek,
e Hataliklar ile ilgili bilgiler alma,
e Sanal mecrada arkadas etkisi.
4.3.3 Popiiler Sosyal Medya Uygulamalar
We Are Social’a gore 2020 yilinda en c¢ok kullanilan sosyal medya

uygulamalar1 asagidaki gibidir:

En Cok Kullanilan Sosyal Medya Platformlar

Kuaishou
Pinterest
Twitter
Snapchat
Reddit
Snawebo
QZONE
QQ
Tiktok
Instagram
WeChat
FB...
Whatsapp
Youtube
Facebook

M En Cok Kullanilan Sosyal Medya Platformlari

Sekil 7: We Are Social 2020 Diinya Sosyal Medya Kullanim istatistikleri — En Cok
Kullanilan Sosyal Medya Platformlar1 Kaynak: (We Are Social USA - Global
socially-led creative agency, 2020)

Diinyadaki sosyal medya kullanim oranlarmna bakildiginda Facebook 2.49
milyar kullanic1 sayist ile birinci sirada yer almaktadir. ikinci sirada ise 2 milyar

kullanic1 sayist ise Youtube yer almaktadir. Onu takip eden sosyal medya
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platformuysa 1,6 milyar kullanicis1 ile Whatsapp’tir. Dordiincii sirada Facebook
Messenger 1.3 milyar kullanici ile yer alirken besinci sirada 1.1 milyar kullanicisi ile
Wechat, altinci sirada ise 1 milyar kullanicist ile Instagram gelmektedir (We Are

Social USA - Global socially-led creative agency, 2020, s. 95).

Tiirkiye'de En Cok Kullanilan Sosyal Medya Platformlar

Snapchat; 29,00%

_\ Tiktok;

29,00%
Linkedin; 32,00%

M Youtube B instagram B Whatsapp 1 Facebook B Twitter

M Fb Messanger M Pinterest 1 Linkedin Snapchat Tiktok

Sekil 8: We Are Social 2020 Tiirkiye Sosyal Medya Kullanim Istatistikleri — En Cok
Kullanilan Sosyal Medya Platformlar1 Kaynak: (We Are Social USA - Global
socially-led creative agency, 2020)

Tiirkiye’deki sosyal medya kullanim verilerine baktigimizda ise Tiirkiye’de

ilk sirada Youtube yer almaktadir. Onu takip eden en gok kullanilan diger uygulama
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ise Instagram olarak karsimiza c¢ikmaktadir. Uciincii srada Whatsapp, dérdiincii

sirada Facebook ve altinci olan platform ise Twitter’dir (Kemp, 2020, s. 43).
4.4 Instagram

2010 yilinda kurulmus olan sosyal bir agdir, ilk agildig1 giinden 2018’e kadar
700 milyon takipgisi olmustur (Gencer, Dasli, & Biger, 2019, s. 45). Amerikal iki
girisimci Mike ve Kevin tarafindan kurulmus olan Instagram, istant ve telegram
kelimelerinin birlestirilmesiyle Instagram adini almistir ayrica yapisal olarak
fotogram, video paylasimlar1 yapabilme imkani vermektedir, logosu geleneksel
fotograf makinesi seklinde tasarlanmistir (Karag6l, 2017, s. 53).

Video ve fotograflarin paylasildigi bir paylasim sitesidir (Bulut & Dogan,
2017, s. 74). Instagram’m kendi web sayfasindan, 13 yasin iizerinde olan herkesin bir
e-posta adresi sayesinde kolayca kaydolabilecegi kendi kullanici admi olusturarak
hesap alabilecegi bir platformdur (Yayla, 2018, s. 43-44). Instagram her tiirli
paylasim icerigine acgik bir kisisel sosyal medya kanalidir. Saghk alaninda da
paylasimlar icermektedir; hastaliklar, alternatif tip ve doktor hesaplarinin igerikleri
gibi bir¢ok igerik bulunur (Gencer, Dasli, & Biger, 2019, s. 45).

Insanlar, iletisim kurmak icin ve kurduklar1 iletisimleri iyi bir sekilde devam
ettirmek i¢in, son haberlerden hemen haberdar olmak igin sosyal medya
kullanmaktadir (Sabuncuoglu & Giilay, 2016, s. 112). Giiniin bos saatlerini iyi bir
sekilde degerlendirebilmek i¢in kendi diisiincelerini diger kisiler ile paylasmak, diger
kisileri de paylasimlar1 dogrultusunda tantyabilmek, yeni arkadaslar ile tanisabilmek
adina ve de is i¢in baglanti kurmak, bagkalarinin paylasimlarimi gérmek gibi
kullanim amaglar1 vardir, bunlar en 6nemlileri sayilabilmektedir (Becan, 2018, s.
239). Mobil tabanli bir sitedir bu nedenle hizli ve pratik olarak igeriklere ulasmamizi

saghyor (Gencer, Dash, & Biger, 2019, s. 46).
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2017 yilinda en ¢ok kullanilan ii¢lincii platform Instagram’di, yine 2017
yilinda 800 milyon kullanictya sahipti, Internet kullanicilarmin %20’si Instagram
kullanirken gilinde 80 milyondan fazla fotograf yiiklenmekteydi (Hos, 2019).
Doktorlar da bunu kendi lehlerine c¢evirebilmektedirler, hastalar ile iletisim
kurabilmek i¢in profesyonel igerik iiretmektedirler (Gencer, Dasli, & Biger, 2019, s.
50).

4.4.1 2019 Instagram Istatistikleri

Oldukga popiiler olan Instagram’in 2019 yil1 istatistikleri asagidaki gibidir:

e Instagram’da ayda 1 milyar aktif kullanic1 bulunmaktadir,

e Giinde 500 milyon kullanic1 platformu kullanmaktadir,

e Intagram gdonderilerinin etkilesim orani: %0.9’dur,

e Sponsorlu olan Instagram gonderilerinin etkilesimi yiizdeligi ise %2.4 tiir,

e Su ana kadar en c¢ok begeni almis olan Instagram gonderisi ise: Yumurta
fotografidir, 54.620.444 begeni almustir,

o Takipeisi en yiiksek olan kadin: Ariana Grande,

e Takipgisi en yiiksek olan erkek ise: Cristiano Ronaldo,

e 4.2 milyon kullanic1 IGTV kullanmaktadir,

e Bir giinde yaklasik 7700 kisi IGTV yiiklemektedir,

e Kalp emojisi 14 milyar kez yorumlarda kullanilds,

o 188.129.185 takigisi olan Kylie Jenner sponsor olan firmanm gdnderisini

paylagmasiyla 1.27 milyon dolar kazanmistir (Hos, 2019).
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En Cok Takipgisi Olan Instagram

Hesaplari

Instagram Cristiano Ronaldo Ariana Grande
359.391.155 233.685.535 196.569.624

Sekil 9: Instagramda En Cok Takipgisi Olan Kullanicit Hesaplar1 Kaynak:
(Boomsocial, 2020)

Sosyal medya Olgiileme, raporlama ve analiz web sitesi olan Boomsocial’in
verilerine gore Instagram’da en c¢ok takip edilen kullanici hesaplar1 listesi su
sekildedir: Ilk sirada Instagram’in kendi hesabi olan Instagram yer almaktadr,
359.391.155 takipgisi vardir. En ¢ok takipgisi olanlar listesinde Futbolcu Cristiano
Ronaldo, 233.685.535 takipgisi ile ikinci siradadir. Ugiincii sirada ise Amerikali
sanat¢1 Ariana Grande, 196.569.624 takipgi ile listede yerini almistir.

We Are Social 2020 Diinya Sosyal Medya Kullanim Istatistikleri — Instagram

Kullanici Istatistikleri

Instagram Kitlelerine Genel Bakis
Pazarlamacilarin Instagram'daki Reklamlar1 Kullanarak Ulasabilecek Potansiyel Sayisi

Instagram'daki Inst \ Instagram Instagram
Reklamlarla Instagram'daki n;ae% grnr]l mn Raporlarmin Raporlarmin
Ulasabilecegi 13 Reklamlara Erinie Unlii Oldugu Erkek Oldugu
_ Yasin Ulasilabilen Kisi Reklam Reklam
Uzerindeki Sayisi Ceyrgétf“i iCrgyrek Kitlesinin Kitlesinin
Niifus Pay1 gty Yiizdesi Yiizdesi
928,5 Milyon 9
%15 5.7 %50.9 % 49.1

Sekil 10: Instagram Kitlesi Verileri Kaynak: (We Are Social USA - Global socially-
led creative agency, 2020)
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We Are social 2020 raporuna gére Hootsuite is birligi ile elde edilen bilgilere
gore Instagram’daki reklam Kitlesi 928 milyondur, cinsiyet dagilimmnin ise esit
oldugu goriilmektedir (We Are Social USA - Global socially-led creative agency,

2020, 5. 124).

20,00%

18,00%

16,00%

14,00%

12,00%

10,00% H Kadin

 Erkek
8,00%

6,00%

4,00%

0,00% - : : : : -

13-17vyas 18-24vyas 25-34Yas 35-44yas 55-54 yas 65+ yas

Sekil 11: 2020 Diinya Sosyal Medya Kullanim Istatistikleri — Instagram
Kullanicilar1 Yas Dagilimlar1 Kaynak: (We Are Social USA - Global socially-led
creative agency, 2020)

Instagram’in reklam Kitlesinin yas araligina baktigimizda %65’lik kesiminin
18-34 yas araliginda oldugu goriiliir. 35-44 yasmin istiinde olan kullanicilarin sayisi
ise %16 olarak karsimiza c¢ikar. Instagram daha ¢ok gen¢ kesim tarafindan
kullanilmaktadir. Instagram’daki reklam kitlesinin verileri soyledir: Toplamda 38
milyondur. Facebook’ta oldugu gibi cinsiyet dagilimma baktigimizda erkeklerin
sayisinin kadin kullanicilarina gore daha fazla oldugu goriilmektedir (We Are Social

USA - Global socially-led creative agency, 2020, s. 128).
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Instagram Reklam Erisimi Fazla Olan Ulkeler
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B Instagram Reklam Erisimi Fazla Olan Ulkeler

Sekil 12: 2020 Diinya Sosyal Medya Kullanim Istatistikleri — Instagram Reklam
Erisimi Fazla Olan Ulkeler Kaynak: (We Are Social USA - Global socially-led
creative agency, 2020)

Niifuslara oranla, Instagram’daki reklam erisimleri en yiiksek olan tlkeler
listesinde, birinci sirada Amerika Birlesik Devletleri yer almaktadir. Ikinci sirada
Hindistan, tgiincii sirada Brezilya, dordiincii siradaki iilke ise Asya’da yer alan
Endonezya’dir, besinci sirada ise Tiirkiye gelmektedir (We Are Social USA - Global

socially-led creative agency, 2020, s. 125).
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Instagram Reklam Erisimi Istatistikleri
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Sekil 13: 2020 Diinya Sosyal Medya Kullanim Istatistikleri — Instagram Reklam
Erisimi Istatistikleri Kaynak: (We Are Social USA - Global socially-led creative
agency, 2020)

Diinyadaki Instagram reklam erisimlerine baktigimizda Tirkiye’nin %57 oran

ile ilk sirada yer aldig1 goriilmektedir. Tiirkiye’den hemen sonra %56 ile Isveg, %49

ile Israil daha sonra %48 ile Arjantin gelmektedir.
4.5 Sosyal Medya Okuryazarhgi

Medya okuryazarligi kavramimin en ¢ok kullanildigi boyutlarmdan biri sosyal

medya okuryazarlig1 boyutudur. Bu boyut ¢esitli konular hakkinda birbirinden farkli

olan goriislerin farkli boyutlarla incelenmesi ve degerlendirilmesini yapmay1 temel

almaktadir. Ote yandan sosyal medya okuryazarhigi gesitli igeriklerde yer alan
iletilerde yasaklar olusturmak veya bunlarin engellenmesini saglamak ve bunun yani
sira elestirisel bir bakis agisi ile tiimiiniin izlenmesi ve degerlendirilmesi hususunun

esas oldugu bir siiregtir (Tavsanlh & Akaydin, 2017, s. 518).
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Vanwynsberghe, Boudry ve Verdegem’e (2011) gore sosyal medya

okuryazarlig1 ii¢ ana boyuttan olugsmaktadir. Bu ana boyutlar asagidaki gibidir:

1. Sosyal Medyaya Erisme: Sosyal medyaya erisme boyutu medyadaki
uygulamalara, internet ortamma erisim ile ilgili bir siiregtir. Bunun nedeni
ise sosyal medya bazi Internet temelli olan uygulamalarin bir
toplulugudur.

2. Sosyal Medya Yeterliligi: Sosyal medya yeterliligi boyutu sosyal
medyanin  kullanilmasi,  igeriklerin  analizi,  degerlendirilmesi,
paylasimlarm yapilmasi ve {iiretilmesi konusunda gdésterilmis olan bilgi
(ne, nasil, ni¢in), beceriler, tutumlar ve 6z yeterliliklerle ilgili bir siiregtir.

3. Sosyal Medyanin Kullanimi: Sosyal medya kullanimi boyutu sosyal
medyada yer alan ¢esitli uygulamalarin neden, nasil ve nerede kullanildig:
hususuyla ilgili olan bir siirectir (Durak & Seferoglu, 2016, s. 528).

Medya okuryazarhigi, yeni medya araglari ile yeni iletisim teknolojilerinin

hayatimiza girmeye baslamasi ile beraber yeni medya okuryazarligi kavrami olarak
degisime ugramistir. Bu kavram beceri temeline dayanan kiiltiirel bir siireci i¢inde
barindirmaktadir. Bu beceriler erisim, anlama, analiz etme, degerlendirme yapma ve
iretme seklindedir. Kisilerin ulastigi medyadaki mesajlarin (imgeler, ses, grafik,
video, yazili metinler vb.) iceriklerinin neler oldugunu anlamak, mevcut iceriklerin
dogru bir sekilde analiz edilmesi, iceriklerin degerlendirilmesi noktasi yasam

boyunca devamliligi olan kiiltiirel bir siiregtir (Karaduman, 2019, s. 686).
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Bolim 5

ETiK VE SAGLIK

5.1 Etik ve Saghk Kavram

“Etik>> kelimesi ilk olarak Yunancada ‘‘ethos’ olarak kullanilmistir
(Atayman, 2005, s. 11). Etik, insan davraniglarini arastirir, 6ncelikli konusu ise
ahlakli davranislardir (Pieper, 1994, s. 17). Etik, Yunan dilinde, iyi ve giizel bir
““varolus tarzi’’, bilge olan bir eylemi aramaya karsilik gelir bu ylizden etik,
felsefenin temel taslarindandir ve pratik olusuyla birlikte iyi olma olgusunu i¢inde
barmdirir (Badiou, 2004, s. 17). Kant’a gore etik diisiince felsefesidir bu nedenle de
pratik bir felsefedir ¢iinkii diisiince eylemlerimizin temel taslarim1 olusturur;
diisiinceler, eylemlerimizin motifler ile birlesmesidir ve hukukun yasalarni da iginde
barindirir (Kant, 2003, s. 85). Yunancadaki ethosun Latincedeki karsiti mos
ifadesidir, ahlak, tére ve karakter anlamindadir (Pieper, 1994, s. 31).

Etik kelimesinin yaygin olarak kullanildigi genel tanimi, ‘insan
davraniglarmin gegmisten bugiline kadar gelen, adetler, toreler ve genel hayat
aligkanliklarint’” anlatir (Atayman, 2005, s. 11). Etigi iki boliime ayirabiliriz, birinci
betimleyici etik, ikinci normatif etik yontemdir (Pieper, 1994, s. 17). Birinci bolim,
felsefe ve teorik sorunlari inceleyen anlatan boliimdiir: Ahlak kavrammin islevi,
toplum ve kisisel kimlik iliskisi, 6zgilin bir sekilde karar verebilme ve ahlak
degerlerinin yargilarin incelenmesidir. Diger bolim ise, normatif yoniinii inceler.

Insan davranislari, diisiinceleri, eylemleri ve kararlari, vermis olduklar1 tepkileri,
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zihinsel tasarimlarin yonii, yine ayni tasarimlarin pratikte gerceklesmesini belirleyen
normatif konular bu boliimde yer almaktadir (Atayman, 2005, s. 64).

Etigin temel noktasi, iyi niyetli olmaktir. Bireyin arglimanlar1 kabul etmeye
ilkesel baglamda hazir olusunun Gtesinde, iyi olarak kabullenileni, fiilen bireyin
kendi eylemlerini ilke haline getirmesidir (Pieper, 1994, s. 18). Felsefede disiplin
alan1 olarak karsimiza ¢ikan etigin kurucusu ise Aristoteles’tir, belli etik sorunlari
felsefe alaninda ele alarak incelemistir, ahlak ve davranis bicimlerini inceleyerek
anlatmaktadir (Atayman, 2005, s. 19). Yazili ya da sozlii yoldan aktarilmis, iyi ile
kotliyili birbirinden ayirt eden, gorev, yikiimliiliikk, vazife, sorumluluk, onur, vicdan,
seref vb. hakkindaki Onermeler, kisiligin yonelmesi gereken erdemler ya da
benimsenmesi gereken karakter 6zellikleri vb. hakkindaki normlar, ilkeler hep bu
ikinci 6bege girerler (Atayman, 2005, s. 65).

5.1.1 Uygulamah Etik / Tibbi Etik

Hekimlik etigi veya tip etigi, doktorlarin ihtiyaci olan hastalara yapilmasi
gereken bigimde yardimei olma durumundaki genel normlarin somutlastirilmasidir.
Doktorlarin ilk gorevleri, hastalarina zarar vermeyip hastalarmn iradelerine kars: olan
bir davranis sergilemeden hastalarin sagligin1 korumak, ayni zamanda da hastanin
tekrar saglikli hale gelmesini saglamaktir (Pieper, 1994, s. 86). Etik kavrami, her
seyden Once insanin sahip oldugu haklarla veya canli olan tiim varliklarin haklar ile
ilgilidir (Badiou, 2004, s. 20). Giiniimiizde etik, olan bitenler ile iliskileri ne sekilde
kurdugumuzu belirleyen ve tarihsel olgularla (insan haklar1 etigi), teknik-bilimsel
olgularla (tibbi etik, biyo etik), toplumsal olgularla (bir arada yasama etigi), medya
olaylartyla (iletisim etigi) vb. ilgili diislincelerimizin diizenlenmesini isaret eder

(Badiou, 2004, s. 18).
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Devletin atamis oldugu ulusal etik komisyonlar1 bulunur, tiim meslek alanlar1
kendi alanlarnin etigi konusunda sorgulamalar yapmaktadir (Badiou, 2004, s. 18).
1948 yilinda Diinya Saghk Orgiitiiniin Cenova Beyannamesi’nde yeniden yazilan ve
giinlimiizde de gecerliligini siirdiiren doktorlarin ‘‘Hipokrat yeminine’’ gore,
hastalarma tamir edilmesi gereken bir esya gibi davranmamalar1 gerekmektedir;
doktorlar hastalara insani davranmak, hastalarin talepleriyle ilgilenmek ve onlara
saygl duymakla yiikiimlidiirler (Pieper, 1994, s. 86).

Medyanin sunmus oldugu igerikleri ve iirlinleri tiiketen kisilerin ciddi
anlamda risklerle karsilagip karsilagsmadiklarini; tiiketicilerine etik yonden dogru
davranmadiginda medya aslinda izleyicilerine ve topluma ne kadar zarar veriyor, ne
kadar onlar1 etkide birakabiliyor ve medyanin giiciiniin ne kadar oldugu tartisma
konusuydu (Capli, 2002, s. 151). Kullanicilarin sosyal medya hesaplarinda
birgogunun mahremiyet alani disinda paylasimlar yaptiklar1 ve kisisel bilgileri
paylastiklarindan dolay1r da kullanicilar bir diger kullanicinin alanina miidahale
edebilir, etik olmayan davraniglarin zeminini olusturabilir (Mavnacioglu, 2009, s.
64). Yasal diizenlemelerin tam manasiyla medya igerisindeki etik unsurlar1
karsilamadig1 bilinmekte, medyadaki yasal diizenlemeler, yaptirimlar, cezai islemler,
medyada gergeklesen birtakim davranislart yildirict olabilmektedir. Medyadaki
profesyonellerin ahlaki ve etik acidan anlayislarinin, sorumlu olduklari alanlarin
olusturulmasinda yeterli olmamasindan dolay1r bu sorunun hukuki diizenlemeler ile
ortadan kaldirilmas1 muhtemel degildir (Capli, 2002, s. 211).

Doktorlar, meslek faaliyetlerini sunmus olduklar1 saglik hizmetlerine bagl
olarak mesleki etik kurallar1 dahilinde Internet’te olabilirler. Sosyal medya kullanimi

da dahildir. 1219 sayili Mevzuat’a gore:
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Doktorlar Internet ortaminda isim, soyad, adres, iletisim adresleri, uzmanlik
alan1 gibi sahip olduklari unvanlar1 disinda baska bir isim kullanamazlar.
Saglik konusunda topluma bilgi vermeyle ilgili olan gonderiler paylasilabilir.
Dogru olmayan bilgiler paylasilamaz. Kaynak ve giincel tarih verilmelidir.
Bilgilendirmek i¢in yapilan paylasimlarda “bilgilendirmek icindir tedavisi
icin doktora bagvurmaniz gerekmektedir” ifadesi goz ile goriiliir bir sekilde
yazilmalidir.

Tedavi etmeyi amaglayan hizmetlerin (fotograf, video, yazi) olarak bilgi
icerikli unsurlar paylasilamaz.

Hastanin 6zel bilgileri kesinlikle higbir sekilde paylasilmaz. Hastanin
mahremiyeti acisindan tiim 6nemler alinmaktadir.

Tedavisi yapilan hastalarin 6nce ve sonrasi olan goriintiileri ve ifadeleri
kesinlikle paylasilamaz, ayrica bu tir paylasimlar link verilerek de
paylasilamaz.

Doktorlarin hastalariyla tedaviden Once, tedavi sirasindayken ve tedavi
sonras1 goriintiileri paylasilamaz.

Doktorlar arasinda, saglk kurumlar1 arasinda haksiz rekabete yol agan reklam
amaciyla sunulan hizmeti Oven, hastaneyi &ven, doktoru oven, diger
doktorlar1 ve kurumlar1 kétiimseyen ifadeler kullanilamaz.

Doktor hakkinda, hastane hakkinda ve gorevli olan saglik elamanlari
hakkinda hastalarin yapmis oldugu degerlendirme, goriisleri, tesekkiirleri

paylasilamaz.

. Meslek kapsamindaki dernek, bilimsel dergi ve birlikler disginda mesleki

kuruluslar olmayan web sitelerine yonlendirme amaciyla link paylasilamaz.

44



11. Doktorlar, hastalarin bizzat muayenesini yapmadan, sormus olduklar1 sorulari
yanitlayamaz ve Onerilerde bulunamaz. Belli bir doktor veya hastaneye
yonlendirilmesini yapamaz.

12. Internet’teki sitelerin, forumlarin kullanilmasiyla hastalar yonlendirilemezler;
arac1 faaliyetleri yiiriiten sitelere iiye olamaz, ticari amaci olan kuruluslardan
hizmet alinamaz.

13. Arama motorunda doktorlarin goriiniir olabilmesi i¢in doktorun hastanenin
ruhsatindaki bilgilerin diginda baska anahtar kelimeler kullanilamaz.

14. Ucret bilgisi, kampanya, indirim bilgilerine ydnelik paylasimlar, fotograflar,
yazilar kullanilamaz.

Yukaridaki yazilmig olan kurallarin ihlali noktasinda Mevzuat geregince
islemler uygulanir (TBB, 2016).
5.1.2 Reklam Etigi

Insan, hayat1 boyunca parayla alakali olarak sekillendirilmeye ve ¢ilgm bir
tiketim anlayis1 i¢in Ozendirilmeye caligilir; her tiirlii kitle iletisim araglariyla
yaymlanan reklamlarla biiyiik dl¢iide karsilasmaktadir (Cereci, 2003, s. 93). Ilag
firmalarinin daha ¢ok satis yapabilmek adina uygulamis oldugu tekniklerden biri de
doktorlara ilaglarin1 hastalara yontem olarak sunmasi (Azap, 2001, s. 34).
Doktorlarin sosyal medya iizerinden tavsiyeler vermeleri bazi sorunlara yol acabilir.
Ornegin Tiirkiye’de doktora damismadan ilag kullanan insanlar vardir, bu insanlar
Internet ortaminda edindikleri saglhk bilgisini bilingsiz olarak uygulayabilmektedir,
bu nedenle doktorun birebir muayenesinin ardindan tedavinin yapilabilecegini
insanlara sdylemesi gerekmektedir (Oz, 2012).

Amerika Birlesik Devletleri’nde ve Ingiltere’de doktorlar sosyal medyay1

oldukga iyi ve aktif bir sekilde kullanmaktadir. Sosyal medyadaki iletisimin kurallar1
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oldugu gibi doktor-hasta iletisiminin de kurallar1 vardir, bu iki kurali yanlis bir
sekilde kullandigimiz zaman dogru kullanmis olmuyoruz, hastalar ile iletisim
kurulurken belirli smirlar ierisinde sosyal medyanin kullanimi1 dogru olacaktir (Oz,
2012).

Doktorlar hastalarmin bilgilerini saklamak zorundadir, hasta onam verdigi
takdirde verilen izin kadarmi izin verilen kisiyle paylasabilir. Kisisel bilgiler hastanin
Oliimiinden sonra dahi gizli tutulmali, sadece hastanin yakimlar1 bu bilgilere erisebilir
(TTB, 2019). Saglik sektoriinde gok biiyiikk yatirimlar yapilmasi nedeniyle tiim bu
maliyetlerin karsiligiyla beraber kar elde etmeyi amacglayan, rekabet adina yapilan
reklam faaliyetleri vardir (Temel & Akmci, 2016, s. 32). Reklamlar saglik
sektoriinde kullanildiginda haksiz rekabetler dogurabilecegi gibi hayati 6nemde
tasimaktadir, insanlarm yanlis bilgilendirilmemesi i¢in diizenlemeler olmasi ihtiyag
haline geliyor, saglik sektoriindeki reklam konusu bir tartigma haline getirilmektedir
(Ekiyor & Tengilimoglu, 2014).

5.1.3 Sosyal Medya Etigi

Dascioglu’na gore sosyal medya igin yazili kurallarin olmamasi sebebiyle
tim gonderiler kullanicilarin arasindaki iliskiler ve paylasim sekillerinin hepsi, etik
kurallar ¢evresinde degerlendirilir, bu kurallar su sekildedir:

e Kiifiir ve hakaret edilmemeli,
e Diger, insanlarin 6zgiirliik alanlarini smirlamamals,
e Paylasilan gonderilerin gercek oldugundan emin olunmalidir.

Sosyal medya ve etik kurallar1 insanlara sosyal medya ehliyeti olmayan
hesaplara kullanim smirlamasi1 birtakim {ilkelerde diisiiniilip uygulamaya
gecirilmistir, bunun yaninda sosyal medya yasal diizenleyicilerle birlikte egitim

alaninda sosyal medya ve okuryazarligi dersleri verilmelidir. Yeni medya tiim etik
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sorunlar1 teknolojik alt yapisiyla daha ¢ok biiyiitmektedir, denetim mekanizmasimin
olamamas1 sebebiyle etik sorunlara neden olmaktadir (Vardal, 2015, s. 103).

Saglik sektoriine bakildiginda birgok kisitlama ve yaptirim getirilmis oldugu
goriilmektedir, tim bunlarin sonucunda agilan davalarda, hastalar ve haksiz rekabete
ugrayan doktorlar i¢in olumlu sonuglar olsa da denetimlerin yeterli olmadigi
goriilmektedir, abart1 ve yaniltict bilgilendirmelerin oldugu goriilmektedir (Giirdin ,
2017, s. 29).

Sosyal medyanin hayatimizi kolaylastirmasi ve hizlandirmasinin yaninda bazi
kot durumlarin yasanmasma da neden olabilmektedir. Ornegin bilgilerin ortaya
¢ikmasi gibi birgok etik dis1 durum yasanabilir (Calik & Cinar, 2009).

Tiirkiye Bilisim Dernegine gore yeni iletisim teknolojileri konusundaki genel
kabul gormiis olan etik ilkeler su sekilde siralanabilir:

e Toplumlarin ve insanlarin daha iyi standartlarda yasamasi igin katki
saglamak,

e Zarar verebilecek davranislari yapmamak,

e Giivenilir ayrica diiriist olma,

o Telifler ve patentler konusunda saygili olma,

e Izin verilen bilgilerin islenmesi,

o Gizlilik ilkesi-noktasinda saygili olunmadir.

Manavcioglu’na gore (2009) sosyal medyada yer alan etik olmayan
davranislar maddeler halinde su sekilde siralanmustir:

1. Kisisel verileri izin almadan kopyalamak ve paylasmak,
2. Kisisel verilerde degisiklikler yapmak,
3. Sahte igerikler olusturarak paylasimlar yapmak,

4. Ucretli reklamlar ve sponsor kazanmak igin yonlendirici igerikler paylasmak,
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5. Telif hakkinin umursanmamasi,

6. Abhlak dis1 paylagimlar olusturmak ve paylasmak,

7. lgerigin kaynagmni belirtmeden icerigi paylasmak,

8. Gergek olmayan kimlikler ile profil hesabi olusturmak,

9. Firmalarin tiiketiciyi kandirma sebebiyle iicretli igerikler hazirlatmak,

10. Spamli bloglar hazirlamak.
5.2 Etik Dis1 Davramslar1 Onlemek icin Onlemler

Sosyal medya platformlar1  kullanicilarm  olusturdugu  igeriklerin
paylasilmasini saglayan niteliktedir (Kara T. , 2013) Bu nedenden dolay1 olusacak
tiim etik olmayan davraniglar1 engellemek i¢in Manavcioglu’na (2009) gore 6nlemler
asagida yer almaktadir:

1. Igerigi olusturan kullanicilara yonelik verilerin dogrulandigi ve kimlik
bilgilerinin yer aldig1 bir sistem olusturulmalidir.

2. Olusturulacak c¢esitli filtreler sayesinde gercek olmayan profiller ayirt
edilmelidir.

3. Verilerin gizliligi konusunda, verilerin paylasimindaki kopyalamalara
simirlamalar getirilmelidir.

4. Kullanict sartlar1 sozlesmesine ek olarak etik sozlesmesi de eklenmeli ve

uygulanmalidir.
5.3 Yeniliklerin Yayilmasi Teorisi

1972 yilinda Rogers tarafindan ortaya ¢ikartilan yeniliklerin yayilmasi teorisi,
yeniliklere adapte olma siireci ile ilgili olarak bilgi toplama, ortadaki belirsizligin
kaldirilmasmi anlamlandirmaya yonelik teoridir. Rogers, Onciisii oldugu teoride
yenilik, birey ya da 6rgiit tarafindan yeni olarak algilanan diisiince ya da nesne olarak

tanimlanir. Bahsi gecen yenilik, dncesinde karsilasilmamig bir kavram olmalidir. Bir
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insanin ya da toplulugun herhangi bir sey ile ilk kez karsilasiyor olmasi, yeni olarak
nitelendirilebiliyor olmasi yenilik kavramui igin yeterlidir (Demir, 2006, s. 368).
Arastirmada kullanilan bu teoriye gore, li¢c tiir yenilikten bahsedilebilir.

Bunlar siirekli yenilikler, dinamik siirekli yenilik, stireksiz yenilikler. Demir’e (2006)
gore, yeniliklerin yayilmast topluluk igerisinde kanallarin yardimiyla zamana
yayilmis olarak aktarilmasidir. Rogers’a (2003) gore yayilma asamasi dort 6ge olarak
tanimlanmaktadir. Bunlar zaman, yenilesme, iletisim araglar1 ve sosyal sistemdir.
Yenilesme, kabul edilmesi ya da edilmemesi seklinde sonuglanir. Zaman ise
yeniligin uyum siiresini anlatmaktadir. Sosyal sistem ise amaca ulasma noktasinda
bir araya gelen bagimsiz birimler anlamima gelmektedir (Tosuntas & Cubukgu, 2019,
s. 3).

Rogers, bes kategoride yenilik gruplarini su sekilde siralamistir:

e Onciiler,

e Erken benimseyenler,

e Erken ¢ogunluk,

e Geg cogunluk,

e Geride kalanlar.
Onciiler, risk alarak yenilikleri ilk deneyimleyen bireylerdir. Erken benimseyenler
ise yenilikleri benimseyerek liderlik eden kisi ya da gruplardir. Bu insanlar
yenilikleri yayma asamasinda biiyiik rol oynamaktadir. Erken cogunluk ise oldukca
temkinli yeniliklerin benimsenmesi sirasinda zaman isteyen kisilerdir. Ge¢ gogunluk
ise, yenilikler konusunda siipheci davranarak baskalarinin yeniligi benimsemesini
kriter eden gruptur. Geride kalanlar, geleneksel olarak ifade edilen yeniliklerin

benimsenmesi siirecinde ge¢ kalan insanlardir, bu insanlar yeniligi kabullendigin de
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diger insanlar baska yenilikleri kabul etmis durumdadirlar (Yurtdal & Akbiyik, 2019,
s. 597).

Yeniliklerin yayilmasi teorisi, arastirmaya dahil edilen doktorlarin Instagram’da yeni
nesil saglik bilgisi iireticisi olmasi, buna bagl olarak yeni iletisim teknolojileri ile
saglik iceriklerinin etik konusunda incelenmesi noktasinda kullanilmigtir. Teori
icerisinde yer alan yenilik gruplar1 arasindaki 6nciiler ve erken benimseyiciler, yeni
nesil saglik igerikleri iireten doktorlar ile iligskilendirilmistir. Doktorlarin

Instagram’daki sunmus olduklar1 i¢eriklerin saptanmasi durumlari incelenmistir.
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Bolim 6

YONTEM

Bu boliimde, arastirmanin yontem bolimii yer almaktadir ve alt baslhiklar
halinde verilmistir. Arastirma smrasinda kullanilan basliklar ise su sekildedir:
Arastrmanmm Modeli, Arastirma Grubu, Veri Toplama Arag¢/ Teknikleri, Verilerin

Toplanma Stiresi ve Verilerin Analizi.
6.1 Arastirmanin Modeli

Yiiksek lisans tez ¢calismasi olan bu arastirmada, nicel arastirma icerik analizi
yontemi kullanilmistir. Doktorlarin  sosyal medya platformu olan Instagram
aracilifiyla takipcilere ne sekilde ulastigi bunu yaparken etik unsurlar1 ihlal ettigi
icerik analizi yontemi ile agiklanmaktadir. Instagram {izerinden paylasilan video ve
fotograflarin etik unsurlar goz Oniine alinarak doktorlarin sosyal medya kullanim
bi¢imleri nicel igerik analizi yontemi kullanilarak analiz edilmistir.

Arastirmada ayrica doktorlarin cinsiyetleri, takip¢i sayilari, toplam paylasim
sayilari, yapilan reklamlarin tiirleri, paylasimlara gelen yorumlarin igerikleri,
doktorun brans1 ve paylasimlardaki etik hususlar ortaya konmustur. Ozellikle
doktorlarin takip¢i sayisi, etkilesim oraninin eklemesinin sebebi paylasimlarin
etkilesim oraninin yiiksek olan gonderiler olmasidir. Etkilesimin orani gonderilerde
hem begeni sayisin1 hem de yorum sayilarmin toplamidir. Etkilesim oraninin ytiksek
oldugu gonderilerin 6nemi ise i¢erik analizi ile ortaya konulan bulgularla arasinda

giiclii bir bag olmasidur.
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6.2 Arastirma Grubu

Instagram’da saglik kategorisinde yer alan 366 doktor vardir, 20 bin
takipginin altinda kalan doktor sayis1 219, etkilesimi olmayan doktor hesaplari ise 90
tanedir. Arastirmanin evrenini Instagram’daki yiiksek takipgisi ve etkilesim oranlar1
yiiksek 57 doktor hesabi olusturmaktadir. 1 Kasim 2019 — 31 Aralik 2019 tarihleri
arasinda Instagram’da paylasilmis olan fotograf ve videolarin sayisi olusturmaktadir.
Igerik analizi i¢in belirlenen bu iki aylik siire, siirekli olarak gelisim gdsteren sosyal
medya ortami ve doktorlar ve saglik icerikli paylasimlar noktasinda en giincel
paylasimlara ulasabilmek amaci ile tez savunmasma yakin bir tarih olarak
belirlenmistir.

Calismanm orneklemi igin, en ¢ok takipgisi olan, en ¢ok etkilesimde
bulunulan giinliik olarak diizenli paylasimlar yapan 6zellikle dort ayr1 brans ti¢ kadin
dogum doktoru, ¢ estetik doktoru, ii¢ dis hekimi, {i¢ diyabet cerrahisi / genel cerrahi
branslarda yer alan on iki doktor hesab1 belirlenmistir. Ozellikle secilen branstaki
doktorlar sosyal medya ortaminda en ¢ok takip edilen doktorlar oldugu ig¢in
aragtirmanin  6rneklemine dahil edilmistir. On iki doktorun ayri ayri Instagram
sayfalarmda 2019 yilinda 265 video, 335 fotograf, toplamda 600 paylasim

yapilmistir. Boylece arastirmanin 6rneklemi 600 génderiden olusmaktadir.

Tablo 3: igerik Analizi Yapilan Doktorlarin Branslar1

Doktor Branslari Sosyal Medya Platformu  Verilerin Alindig1 Tarih

Arahg
Kadin Dogum Doktoru
- - - 1 Kasim 2019
Estetik Plastik Cerrahi Instagram 31 Aralik 2019
Dis Hekimi
Diyabet Cerrahisi/Genel
Cerrahi
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Sosyal medyada Instagram platformunda, takipgi sayisi en yiiksek olan doktor
branglar1 sirasiyla kadin dogum doktorlari, estetik-plastik cerrahi, dis hekimi, diyabet
cerrahi doktorlaridir (Boomsocial, 2020).

6.3 Verilerin Toplanmas

Bu ¢aligmanin verilerinin toplanmasina, on iki doktorun Instagram sayfasi
iizerinden paylagsmis olduklar1 gonderilerin incelenmesi ile baslanmistir. Instagram
iizerinden paylasilan bu gonderiler, igerik analizi yapilacak sekilde kategorize
edilerek alt bagliklar halinde derlenmistir. Analizi yapilan igerikler, 1 Kasim 2019
tarthinden 31 Aralik 2019 tarihine kadar gerceklesen siireyi ele alacak sekilde (2) ay1
temsil etmektedir. Bu tarih araliginin sec¢ilme sebebi iki ay igerisinde doktorlarin
Instagram’s nasil kullandigini, ne kadar aktif kullandigini gézlemlemek ig¢indir.
Arastirmada secilen veri toplama yonteminin amaci doktorlarin Instagram sayfasinda
gonderi olarak neleri paylastiklari, igeriklerinde neleri 6ne ¢ikartmaya c¢alistiklar1 ve
hangi etik unsurlar1 ihlal ediyorlar noktasinda bu paylasimlarin igerik analizini ortaya
koymaktir.

6.3.1 Veri Toplama Arac¢/ Teknikleri

Calismada, on iki doktorun Instagram hesaplarinda paylasmis olduklari
gonderilerin igerik analizi ortaya konmustur. Instagram hesaplarinda olan
paylagimlar, 2019 yilinda kasim ve aralik ay1 iki aylik siireci ele almaktadir.
Instagram’daki gonderiler analiz edilerek (4) ayr1 sekilde kategorize edilmistir. Bu
kategoriler ise Profil Hesabin Genel Bilgileri, Saglk Paylasimlarindaki Etik Ihlal
Kategorileri/ Etik Kategoriler, Reklam Icerikleri, Yorum Icerikleri olarak

isimlendirilerek ayrilmustir.

53



Tablo 4: Icerik Analizi Veri Kategorileri

INSTAGRAM SAYFASI VERI KATEGORILERI

Profil Hesabin Genel Bilgileri

Cinsiyet

Uzmanlik alan1 /Brang
Takipgi sayisi

Takip ettigi

Kasim ay1 paylagim sayis1
Aralik ay1 paylasim sayisi
Toplam paylasim sayisi

Saghk Paylasimlarindaki Etik Ihlal Kategorileri/ Etik Kategoriler

Kisisel verilerin giivenliginin saglanmamasi Etik ihlali

Hastanin 6ykiisiiniin paylasilmasi
Hastanin saglik gegmisinin paylasilmasi
Hastanin sikayetlerinin paylasiimasi
Hastanin kisisel bilgilerinin paylasiimasi
Hastanin tetkik sonuglarinin paylasilmasi
Diger

Hasta Mahremiyetinin Saglanmamasi Etik Thlali

Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasiimasi
Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi
Hastanin dncesi/sonrasi goriintiilerinin paylasiimasi
Hastanin ameliyat sonrasi videolarmin paylagilmasi
Hastanin ameliyat sonrasi fotograflarmin paylasilmasi

Reklam I¢erikleri

Uriin reklami

Hastane/Klinik reklami

Sahsi reklam

Bagka bir Instagram hesabinin reklami

Diger

Yorum icerikleri

Soru

Elestiri

Tebrik

Reklam

Emoiji

Kendi deneyimini paylagma
Dua

Bir bagkasini yoruma etiketleme
Doktora iltifat

Diger

6.3.2 Veri Toplama Siiresi

Bu aragtrmada doktorlarin Instagram hesaplar1 icerik analizi teknigi ile
incelenip ele alinmistir. Kullanilan bu yontemin amaci: Doktorlarm sosyal medya
hesabi Instagram’daki gonderilerinin hangi sekilde, ne tiir iceriklerin paylasildigini

ortaya koymak, doktorlarin sosyal medya yonetme bigimlerini ortaya koymaktir.
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Analizin yapildig1 tarih 1 Kasim 2019 baz alinarak gonderilerin giinliik olarak
kategoriler dogrultusunda incelenerek veriler ortaya konmustur. Giinliikk olarak
inceleme 31 Aralik 2019 tarihine kadar giincel bir sekilde devam etmistir.

Veriler toplanirken Instagram’da etkilesim analizleri sonucunda en ¢ok
etkilesim alan doktor hesaplar1 takipgi ve etkilesim sayisina gore secilmistir. Bu
gonderiler 2 aylik siire icerisinde toplanmis ve hazir hale getirilmistir. Ardindan her
bir gorsel ve video igerik analizi yapilarak veriler SPSS 24 programi ile analiz
edilmistir.

6.3.3 Verilerin Analizi

Bu arastirma iki asamada gergeklestirilmistir. Arastrma gerceklestirilirken
kullanilan veri analiz teknigi nicel igerik analizi olarak belirlenmistir. Doktorlarin
Kasim ve Aralik 2019 yili icerisindeki gonderileri icerik analizi seklinde incelenerek
kategorize edilmistir. 2019 yili i¢erisinde en ¢ok takipgisi olan doktorlar sec¢ilmistir.
Bu se¢ilen gonderiler nicel igerik analizi ile incelenerek veriler SPSS 24 programinda
analiz edilerek betimleyici analizlerden frekans ve yiizde analizi kullanilmistir.
Arastirma icerisindeki gonderiler doktorlari branglari ile paylasimlarindaki icerikler
arasinda iligki istatistik olarak %99 giivenirlilik test edilmis degiskenler arasinda

iliskileri incelemek i¢in ki-kare analizi kullanilmastir.
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Bolim 7

ANALIZ

Analizi yapilan doktorlarin gonderileri dort ana kategori seklinde
incelenmistir. Birinci kategoride hesabin genel bilgileri, takip¢i sayilari, gonderi
sayilari; ikinci kategoride saglikla ilgili paylasimlardaki etik ihlal kategorileri,
ticlincii kategoride reklam igerikleri, dordiincii kategoride yorum igerikleri olarak
isimlendirilmistir. Paylagimlar takip¢i sayilarmin giinliik, haftalik, aylik olarak
degisimleri, etkilesim oranlar1 i¢erik analizi yapilirken incelenmistir. Bu nedenle,
etkilesim orani analize katki saglamistir. Arastirma kapsaminda elde edilen veriler
SPSS 24 programi ile analiz edilmistir. Arastirma kapsaminda incelenen Instagram
iceriklerine ait dagilimlarinin belirlenmesinde betimleyici analizlerden frekans ve
yiizde analizi kullanilmistir. Arastrma kapsamindaki paylasimlarin igerikleri ile
doktor branglar1 arasindaki iliskiler istatistiksel olarak %99 giiven diizeyinde test
edilmis olup degiskenler arasindaki iliskilerin incelenmesi i¢in ki-kare analizi

kullanilmastir.
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Tablo 5: Icerik Analizi Yapilan Birinci Doktorun Genel Bilgileri

1. KADIN DOGUM DOKTORU K1

Cinsiyet Takipgi Sayisi Takip Ettigi
Kadm 1.225.340 522
Toplam Goénderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
99 Paylagim 49 Paylasim 50 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipg¢i Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

2.817 8.061 13.128
20,23 - %71,08 M %0,66 M

1.225.34 takipgi sayisiyla kadin dogum doktorlar1 arasinda Instagram’da en
cok takipg¢i sayist ile ikinci sirada yer alan (Boomsocial, 2020) (K1 kadin dogum
doktoru) doktorun verileri yukaridaki tabloda verildigi gibi. Kasim aymda 49
paylasim, aralik ayinda 50 paylasimda arastirma siiresindeki iki ay boyunca toplam
99 paylasimi1 oldugu goriilmektedir. Paylasim icerikleri incelendiginde paylasimlarin
takipgileri bilgilendirmeye yonelik oldugu goriilmektedir. Kadin dogum doktoru
olmasi nedeniyle kadin sagligi ve bebek sagligi gibi konularda bilgilendirme
konularmni igermekte oldugu goriilmektedir.

Tim paylasimlar etik ihlaller kategorisinde incelendiginde ise paylasim
iceriklerinde, dogum ani videolarnin olduk¢a fazla paylasildigr goriilmektedir.
Hastalarinin dogum ami sirasinda video ve fotograflarimi cekerek Instagram
ortaminda bu goriintiileri takipcileri ile paylagsmaktadir. Tiim bu hastanin 6zel anini
kayit altinda sosyal medyada servis etmektedir. Dogum sonrasinda ¢ekilmis yeni
dogmus bebek fotograflar1 ve videolar1 da bebeklerin yiizleri ve bedenleri acik bir
sekilde paylagilmaktadir. Hastalarin dogum sonrasi doktor ve hastane konusunda
memnuniyetlerini dile getirirken tiim dogum yapacak olan kadmn takipgilere tavsiye

niteligindeki videolar1 paylastigi, hastanenin ve doktorun reklamimi yaptiklar tespit
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edilmistir. Ayrica doktorun 6zel hayati ve ailesi ile olan gorintiilerini de paylastigi
goriilmiistiir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan Onciiler kategorisine
girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska &rneklerinin olmamasmdan dolay1
her tiirlii paylasim yaptigi sosyal medya ortaminda belirli riskler aldig1 saptanmustir.
Ozellikle etik noktasinda, bebeklerin goriintiileri ve ameliyathane mahremiyetinin
olmamasi nedeniyle riskli paylagimlar oldugu sdylenebilir.

Tim gonderilerin aciklama kisminda takipgileri ile iletisime gecebilecegi
noktada, takipgilerine sorular sordugu ‘‘yorumlarda goriiselim’’ ifadelerinin
kullanildig1 goriilmiistiir. Soru sorulan gonderilerde ¢ok daha fazla yorum geldigi
goriilmiistiir. En ¢ok yorum alan gonderi igerigi ise yeni dogmus bebek videolar: ile
fotograflar1 ve ameliyat an1 goriintiileri oldugu goriilmiistiir. Tiim bu paylasimlarin
dogrultusunda giinliik 2.817 takip¢i artmaktadir, haftalik takipgi artisi ise 8.016, aylik
takipei artig1 13.128 olmustur. Etkilesim oranlar1 incelendiginde siirekli artan takipgi
sayis1 ve gelen yorum sayisi ile Instagram’: etkili bir sekilde kullandigi ortaya

cikmustir.

Tablo 6: igerik Analizi Yapilan Ikinci Doktorun Genel Bilgileri

2.KADIN DOGUM DOKTORU K2

Cinsiyet Takipci Sayis1 Takip Ettigi
Kadn 117.405 105
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayis1 Sayis1
37 Paylagim 17 Paylasim 20 Paylagim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipc¢i Artisi Ayhk Takipc¢i Artisi

-59 -358 -1.879
%-0,05 3 %-0,30 - %-1,58
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117.405 takipgi sayisi ile (Boomsocial, 2020) K2 kadi dogum doktorunun
paylasim verileri incelendiginde -1 Kasim — 31 Aralik- kasim ay1 gonderi sayis1 17
olurken aralik aymda 20 paylasim yapmus, iki ay siiresince toplam paylasimimn 37
oldugu gozlemlenmistir. Kadin dogum doktoru olmasi sebebiyle takipgilerinin daha
cok kadinlar oldugu goriilmektedir.

Paylasim igerikleri etik kategorisinde incelendiginde ameliyat an1 videolar1 ve
bebeklerin dogum anlarinin video seklinde paylasildigi goriilmiistiir. Ameliyat
sirasinda Instagram’daki takipgilerine bir takim saglik bilgileri verdigi goriilmiistiir.
Paylasilan videolar rahatsizlik olusturabilecek sekilde kanli ve mahremiyetin oldukg¢a
ithlal edildigi goriintiilerden olusmaktadir. Yorumlarda ise bazi takipgiler bu
durumdan rahatsiz olduklarni belli edecek sekillerde ‘‘Cok ayrintili gdsteriliyor.”’
seklindeki yorumlarla ¢ok fazla elestiri aldigi goriilmektedir. Bu da yeniliklerin
yayilmasi teorisinde yer alan dnciiler kategorisine girmektedir. Onciiler, belirli riskler
alarak bagka Orneklerinin olmamasindan dolay1 her tiirlii paylasimi yaptigi, sosyal
medya ortaminda belirli riskler alarak paylagimlar yaptigi1 saptanmastir.

Takipeileri ile iletisim kurdugu, sorular sorarak ve yoruma agik olacak
sekillerde saglik ile ilgili bilgiler paylasmis oldugu saptanmistir. Kist ve tiimor gibi
insanlarin gormek istemeyecekleri hastaliklar1 acik bir sekilde gosterdigi i¢in
takipgilerinin giinden giine distiigii saptanmustir. Giinliik olarak 59 takipgi
kaybederken haftalik 358 kisiyi, aylik olarak da 1.879 takip¢i kaybetmektedir.
Buradan doktorun sosyal medyayi etkili bir sekilde kullandigi s6ylenebilir fakat
yanlis bir sekilde yonettigi, takipcilerinden gelen hi¢cbir yorumu dikkate almadigi,

cevap vermedigi, takipgileri ile iletisime gegmedigi goriilmektedir.
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Tablo 7: igerik Analizi Yapilan Ugiincii Doktorun Genel Bilgileri

3.KADIN DOGUM DOKTORU K3

Cinsiyet Takipgi Sayisi Takip Ettigi
Kadin 1.363.741 1.333
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
29 Paylasim 17 Paylasim 12 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipg¢i Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

621 -3.006 -23.517
%0,05 < %-0,22 - %-1,70

1.363.741 takipgi sayisi ile Instagram’da en ¢ok takip edilen kadin dogum
doktoru (Boomsocial, 2020) K3 verilerine gore kasim ay1 gonderi sayist 17, aralik
ayr gonderi sayis1 ise 12°dir, iki aym toplam gonderi sayisinin ise 29 oldugu
goriilmiistiir. Paylagim igerikleri incelendiginde ise c¢ok fazla reklam yapildigi
gOriilmiistiir, bu reklamlar sadece saglik alaniyla alakali degil tekstil (anne, bebek
kombin kiyafetleri) ve ziiccaciye (mutfak esyalari, ev esyalarr) gibi {iriin reklamlar
yaptig1 goOriilmiistiir. Takipgi sayisinin ¢ok fazla olmasi nedeniyle ayrica anne
adaylarmm takip ettigi doktor hesabi olmasi nedeniyle, annelerin tercih edecegi
iirtinlerin reklamini yapmaktadir.

Paylagim igerikleri etik ihlaller kategorisinde incelendiginde, hastalarin
goriintiilerinin paylasildigi goriilmektedir. Bu goriintiiler de dogum yapan kadinlarin
dogum goriintiilerinden olusmaktadir. Ayrica hastalarin doktora memnuniyetleri ve
tesekkiirlerini  video seklinde paylastiklar;, doktorun reklamimi yaptiklari
goriilmektedir. Yeni dogan bebeklerin yiizleri ve cinsel organlarmin acik bir sekilde
goriildiigii video ve fotograflarinin paylasiyor olmasi noktasi da etik ihlal yapildigmi
gostermektedir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan onciiler kategorisine

girmektedir. Onciiler, belirli riskler alarak bagka orneklerinin olmamasindan dolay1
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her tiirlii paylasim yaptigi, sosyal medya ortaminda belirli riskler aldig1 saptanmastir.
Ozellikle etik noktasinda, bebeklerin &zel goriintiilerinin ve ameliyathane
mahremiyetinin olmamasi nedeniyle riskli paylagimlar oldugu sdylenebilir. Tim
bunlarin yaninda paylasimlar1 kendi 6zel hayati, ailesi ile olan goriintiileri, kadin
hastaliklar1 alanina ait verilen birtakim bilgilendirmelerden olugmaktadir.

Doktorun takipgi sayisini arttirmaya yonelik olarak yapmis oldugu
paylasimlar dogrultusunda giinliik takip¢i sayis1t 621 artarken ayni zamanda haftalik
olarak 3.006 takip¢i kaybetmektedir, aylik olarak da 23.517 takip¢i kaybetmektedir.
Mesleki ve 6zel hayatin birbirine fazlaca gegmesi kafa karisikligina yol agtig1 gibi bu

durumun takipgi kaybetmesine de neden oldugu saptanmustir.

Tablo 8: Igerik Analizi Yapilan Dérdiincii Doktorun Genel Bilgileri

4.Estetik plastik Cerrahi Doktoru E1

Cinsiyet Takipci Sayisi Takip Ettigi
Erkek 42.742 437
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Arahk Ay1 Gonderi
Sayis1 Sayis1
64 Paylasim 36 Paylasim 28 Paylagim

Giinliik Takip¢i Artisi Haftahk Takipg¢i Artisi Ayhk Takipc¢i Artisi

-33 -174 213
%-0,08- %-0,41 - 90,50 M

42.742 takip¢i sayis1 ile (Boomsocial, 2020) E1 estetik plastik cerrahi
doktorunun -1 Kasim - 31Aralik - verileri incelendiginde, kasim ayinda 36 paylasim,
aralik ayinda 28 paylagim yapilmus, iki ayin toplaminda ise 64 paylasim yapilmistur.

Paylagim igerikleri etik Kkategorisinde incelendiginde doktorun yogun bir
sekilde indirim, reklam, promosyon, ¢ekilisler gibi paylagimlar yaptig1 saptanmaistir.

Doktorlarin Instagram ortaminda bu tarz paylasimlar yapmasi etik degildir. Bu da
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yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan Onciiler kategorisine girmektedir.
Onciilerin, belirli riskler alarak baska &rneklerinin olmamasindan dolay1 her tiirlii
paylasim yaptig1 sosyal medya ortaminda belirli riskler aldig1 saptanmistir. Ozellikle
etik noktasinda, doktorlarin haksiz rekabete neden olacak paylasimlar yapiyor olmasi
nedeniyle riskli paylasimlar oldugu s6ylenebilir.

Ayrica estetik trendleri ve estetik ameliyatlar1 hakkinda birtakim bilgiler
paylasildig goriilmiistiir. Paylagimlarin altina gelen yorumlarda ise sahte hesaplardan
gelen, satin alinmig yorumlar oldugu gézlemlenmistir. Kisa ve yalin ciimlelerden
olusan herhangi bir insan ismine sahip olmayan kullanici hesaplarindan gelen
yorumlarin sahte yorumlar olduklar1 gdzlemlenmistir. Icerikler incelendiginde
reklam paylasimlarmin, uzman reklamcilar tarafindan hazirlandig1 tasarimcilarla
caligildig1 gozlenmistir. Cekilisler ve reklamlar sayesinde aylik takipgisi 213 artiyor
olsa da ¢ekilisler ve promosyonlar sonucunda giinliik 33 takip¢i kaybederken haftalik

olarak 174 takipe¢i kaybettigi gozlemlenmistir.

Tablo 9: igerik Analizi Yapilan Besinci Doktorun Genel Bilgileri

5.Estetik Cerrahi Profesori E2

Cinsiyet Takipci Sayis1 Takip Ettigi
Erkek 22.738 922
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayis1 Sayis1
17 Paylagim 9 Paylagim 8 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipc¢i Artis Ayhk Takipc¢i Artisi

5 18 1.510
20,02 %0,08 M~ %7,11 -
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22.738 takipgi sayist ile (Boomsocial, 2020) E2 estetik cerrahi profesoriiniin
verileri -1 Kasim- 31 Aralik - paylasimlar1 incelenmistir. Kasim ayinda 9 paylasim,
aralik ayinda 8 paylasim, iki aym toplaminda 17 paylagim yapildigi gozlemlenmistir.

Paylasim igerikleri incelendiginde ise yogun bir sekilde reklam yapildigi
goriilmiistiir. Reklamlar tinlii kullanimi ile gergeklestirilmistir, tinli kullaniminin
doktorlar arasinda haksiz rekabet ve miisteri kazanmaya yonelik paylasimlar oldugu
gorilmistiir. Paylasimlar etik ihlaller kategorisinde incelendiginde hastalarin
ameliyat goriintiileri, videolari, hastalarmm Oncesi ve sonrasi fotograflari, estetik
ameliyat1 teknikleri ve bilgilerin verilmesi gibi igeriklerin paylasildigi goriilmistiir.
Ayrica ameliyat aninda c¢ekilen videolarda doktorun hem hasta hakkinda hem
ameliyat hakkinda birtakim bilgiler paylastigi goriilmektedir. Hastalarin bilinci
kapali bir sekilde ameliyathane ortaminda kendileri hakkinda verilen bilgileri ve
kendi ameliyat gorintiileri ile Instagram’da Kkarsilasabilmektedirler. Bu da
yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan Onciiler kategorisine girmektedir.
Onciilerin, belirli riskler alarak baska drneklerinin olmamasindan dolay: her tiirlii
paylasim yaptig1 sosyal medya ortaminda belirli riskler aldig1 saptanmistir. Ozellikle
etik noktasinda, ameliyathane mahremiyetinin olmamasi ve reklama yonelik
paylasimlar nedeniyle riskli paylasimlar oldugu sdylenebilir.

Paylasimlar incelenirken gonderilerin doktor tarafindan degil sosyal medya
uzmani bir kisi tarafindan yonetildigi gozlemlenmektedir. Doktorun iinliilerle olan
paylasimlar1 nedeniyle giinliik olarak 5 takip¢i, haftalik 18, aylik 1.510 takipgisinin
arttig1 goriilmiistiir. Unliilerle olan gonderilerin begeni sayilarina ve paylasimlara
gelen yorum sayilarma bakildiginda takipgi sayisinin neden arttigi sonucunu

vermektedir.
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Tablo 10: Icerik Analizi Yapilan Altinci Doktorun Genel Bilgileri

6.Estetik Plastik ve Rekonstriiktif Cerrahi Uzmani E3

Cinsiyet Takipgi Sayisi Takip Ettigi
Erkek 38.632 1.142
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
38 Paylasim 19 Paylasim 19 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipg¢i Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

11 111 228
90,03 M- %60,29 - %0,59 -

38.632 takip¢i sayisi ile (Boomsocial, 2020) E3 estetik plastik ve
rekonstriiktif cerrahi uzmaninin -1 Kasim - 31 Aralik- paylasimlar1 incelendiginde,
kasim ayinda 19 paylasim, aralik aymnda 19 paylasim toplamda iki ay siiresi
icerisinde 38 paylasim yaptig1 saptanmistir. Paylasim igeriklerinin genellikle esprili
bir dil ile paylasilan saglik bilgileri oldugu saptanmistir. Takipgilerden gelen geri
donit ise bu paylasimlarin altinda esprilere giilmektir.

Paylasimlarin icerikleri etik ihlaller kategorisinde incelendiginde ¢ogunlukla
hastalarin ameliyat sonrasi fotograflari, hastalarin ameliyat sonras1 doktora tesekkiir
paylasimlari, hastalarin ameliyat sonrast muayene videolar1 seklindedir. Ayrica
hastalarin i¢ ¢camasirlar1 ile muayene edildikleri anlarin goriintiilerinin paylasildig:
gézlemlenmistir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan Onciiler
kategorisine girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska &rneklerinin
olmamasindan dolayr her tiirlii paylasim yaptigi sosyal medya ortaminda belirli
riskler aldigi saptanmustir. Ozellikle etik noktasinda, hastalarm muayene
goriintiilerinin paylasiliyor olmasi nedeniyle riskli paylagimlar oldugu sdylenebilir.

Hastalar ameliyatlar1 sonrasinda doktora tesekkiir videosu ¢ekmektedirler.

Ayrica ameliyatlarinin sonrasinda nasil goriindiiklerini gosterdikleri, ameliyat
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siireglerini  anlattiklar1 ~ videolar1 ~ doktorun kendi hesabinda paylastiklart
goriilmektedir. Bu paylagimlar dogrultusunda giinliik olarak 11 takipe¢i, haftalik 111,

aylik ise 228 takip¢i kazanmustir.

Tablo 11: icerik Analizi Yapilan Yedinci Doktorun Genel Bilgileri

7.Dis Hekimi D1
Cinsiyet Takipgi Sayisi Takip Ettigi
Erkek 20.506 4.865
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
65 Paylasim 33 Paylasim 32 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahik Takipg¢i Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

2 8 17
20,02 - %0,07 M~ %0,15 -

20.506 takipgi sayisi ile (Boomsocial, 2020) D1 dis hekiminin 2019 yili
Kasim ayinda 33, Aralik ayinda 32 paylasim yaptig1 goriilmistiir, iki aymn
toplaminda ise 65 paylasim yapmistir. Dis doktorlarmin diger doktorlara gore daha
az takipgisi oldugu goézlenmistir. Instagram’da dis paylasimlar1 gormek istemeyen
insanlar dis doktorlarmi takip etmemektedirler.

Paylasim igerikleri incelendiginde bazi hastalarin dis fotograflarini
paylasirken sadece dislerini paylastig1 goriilmiistiir. Ozel giinlerde giiniin anlam ve
Onemine uygun paylasim yaptigi, 6zel hayati ile ilgili herhangi bir paylasimda
bulunmadig1 tespit edilmistir. Paylasimlarin igerikleri etik ihlaller kategorisinde
incelendiginde c¢ogunlukla hastanin Oykiisiiniin paylasildigi goriilmiistiir. Hastaya

uygulanan tiim islemler konusunda bilgi verildigi tespit edilmistir. Ayrica bu
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paylasim yapilirken hastasmin videosu ¢ekildigi goriilmektedir. Bu da yeniliklerin
yayilmas: teorisinde yer alan Onciiler kategorisine girmektedir. Onciilerin, belirli
riskler alarak bagka Orneklerinin olmamasindan dolay1 her tiirlii paylasim yaptigi
sosyal medya ortaminda belirli riskler aldig1 saptanmistir. Ozellikle etik noktasinda,
hastanin saglik Oykiisiinii paylasiyor olmasi nedeniyle riskli paylasimlar oldugu
sOylenebilir. Tiim bu paylasimlarin sonucunda giinliik olarak 2, haftalik 8, aylik 17

takipg¢isinin arttig1 goriilmiistiir.

Tablo 12: Icerik Analizi Yapilan Sekizinci Doktorun Genel Bilgileri

8.Dis Hekimi D2
Cinsiyet Takipci Sayisi Takip Ettigi
Erkek 182.435 0
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Arahk Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
18 Paylasim 9 Paylasim 9 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipci Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

43 51 1.270
%0,02 < %-0,03 960,70 M

182.435 takipgi sayisiyla (Boomsocial, 2020) D2 dis hekiminin 2019 yili
icerisinde -1 Kasim - 31 Aralik —verileri incelendiginde kasim ay1 9, aralik ay1 9
paylasim olmak tizere toplamda 18 paylasim yaptig1 goriilmiistiir.

Paylasimlar icerik olarak incelendiginde genellikle dis ile alakal
yapilabilecek tiim tedavi yoOntemlerini agiklamali olacak sekilde video olarak
paylasmaktadir. Sosyal medyay1 aktif olarak yonetmese de takipgileri ile etkili
iletisim  kuruldugu goézlemlenmistir. Paylasimlar etik ihlaller kategorisinde
incelendiginde ise iinlii kullanimmnin yogun bir sekilde kullanildigi goriilmiistiir.

Paylagimlara gelen yorumlar incelendiginde takipgiler ise en ¢ok fiyat bilgisi
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sorduklar1 goriilmiistiir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan Onciiler
kategorisine girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska &rneklerinin
olmamasindan dolayr her tiirlii paylasim yaptigi sosyal medya ortaminda belirli
riskler aldig1 saptanmistir. Ozellikle etik noktasinda, haksiz rekabete yol acacak
paylasimlar olmas1 nedeniyle riskli paylagimlar oldugu sdylenebilir.

Doktorun ¢ok aktif bir sekilde Instagram’i kullanmadigi goriilmiistiir,
paylasim sayisi olarak goriilmektedir. Giinliik olarak 43 takip¢i kazanmis olsa da
haftada ortalama 51 takipg¢i kaybetmektedir, tinlii kullaniminin etkisiyle beraber aylik

olarak 1.270 takipgi artmistir.

Tablo 13: Ierik Analizi Yapilan Dokuzuncu Doktorun Genel Bilgileri

9.Dis Hekimi D3
Cinsiyet Takipci Sayisi Takip Ettigi
Erkek 115.691 4.593
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Arahk Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
13 Paylagim 8 Paylasim 5 Paylagim

Giinliik Takip¢i Artisi Haftahk Takipg¢i Artisi Ayhk Takipc¢i Artisi

-1.158 -681 9.694
%-0,99 %-0,59 969,15 <M

115.691 takipgi sayist ile (Boomsocial, 2020) D3 dis hekiminin 2019 yili
Kasim ve Aralik ay1 paylagimlarina gore kasim ayinda 8, aralik ayinda 5, toplamda
ise 13 paylasim yaptig1 goriilmiistiir.

Paylagimlar icerik olarak incelendiginde hem saglik bilgilerinin yer aldig:
hem de kendi 6zel yasantisindan goriintiilerinin yer aldig1 olduk¢a az paylasim

yaptig1 saptanmis doktor hesabi oldugu goriilmiistiir. Paylagimlar etik ihlaller
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kategorisinde incelendiginde hastanin gdriintiilerini sanstirleyerek paylasildig:
gorlilmiistiir. Paylagimlarm  reklam igerigi olarak incelemesi yapildiginda
hastane/kurum reklami yapildigi saptanmigtir. Paylagimlara gelen yorumlar
incelendiginde ise genellikle doktora kars1 yapilan iltifatlar oldugu goriilmiistiir.

Tiim bu paylasimlarin sonucunda az gonderi paylasmasi nedeniyle giinliik
olarak 1.158 takipci kaybederken haftalik 681 takipg¢i kaybetmektedir bunun tam
tersi ise aylik olarak 9.694 takip¢i kazanmaktadir. Aylik olarak hizli takipgi artisi
goriiliiyor olmasi, giinliikk olarak ise yiiksek sayida takipgiyi bir anda kaybetmesi,
gercek kullanicilarin takip etmedigi sahte olarak takipg¢i satin alindigi sonucunu
vermektedir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan oOnciiler kategorisine
girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska 6rneklerinin olmamasindan dolay1

her tiirlii paylasim yaptig1 sosyal medya ortaminda belirli riskler aldig1 saptanmustir.

Tablo 14: igerik Analizi Yapilan Onuncu Doktorun Genel Bilgileri

10.Diyabet Cerrahi/ Genel Cerrahi G1

Cinsiyet Takipci Sayisi Takip Ettigi
Erkek 53.337 4517
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Arahk Ay1 Gonderi
Sayis1 Sayis1
107 Paylasim 47 Paylagim 60 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipci Artisi Ayhk Takipc¢i Artisi

0 24 -6
%0,00 %0,05 M- %-0,01 0

53.337 takipgi sayisi ile (Boomsocial, 2020) G1 diyabet cerrahi doktorunun
2019 yili Kasim ve Aralik ay1 boyunca yapmis oldugu paylasimlar incelendiginde

kasim aymnda 47, aralik aymnda 60, iki aym toplaminda ise 107 paylasim yaptigi
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saptanmistir. Doktorun giin icerisinde oldukga fazla paylasim yaptig1 goriilmektedir,
bu durumda sosyal medyada siirekli aktif oldugunu gostermektedir.

Paylagimlar igerik olarak incelendiginde diyabet cerrahisi alaninda her tiirlii
saglik bilgisi paylasilmaktadir, ameliyatlar hakkinda ve hastaliklar hakkinda bir¢ok
bilgi verildigi goriilmiistiir. Reklam igerigi olarak incelendiginde ise hastane/klinik
oldugu saptanmustir. Paylasimlar etik ihlaller kategorisinde incelendiginde hastalarin
tim saghk bilgilerinin verildigini, hastalarm Oykiilerinin paylasildigini, hastalarin
oncesi sonrast goriintiilerinin paylasildigini, ayrica hastalarin doktora tesekkiir
videolarinin paylasildigi, hastalarin kendi hastalik siireclerini kendileri paylastiklar1
paylagimlar goriilmiistiir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan onciiler
kategorisine girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska orneklerinin
olmamasindan dolay1 her tirlii paylasim yaptigr sosyal medya ortaminda belirli
riskler aldig1 saptanmustir. Ozellikle etik noktasinda, hastalarmin dykiilerinin
paylasilmasi, 6ncesi sonrasi fotograflarinin paylasilmasi nedeniyle riskli paylagimlar
oldugu sdylenebilir. Yorum igerikleri incelendiginde ise en ¢ok doktora iltifat
edildigi saptanmistir. Tiim bu paylasim siirecinden sonra giinliik olarak takipg¢i sayis1
artmazken haftalik olarak 24 takip¢i artmaktadir aylik olarak ise 6 takipgi

kaybetmektedir.
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Tablo 15: Icerik Analizi Yapilan On Birinci Doktorun Genel Bilgileri

11.Diyabet Cerrahi/ Genel Cerrahi G2

Cinsiyet Takipgi Sayisi Takip Ettigi
Erkek 87.505 292
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
48 Paylasim 34 Paylasim 14 Paylasim

Giinliik Takipci Artisi Haftahk Takipg¢i Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

-314 -2.012 0
%-0,43 - %-2,34 - %0,00

87.505 takipgi sayist ile (Boomsocial, 2020) G2 diyabet cerrahi doktorunun
2019 yili Kasim ve Aralik ay1 boyunca yapmis oldugu paylasimlar kasim ayinda 34,
aralik aymnda 14 toplamda ise 48 olarak saptanmistir. Paylagimlar igerik olarak
incelendiginde gilinliik hayatina dair 6zel igerikleri paylastigi saptanmistir.

Paylagimlar etik ihlal kategorisinde incelendiginde hastalarin ameliyat sonrasi
hallerini, kendilerinin anlattiklar1 videolarla paylasilmig, ayrica hastalarin Oncesi
sonras1 gorlntiilerinin birlikte paylasildigi paylasimlarin altinda hastalarin dykiilerine
yer verilmis oldugu goriilmiistiir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer alan
onciiler kategorisine girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska drneklerinin
olmamasindan dolay1 her tirlii paylasim yaptig1 sosyal medya ortaminda belirli
riskler aldig1 saptanmustir. Ozellikle etik noktasnda hastalarm  Sykiilerinin
paylasilmasi, Oncesi sonrast goriintiilerinin olmasi1 nedeniyle riskli paylasimlar

oldugu soylenebilir.

Paylasimlarin  reklam igerikleri incelendiginde ise  hastane/klinik

reklamlarmin olduk¢a fazla yapildigi saptanmistir. Paylagimlara gelen yorum
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iceriklerinin ise doktora iltifat olarak yapildigi saptanmistir. Tim paylasimlarin
sonucunda etkilesim incelendiginde giinliikk olarak 314, haftalk 2.012 takipgi

kaybetmektedir, aylik olaraksa takipgi kazanamamaktadir.

Tablo 16: icerik Analizi Yapilan On Ikinci Doktorun Genel Bilgileri

12.Diyabet Cerrahi/ Genel Cerrahi G3

Cinsiyet Takipgi Sayisi Takip Ettigi
Erkek 35.004 1.284
Toplam Gonderi Sayisi Kasim Ay1 Gonderi Aralik Ay1 Gonderi
Sayisi Sayisi
65 Paylagim 31 Paylagim 34 Paylagim

Giinliik Takipci Artisi Haftalik Takipg¢i Artisi Ayhk Takipg¢i Artisi

0 -1 5
90,00 %-0,06 9%0,28-M

35.004 takipgi sayisi ile (Boomsocial, 2020) G3 genel cerrahi doktorunun
2019 yili Kasim ve Aralik ay1 boyunca yapmis oldugu paylasimlar kasim ayinda 31,
aralik ayinda 34, toplamda ise 65 paylasim oldugu saptanmistir. Paylasim icerik
olarak incelendiginde ise paylasimlarin ¢ogunun takipgilerini bilgilendirmeye
yonelik saglik bilgilerini kapsadigi goriilmektedir.

Paylagimlar etik ihlal kategorisinde incelendiginde ise hastalarin ameliyatlar1
sonrasinda kendileri bu siireci nasil atlattilar, neler yasadilar gibi saglik bilgilerini
kendileri video seklinde paylagsmaktadir. Bu da yeniliklerin yayilmasi teorisinde yer
alan onciiler kategorisine girmektedir. Onciilerin, belirli riskler alarak baska
orneklerinin olmamasimdan dolay1 her tiirlii paylagim yaptig1 sosyal medya ortaminda
belirli riskler aldigi saptanmustir. Ozellikle etik noktasinda, hastalarin ameliyat
sonrasit durumlarmin Oneri maiyetinde paylasilmas: nedeniyle riskli paylasimlar

oldugu soylenebilir.
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Paylagimlar reklam icerigi olarak incelendiginde hastane/klinik reklami
yaptig1 saptanmistir. Paylasimlara gelen yorumlarda ise doktora iltifat edildigi
gorilmistir.

Bu paylasimlarin neticesinde etkilesim oranlarina bakildiginda giinliik olarak
takipgi sayis1 artmazken, haftalik 1 takipgi kaybetmektedir, aylik olarak ise 5 takipgi
kazanmaktadir.

7.1 Bulgular

Arastrmanm bu kisminda arastirma sonucunda elde edilen verilere ait
bulgulara yer verilmistir.

Arastirma kapsamindaki doktorlarin demografik 6zelliklerine ait bulgular

asagidaki tablolarda verilmistir.

Tablo 17: Doktorlarin Branslarina Gére Dagilimlari

Brans N %

Dogum 3 25,0
Plastik Cerrahisi 3 25,0
Dis Hekimi 3 25,0
Diyabet Cerrahisi 3 25,0
Toplam 12 100

Arastirma kapsaminda incelenen toplam 12 doktorun %25’inin branslarinin
dogum, %?25’inin plastik cerrahisi, %25’inin dis hekimi ve %25’inin diyabet

cerrahisi oldugu belirlenmistir.
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Tablo 18: Doktorlarin Cinsiyetlerine Goére Dagilimlari

Cinsiyet N %

Kadin 3 25,0
Erkek 9 75,0
Toplam 12 100

Arastirma kapsaminda incelenen toplam 12 doktorun %25’inin kadin oldugu

belirlenirken %75’inin ise erkek oldugu belirlenmistir.

Tablo 19: Doktorlarmn Branslarma Gore Yaymladiklar1 Igerik Sayilarina Ait
Dagilimlari

Bransg F %

Dogum 166 27,7
Plastik Cerrahi 119 19,8
Dis Hekimi 95 15,8
Diyabet Cerrahisi 220 36,7
Toplam 600 100

Arastirma kapsaminda incelenen toplam 12 doktorun 600 igerik yayinladigi
belirlenmistir. Toplam 600 yaymlanan igerigin %27,7’si dogum, %19,8’1 plastik
cerrahisi, %15,8’1 dis hekimi ve %36,7’si diyabet cerrahisi bransindaki doktorlar
tarafindan yayinlandigi belirlenmistir. En yiiksek diizeyde igerik yayinlayanlarin
diyabet cerrahisi bransindaki doktorlar oldugu belirlenirken en az sayida igerigi

yayinlayanlarin ise dis hekimi bransindaki doktorlar oldugu belirlenmistir.

Tablo 20: Yayinlanan Icerik Tiiriine Ait Bulgular

Icerik Tiirii F %

Video 265 44,2
Fotograf 335 55,8
Toplam 600 100
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Aragtirma kapsaminda incelenen toplam 12 doktorun yayimnladigi 600 igerik
incelendiginde iceriklerin %44,2’sinin video seklinde, %55,8’inin ise fotograf

seklinde yaymlandigi belirlenmistir.

Tablo 21: Branglar1 ile Yaymladiklar1 Igerik Tiiriiniin Karsilastirilmasma Ait
Bulgular

Icerik Tiirii

Brang Video Fotograf Toplam
. 94 72 166
ogum 56,60 43,40 100
_ ) 57 62 119
Plastik Cerrahi 47,90 52,10 100
. . . 34 61 95
Dis Hekimi 35,80 64,20 100
) — 80 140 220
Diyabet Cerrahisi 36,40 63,60 100

#Satira gore ylizde alinmustir.
X?=19,259; sd=3; p=0,001

H;: Doktorlarin branslari ile yaymladiklar1 i¢erik tiiriiniin arasinda anlamli bir
iliski vardir.

Arastrma kapsaminda incelenen 600 igerigin tiirii ile paylasimi yapan
doktorlarin  branslar1 arasindaki iliskinin incelenmesi i¢in ki-kare analizi
kullanilmistir. Yapilan ki-kare analizi sonucuna gore doktorlarin branglar1 ile
yaptiklar1 paylasimin icerik tiirli arasinda istatistiksel olarak %99 giiven diizeyinde
anlamli bir iliski oldugu belirlendiginden (X2:19,259; sd=3; p=0,001<0.01) H;
hipotezi kabul edilmistir. Dogum brans1 doktorlarin genellikle %56,6 orani ile video
icerigi yayinladiklar1 belirlenirken, plastik cerrahi bransi doktorlarin genellikle
%52,1 orani ile fotograf, dis hekimi bransi doktorlarin genellikle %64,2 orani ile
fotograf ve diyabet cerrahi bransi doktorlarin genellikle %63,6 orani ile fotograf

icerigi yaymladiklar: belirlenmistir.
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Tablo 22: Yaynlanan Paylasimdaki Reklam igerigine Ait Bulgular

Reklam Icerigi F %

Uriin Reklam1 28 4,7
Hastane/Klinik Reklami 236 39,3
Sahsi Reklam 234 39,0
Bagka bir Instagram hesabinin reklami 91 15,2
Diger 11 1,8
Toplam 600 100

Aragtirma kapsammda toplam 12 doktorun yaymladigt 600 igerik
incelendiginde yaymlanan igeriklerin %4,7’sinin {irtin reklami, %39,3’{linlin
hastane/klinik reklami, %39’unun sahsi reklam, %15,2’sinin baska bir Instagram
hesabinin reklami oldugu ve %1,8’inin diger reklam icerigi oldugu belirlenmistir.
Diger reklam icerigi arastirma kapsaminda incelenen 600 gonderideki reklam icerigi
kategorisine dahil edilemeyen, doktorlarin giinliik olarak paylasimda bulunduklari
herhangi bir konu ile ilgilidir. Bu paylasimlar genellikle mizah, giiniin anlam ve

onemine uygun olacak sekilde 6zel giinlerin kutlandig1 diger igeriklerdir.
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Tablo 23: Doktorlarm Branslar1 ile Yaymladiklar1 Paylasimdaki Reklam Igeriginin
Karsilagtirilmasina Ait Bulgular

Paylasimdaki Reklam Icerigi

Uriin Hastane/Klinik Sahs1 Baska Bir .
Reklami Reklami Reklam Instagram Diger  Toplam
Bransg Hesabinin Reklami

Dogum 14 22 106 19 5 166

8,40 13,30 63,90 11,40 3,00 1000
Plastik 10 44 45 18 2 119
Cerrahi 8,40 37,00 37,80 15,10 1,70 1000
Dis Hekimi 2 50 37 5 1 95

2,10 52,60 38,90 5,30 1,10 1000
Diyabet 2 120 46 49 3 220
Cerrahisi 0,90 54,50 20,90 22,30 1,40 1000

#Satira gore ylizde alimustir.
X?=124,327; sd=12; p=0,001

Hy: Doktorlarin branslar1 ile yayinladiklar1 paylasimdaki reklam igerigi
arasinda anlamli bir iliski vardir.

Arastirma kapsaminda incelenen 600 igerigin reklam icerigi ile paylagimi
yapan doktorlarin branglar1 arasindaki iliskinin incelenmesi i¢in ki-kare analizi
kullanilmistir. Yapilan ki-kare analizi sonucuna gore doktorlarin branglar1 ile
yaptiklar1 paylasimdaki reklam icerigi arasinda istatistiksel olarak %99 giiven
diizeyinde anlamli bir iliski oldugu belirlendiginden (X?=124,327; sd=12; p=0,001)
H hipotezi kabul edilmistir. Dogum brans1 doktorlarin genellikle %63.,9 orani ile
sahsi reklamlar paylastiklar1 belirlenirken plastik cerrahi brans1 doktorlarin genellikle
%37,8 oran1 sahsi reklam ve %37 orani ile hastane/klinik reklamlar1 paylastiklari,
dis hekimi brans1 doktorlarin genellikle %52,6 orami ile hastane/klinik reklami
paylastiklar1 ve diyabet cerrahi bransi doktorlarinin da genellikle %54,5 orani ile

hastane/klinik reklamlar1 paylastiklar1 belirlenmistir.
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Tablo 24: Yaymlanan Paylasimdaki Kisisel Verilerin Paylasilmasina Ait Bulgular

Kisisel Verilerin Paylasilmasi F %

Hastanin saglik oykiisii 60 10,0
Hastanin saglik gegmisi 22 3,7
Hastanin sikayetleri 40 6,7
Hastanin kisisel bilgileri 6 1,0
Hastanin tetkik sonuglari 59 9,8
Diger 413 68,8
Toplam 600 100

Arastirma kapsamimnda toplam 12 doktorun yaymladigi 600 igerik
incelendiginde yaymlanan igeriklerin %10’u hastanin saglik Oykisiinii, %3,7’s1
hastanin saglik geg¢misini, %6,7’si hastanin sikayetlerini, %1°1 hastanin kisisel
bilgilerini, %9,81 hastanin tetkik sonug¢larmi paylasirken %68,8’1 diger kisisel veriler
hakkinda paylagim yaptiklar1 belirlenmistir. Diger kategorisinde yer alan 413

paylasimda kisisel verilerin paylasilmadigi goriilmiistiir.

Tablo 25: Doktorlarin Branglar1 ile Yaymlanan Paylasimdaki Kisisel Verilerin
Paylasilmasmin Karsilastirilmasina Ait Bulgular

Kisisel Verilerin Paylasilmasi

Hastanin  Hastanin Hastanin Hastanin Hastapm
Brang Saglk Saglik avetleri Kisisel Tetkik Diger  Toplam
yeni Oykiisi  Gegmisi Sikayetleri Bilgileri Sonuglari
Dogum 4 1 0 5 35 121 166
2,40 0,60 0,00 3,00 21,10 72,90 1000
Plastik 7 9 3 0 2 98 119
Cerrahi 5,90 7,60 2,50 0,00 1,70 82,40 1000
Dis 10 2 22 1 2 58 95
Hekimi 10,50 2,10 23,20 1,10 2,10 61,10 1000
Diyabet 39 10 15 0 20 136 220
Cerrahisi 17,70 4,50 6,80 0,00 9,10 61,80 1000

#Satira gore ylizde alinmustr.
X?=139,298; sd=15; p=0,001

Hs: Doktorlarin branglar1 ile yaymladiklar1 paylagimdaki kisisel verilerin
paylasilmasi arasinda anlamli bir iligki vardir.
Arastirma kapsaminda incelenen 600 igerikteki paylasilan kisisel veriler ile

paylasimi yapan doktorlarin branslar1 arasindaki iligkinin incelenmesi i¢in ki-kare
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analizi kullanilmigtir. Yapilan ki-kare analizi sonucuna gore doktorlarin branslari ile
yaptiklar1 paylasimdaki kigisel veriler arasinda istatistiksel olarak %99 giiven
diizeyinde anlamli bir iliski oldugu belirlendiginden (X?=139,298; sd=15; p=0,001)
Hs hipotezi kabul edilmistir. Dogum bransi doktorlarin genellikle %72,9 orani ile
diger kisisel veriler paylastig1 belirlenirken plastik cerrahi bransi doktorlarmnda bu
oran %82,4, dis hekimi brans doktorlarinda bu oran %61,1 ve diyabet cerrahi bransi

doktorlarinda oranin %61,8 oldugu belirlenmistir.

Tablo 26: Yayinlanan Paylasimdaki Yorum Iceriklerine Ait Bulgular

Yorum icerikleri F %

Soru 128 21,3
Elestiri 14 2,3
Tebrik 43 7,2
Reklam 10 1,7
Emoji 46 7,7
Kendi deneyimini paylasma 55 9,2
Dua 39 6,5
Bir baskasini yoruma etiketleme 42 7,0
Doktora iltifat 145 24,2
Diger 78 13

Toplam 600 100

Arastrma kapsaminda toplam 12 doktorun yaymladigi 600 icerik
incelendiginde yaymlanan igeriklerdeki yorumlarin %21,3’liniin soru igerikli,
%2,3’liniin elestiri icerikli, %7,2’sinin tebrik igerikli, %1,7’sinin reklam, %7,7’sinin
emoji, %9,2’sinin kendi deneyimini paylasma, %6,5’inin dua, %7’sinin bir bagkasini
yoruma etiketleme, %24,2’sinin doktora iltifat igerikliyken %13 tiniin diger
iceriklerden olustugu goriilmektedir. Doktorlara gelen diger yorum igerikleri, sahte
hesaplardan atilan tamamen igerikteki konudan bagimsiz bir sekilde gelen

yorumlardir.
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Tablo 27: Doktorlarm Branslari ile Yaymlanan Paylasimdaki Yorum Igeriklerinin
Karsilagtirilmasina Ait Bulgular

Brang
Yorum Icerikleri Dogum  Plastik Cerrahi  Dis Hekimi  Diyabet Cerrahisi
Sor 36 32 7 53
21,70 26,90 7.40 24.10
. 6 4 2 2
Elegtiri 3.60 3.40 2.10 0.90
) 3 8 0 32
Tebrik 1,80 6,70 0,00 14,50
3 1 2 4
Reklam 1.80 0.80 2.10 1.80
Emoi 15 12 9 10
) 9,00 10,10 9,50 4,50
Kend denevimmin oavl 24 0 3 28
endail eneylmlnl pay asma 14,50 0,00 3,20 12770
e 26 2 0 11
15,70 1,70 0,00 5,00
. . 25 6 0 11
Bir bagkasini yoruma etiketleme 1510 5.00 0.00 5.00
— 26 53 8 58
Doktora iltifat 1570 424,50 8.40 26,40
. 2 1 64 11
1ger 1,20 0,80 67,40 5,00
Toolam 166 119 95 220
P 1000 1000 1000 1000

#Siituna gore yiizde alinmistir.
X?=423,295; sd=27; p=0,001

H4: Doktorlarin branslar1 ile yaymladiklar1 paylasimdaki yorum igerikleri
arasinda anlamli bir iliski vardir.

Aragtrma kapsaminda incelenen 600 igerikteki paylasimlara yapilan
yorumlar ile paylasimi yapan doktorlarin branslar1 arasindaki iliskinin incelenmesi
icin ki-kare analizi kullanilmistir. Yapilan ki-kare analizi sonucuna gore doktorlarin
branglar1 ile yaptiklar1 paylasimdaki kisisel veriler arasinda istatistiksel olarak %99
gitven diizeyinde anlamli bir iliski oldugu belirlendiginden (X?=423,295; sd=27;
p=0,001) Hs hipotezi kabul edilmistir. Dogum brans1 doktorlarin paylasimlarina
genellikle %21,7 orani ile soru soruldugu, plastik cerrahi brans1 doktorlarin
paylasimlarma genellikle %44,5 oram ile doktora iltifat yorumlar1 yapildigi, dis

hekimi brans1 doktorlarm paylasimlarina genellikle %76,40 orani ile diger tiir
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yorumlardan yapildig1 ve diyabet cerrahisi brangi doktorlarin paylasimlarmma ise

genellikle %26,40 orani ile doktora iltifat yorumlarmin yapildigi belirlenmistir.

Tablo 28: Yaymlanan Paylasimlarda Hasta Mahremiyetinin Paylasiima Durumuna
Ait Bulgular

Hasta Mahremiyeti Paylasimi Durumu f %

Var 265 44,2
Yok 335 55,8
Toplam 600 100

Arastirma kapsaminda toplam 12 doktorun yaymladigi 600 icerigin
%44,2’sinde hasta mahremiyeti paylasimi yapildigi, %255,8’inde ise hasta

mahremiyeti ile ilgili herhangi bir paylasim yapilmadig: belirlenmistir.

Tablo 29: Branglar ile Yaymlanan Paylagimlarda Hasta Mahremiyetinin
Paylagilmasimin Karsilastirilmasina Ait Bulgular

Hasta Mahremiyeti Paylagimi

Brang Var Yok Toplam
Dogum : i’ D o0
gu % 48,80 51,20 1000
' . f 27 02 119
Plastik Cerrahi % 22.70 77,30 1000

... f 72 23 95

Dis Hekimi % 75,80 24,20 1000
' — f 85 135 220
Diyabet Cerrahisi % 38.60 61.40 1000

#Satira gore yiizde alinmustir.
X?=64,955; sd=3; p=0,001

Hs: Doktorlarin branglar1 ile hasta mahremiyetini paylasma durumlari
arasinda anlamli bir iliski vardir.

Arastirma kapsaminda incelenen 600 igerik icerisinde hasta mahremiyetinin
paylasilmas1 ile paylasimi yapan doktorlarin branglar1 arasmdaki ilisgkinin
incelenmesi i¢in ki-kare analizi kullanilmistir. Yapilan ki-kare analizi sonucuna gore

doktorlarin branslari ile hasta mahremiyeti paylasma durumlar1 arasinda istatistiksel
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olarak %99 giiven diizeyinde anlaml bir iliski oldugu belirlendiginden (X°=64,995;
sd=3; p=0,001) Hs hipotezi kabul edilmistir. Dogum brans1 doktorlarin %51,2’sinin
hasta mahremiyeti paylasimi yapmadiklari, plastik cerrahi bransi doktorlarin
%77,30’unun hasta mahremiyeti paylasimi yapmadiklari, dis hekimi bransi
doktorlarin %75,8 hasta mahremiyeti paylasimi yaptiklari, Diyabet cerrahisi bransi

doktorlarin %61,4’tiniin hasta mahremiyeti paylasimi yapmadiklar1 belirlenmistir.

Tablo 30: Yaymlanan Paylasimlarda Hasta Mahremiyetinin Paylasiima Durumuna
Ait Bulgular

Hasta Mahremiyeti F %

Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylagilmasi 42 15,8
Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi 68 25,7
Hastanin 6ncesi/sonrasi goriintiilerinin paylagilmasi 101 38,1
Hastanin ameliyat sonras1 videolarmin paylagilmasi 32 12,1
Hastanin ameliyat sonrasi fotograflarinin paylasilmasi 22 8,3
Toplam 265 100

Arastirma kapsaminda toplam 12 doktorun yayinladigi 265 igerikte yapmis
olduklar1 hasta mahremiyet paylasimlarina ait bulgular incelendiginde paylasimlarin
%15,8’inde hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasildigi, %25,7’sinde hastanin
ameliyat anm1 videolarinin paylasildigi, %38,1’inde hastanin Oncesi Ve sonrasi
gorlintiilerinin  paylasildigi, %12,1’inde hastanin ameliyat sonrasi videolarmin
paylasildigi ve %8,3’linde hastanin ameliyat sonrasi fotograflarinin paylasildigi

belirlenmistir.
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Tablo 31: Branglar ile Yayinlanan Paylasimlardaki Hasta Mahremiyeti Tiiriiniin
Karsilagtirilmasi

Brans
Hasta Mahremiyetinin Tiiri Dogum Plastik Dis Diyabet
Cerrahi Hekimi Cerrahisi
Hastanin ~ ameliyat am  fotograflarinin F 9 4 16 13
paylasilmasi % 11,10 14,80 22,20 15,30
Hastanin ameliyat ani videolarmm F 46 7 5 10
paylasilmasi % 56,80 25,90 6,90 11,80
Hastanin oncesi/sonrasi gortintlilerinin F 4 11 51 35
paylasilmasi % 4,90 40,70 70,80 41,20
Hastanin  ameliyat sonrasi  videolarmin F 7 5 0 20
paylasilmasi % 8,60 18,50 0,00 23,50
Hastanin  ameliyat sonrasi fotograflarinin F 15 0 0 7
paylasilmasi % 18,50 0,00 0,00 8,20
Toplam F 81 27 72 85
% 1000 1000 1000 1000

#Siituna gore yiizde alinmistir.
X?=131,767; sd=12; p=0,001

He: Doktorlarin branslar1 ile paylasilan hasta mahremiyeti tiirii arasinda
anlaml bir iligki vardir.

Arastirma kapsaminda incelenen 265 igerikteki paylasilan hasta mahremiyeti
tiirdi ile paylasimi yapan doktorlarin branslar1 arasindaki iligkinin incelenmesi i¢in ki-
kare analizi kullanilmistir. Yapilan ki-kare analizi sonucuna gore doktorlarin
branglar1 ile hasta mahremiyeti paylasim tiirii arasinda istatistiksel olarak %99 giiven
diizeyinde anlamli bir iliski oldugu belirlendiginden (X?=131,767; sd=12; p=0,001)
Hs hipotez kabul edilmistir. Dogum brans1 doktorlarin genellikle %56,8 oram ile
hastanin ameliyat an1 videolarin1 paylastiklari, plastik cerrahi bransi doktorlarin
genellikle %40,7 orani ile hastanin Oncesi/sonrasi goriintiilerinin paylastiklari, dis
hekimi branst doktorlarin genellikle %70,8 orani ile hastanin Oncesi/sonrast
goriintiilerini paylastiklari, diyabet cerrahi brans1 doktorlarin genellikle %41,2 orani

ile hastanin 6ncesi/sonrasi goriintiilerini paylastiklari belirlenmistir.
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Tablo 32: Dogum Doktorlarinin Paylastiklar1 Icerik Tiiriine Gore Dagilimlar1

Doktor Icerik Tiirii f %
Video 59 59,6
Doguml Fotograf 40 40,4
Toplam 99 100
Video 33 89,2
Dogum?2 Fotograf 4 10,8
Toplam 37 100
Video 2 6,7
Dogum3 Fotograf 28 93,3
Toplam 30 100

Arastirma kapsaminda incelenen dogum doktorlarin paylasimlarmnin igerik
tiirlerine gore dagilimlar1 incelendiginde dogum doktoru 1’in paylasimlarmin
%59,6’sinin  video igerikli, %40,4’linlin fotograf igerikli; dogum doktoru 2’nin
paylasimlarmin %89,2°sinin video igerikli, %10,8’inin fotograf igerikli; dogum
doktoru 3’iin paylagimlarinin %6,7’sinin video igerikli, %93,3’iiniin fotograf icerikli

oldugu belirlenmistir.

Tablo 33: Plastik Cerrahi Doktorlarmin Paylastiklar1 I¢erik Tiiriine Gore Dagilimlar

Doktor Icerik Tiirii f %
Video 28 43,8
Plastik cerrahi 1 Fotograf 36 56,3
Toplam 64 100
Video 13 76,5
Plastik cerrahi 2 Fotograf 4 23,5
Toplam 17 100
Video 16 42,1
Plastik cerrahi 3 Fotograf 22 57,9
Toplam 38 100

Aragtirma kapsaminda incelenen plastik cerrahi doktorlarin paylagimlarinin
icerik tiirlerine gore dagilimlar1 incelendiginde plastik cerrahi doktoru 1’in
paylagimlarmin %43,8’inin video igerikli, %356,3’liniin fotograf icerikli; plastik

cerrahi doktoru 2’nin paylasimlarinin %76,5’inin video igerikli, %23,5’inin fotograf
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icerikli; plastik cerrahi doktoru 3’iin paylagimlarinin %42,1’inin video igerikli,

%357,9’unun fotograf icerikli oldugu belirlenmistir.

Tablo 34: Dis Hekimi Doktorlarinin Paylastiklar1 icerik Tiiriine Gore Dagilimlar:

Doktor icerik Tiirii f %
Video 23 35,9
Dis Hekimi 1 Fotograf 41 64,1
Toplam 64 100
Video 9 50,0
Dis Hekimi 2 Fotograf 9 50,0
Toplam 18 100
Video 2 15,4
Dis Hekimi 3 Fotograf 11 84,6
Toplam 13 100

Arastirma kapsaminda incelenen dis hekimi doktorlarin paylagimlarinin igerik
tiirlerine gore dagilimlar1 incelendiginde dis hekimi doktoru 1’in paylasimlarmin
%35,9’unun video igerikli, %64,1’inin fotograf igerikli; dis hekimi doktoru 2’nin
paylasimlarmin %50’sinin video igerikli, %50’sinin fotograf icerikli; dis hekimi
doktoru 3’iin paylasimlarmnin %15,4linlin video icerikli, %84,6’sinn fotograf

icerikli oldugu belirlenmistir.

Tablo 35: Diyabet Cerrahisi Doktorlarinin Paylastiklar1 Igerik Tiiriine Gore
Dagilimlari

Doktor Icerik Tiirii f %
Video 26 24,3
Diyabet Cerrahisi 1 Fotograf 81 75,7
Toplam 107 100
Video 11 22,9
Diyabet Cerrahisi 2 Fotograf 37 77,1
Toplam 48 100
Video 43 66,2
Diyabet Cerrahisi 3 Fotograf 22 33,8
Toplam 65 100
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Arastirma kapsaminda incelenen diyabet cerrahisi doktorlarin paylasimlarinin
icerik tiirlerine gore dagilimlari incelendiginde diyabet cerrahisi doktoru 1’in
paylasimlarmin %24,3’iniin video igerikli, %75,7’sinin fotograf icerikli; diyabet
cerrahisi doktoru 2’nin paylasimlarinin %22,9’sunun video igerikli, %77,1 inin
fotograf igerikli; diyabet cerrahisi doktoru 3’lin paylagimlarmin %66,2’sinin video

icerikli, %33,8’inin fotograf icerikli oldugu belirlenmistir.

Tablo 36: Dogum Doktorlarinin Paylastiklar1 Reklam Icerigi Tiiriine Gore
Dagilimlari

Doktor Paylasimdaki Reklam Icerigi f %
Uriin Reklami1 7 7,1
Hastane/Klinik Reklami 8 8,1
Doguml Sahs1 Reklam 72 72,7
Bagka bir Instagram hesabinin reklami 8 8,1
Diger 4 4.0
Toplam 99 100
Uriin Reklam1 3 8,1
Hastane/Klinik Reklami 10 27,0
Dogum?2 Sahs1 Reklam 20 54,1
Baska bir Instagram hesabimin reklami 4 10,8
Toplam 37 100
Uriin Reklam1 4 13,3
Hastane/Klinik Reklami 4 13,3
Dogum3 Sahsi Reklam 14 46,7
Baska bir Instagram hesabimin reklami 7 23,3
Diger 1 3,3
Toplam 30 100

Arastirma kapsaminda incelenen dogum doktorlarin paylasimlarindaki reklam
iceriklerine gore dagilimlari incelendiginde dogum doktoru 1’in paylasimlarinin
biiyiik cogunlugunu %72,7 ile sahsi reklam iceriginden, dogum doktoru 2’nin
paylasimlarmin biiylik ¢ogunlugunu %354,1 ile sahsi reklam igeriginden ve dogum
doktoru 3’lin paylasimlarinin biiylik cogunlugunu %46,7 ile sahsi reklam igeriginden

olustugu goriilmektedir.
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Tablo 37: Plastik Cerrahi Doktorlarmnin Paylastiklari Reklam Igerigi Tiiriine Gore
Dagilimlar1

Doktor Paylasimdaki Reklam Icerigi F %

Uriin Reklami1 8 12,5

Hastane/Klinik Reklami1 22 34,4

Plastik cerrahi 1 ~ Sahsi Reklam 18 28,1

Basgka bir Instagram hesabinin reklami 16 25,0

Toplam 64 100

Hastane/Klinik Reklami1 11 64,7

. . Sahs1 Reklam 5 29,4
Plastik cerrahi 2 Bagka bir Instagram hesabinin reklami 1 59

Toplam 17 100
Uriin Reklami 2 5,3

Hastane/Klinik Reklami 11 28,9

. . Sahs1 Reklam 22 57,9
Plastik cerrah i3 Bagka bir Instagram hesabinin reklami 1 2,6
Diger 2 53

Toplam 38 100

Arastirma kapsaminda incelenen plastik cerrahi doktorlarin paylasimlarindaki
reklam igeriklerine gore dagilimlari incelendiginde plastik cerrahi doktoru 1’in
paylagimlarmin biiyiik cogunlugunu %34.,4 ile hastane/klinik reklami iceriginden,
plastik cerrahi doktoru 2’nin paylagimlarmin biiyiikk cogunlugunu %64,7 ile
hastane/klinik reklami igeriginden ve plastik cerrahi doktoru 3’iin paylasimlarmin

biiylik cogunlugunu %57,9 ile sahsi reklam igeriginden olustugu tespit edilmistir.
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Tablo 38: Dis Hekimi Doktorlarmin Paylastiklar1 Reklam igerigi Tiiriine Gore
Dagilimlar1

Doktor Paylasimdaki Reklam Icerigi F %
Hastane/Klinik Reklami 40 62,5
Dis Hekimi 1 Sahsi Reklam 24 37,5
Toplam 64 100
Hastane/Klinik Reklami 8 44,4
. . Sahsi Reklam 9 50,0
Dis Hekimi 2 Diger 1 56
Toplam 18 100
Uriin Reklami1 2 15,4
Hastane/Klinik Reklami 2 15,4
Dis Hekimi 3 Sahsi Reklam 4 30,8
Bagka bir Instagram hesabinin reklami 5 38,5

Toplam 13 100

Arastirma kapsaminda incelenen dis hekimi doktorlarin paylagimlarindaki
reklam iceriklerine gore dagilimlari incelendiginde dis hekimi doktoru 1’in
paylasimlarmin biiyiik cogunlugunu %62,5 ile hastane/klinik reklami i¢eriginden, dis
hekimi doktoru 2’nin paylagimlarinin biiyiik ¢ogunlugunu %50 ile sahsi reklami
iceriginden ve dis hekimi doktoru 3’iin paylasimlarinin biiylik ¢ogunlugunu %38,5
ile bagka bir Instagram hesabinin reklamimi paylastigi belirlenmistir. Baska bir
Instagram hesabimin reklami kategorisinde incelenen paylasimlarda doktorlari bagka
doktor hesaplarmin reklammi yaptigi, takipgilerine Oneride bulunduklari
goriilmiistliir. Ayrica yine ayni kategoride igerik olarak saglik alani olmasa da az
takipgisi olan aligveris icerikli Instagram hesaplarinin da reklamini yaptiklar1 tespit

edilmistir.
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Tablo 39: Diyabet Cerrahisi Doktorlarinin Paylastiklar1 Reklam Icerigi Tiiriine Gore
Dagilimlar1

Doktor Paylasimdaki Reklam Icerigi F %
Uriin Reklami1 1 0,9
Hastane/Klinik Reklami 54 50,5
. . .. Sahs1 Reklam 20 18,7
Diyabet Cerrahisi 1 Basgka bir Instagram hesabinin reklami 30 28,0
Diger 2 1,9

Toplam 107 100
Hastane/Klinik Reklami 24 50,0
. . ., Sahsi Reklam 16 33,3
Diyabet Cerrahisi 2 Bagka bir Instagram hesabinin reklami 8 16,7
Toplam 48 100

Uriin Reklami1 1 15
Hastane/Klinik Reklami 42 64,6
. . . Sahs1 Reklam 10 15,4
Diyabet Cerrahisi 3 Bagska bir Instagram hesabimin reklami 11 16,9
Diger 1 1,5

Toplam 65 100

Arastrma  kapsaminda  incelenen  diyabet cerrahisi  doktorlarin
paylasimlarindaki reklam igeriklerine gore dagilimlar1 incelendiginde diyabet
cerrahisi doktoru 1’in paylasimlarinin biiyiik cogunlugunu %50,5 ile hastane/klinik
reklami igeriginden, diyabet cerrahisi doktoru 2’nin paylasimlarmin biyiik
cogunlugunu %50 ile hastane/klinik reklami igeriginden ve diyabet cerrahisi doktoru
3’ln paylasimlarinin biliylik cogunlugunu %64,6 ile hastane/klinik reklamini

paylastigi belirlenmistir.
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Tablo 40: Dogum Doktorlarmin Paylastiklar1 Kisisel Verilerin Paylasiimasina Gore
Dagilimlar1

Doktor Kisisel Verilerin Paylasiimasi f %
Hastanin kisisel bilgileri ) 5,1
Dogum 1 Hastann tetkik sonuglar1 20 20,2
Diger 74 74,7

Toplam 99 100
Hastann tetkik sonuglar1 15 40,5
Dogum 2 Diger 22 59,5
Toplam 37 100
Hastanm saglik oykiisii 4 13,3

< Hastanin saglik gecmisi 1 3,3
Dogum 3 Diger 25 83,3
Toplam 30 100

Arastrma kapsaminda incelenen dogum doktorlarin kisisel verilerin
paylasimlart durumlarina gore dagilimlart incelendiginde dogum doktoru 1’in
paylasimlarmin biiylikk cogunlugunu %74,7 ile diger kisisel verilerin paylastigi,
dogum doktoru 2’nin paylasimlarmimn biiyiik cogunlugunu %59,5 ile diger kisisel
verileri paylastig1 ve dogum doktoru 3’iin paylagimlariin biiyiik cogunlugunu %83,3

ile diger kisisel verileri paylastig1 belirlenmistir.

Tablo 41: Dis Hekimi Doktorlarinin Paylastiklar1 Kisisel Verilerin Paylagilmasima
Gore Dagilimlar

Doktor Kisisel Verilerin Paylasilmasi f %
Hastanin saglik oykiisi 5 7,8
. . Hastanin sikayetleri 20 31,3
Dis Hekimi 1 Diger 39 609
Toplam 64 100
Hastanin saglik 6ykiisii 5 27,8
Hastanin sikayetleri 2 11,1

. . Hastanm kisisel bilgileri 1 5,6
Dis Hekimi 2 Hastanin tetkik sonuclar1 2 11,1
Diger 8 444

Toplam 18 100
Hastanin saglik gegmisi 2 15,4
Dis Hekimi 3 Diger 11 84,6
Toplam 13 100
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Arastirma kapsaminda incelenen dis hekimi doktorlarin kigisel verilerin
paylagimlart durumlarma gore dagilimlari incelendiginde dis hekimi doktoru 1’in
paylagimlarmin biiyiik ¢cogunlugunu %60,9 ile diger kisisel verileri paylastigi, dis
hekimi doktoru 2’nin paylasimlarinin biiyiik ¢ogunlugunu %44.,4 ile diger kisisel
verileri paylastig1 ve dis hekimi doktoru 3’lin paylagimlarmin biiyiikk ¢ogunlugunu

%84,6 ile diger kisisel verileri paylastig1 seklinde belirlenmistir.

Tablo 42: Diyabet Cerrahisi Doktorlarmin Paylastiklar1 Kisisel Verilerin
Paylasilmasma Gore Dagilimlar:

Doktor Kisisel Verilerin Paylasilmasi f %
Hastanin saglik oykiisii 6 5,6

Hastanin saglik gegmisi 7 6,5

] .. Hastanin sikayetleri 5 47
Diyabet Cerrahisil Hastanin tetkik sonuglari 7 6,5
Diger 82 76,6

Toplam 107 100
Hastanin saglik oykiisti 14 29,2

Hastanin saglik gecmisi 3 6,3
. - Hastanm sikayetleri 8 16,7
Diyabet Cerrahisi2 Hastanin tetkik sonuglari 6 12,5
Diger 17 35,4

Toplam 48 100
Hastanin saglik oykiisti 19 29,2

Hastanin sikayetleri 2 3,1
Diyabet Cerrahisi3 Hastanm tetkik sonuglari 7 10,8
Diger 37 56,9

Toplam 65 100

Arastirma kapsaminda incelenen diyabet cerrahi doktorlarin kigisel verilerin
paylagimlart durumlarma gore dagilimlar1 incelendiginde diyabet cerrahi doktoru
1’in paylasgimlarinin biiyiik ¢ogunlugunu %76,6 ile diger kisisel verileri paylastigi,
diyabet cerrahi doktoru 2’nin paylasimlariin biiyiik ¢ogunlugunu %35,4 ile diger
kisisel verileri paylastig1 ve diyabet cerrahi doktoru 3’iin paylagimlarinm biiyiik

cogunlugunu %56,9 ile diger kisisel verileri paylastigi seklinde belirlenmistir.
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Tablo 43: Dogum Doktorlarinin Paylasimlarindaki Yorum Iceriklerine Gére
Dagilimlar1

Doktor Yorum Icerikleri f %
Soru 21 21,2

Tebrik 2 2,0

Reklam 1 1,0

Emoji 5 51
< Kendi deneyimini paylasma 14 14,1
Dogum | Dua 18 18,2
Bir bagkasimni yoruma etiketleme 24 24,2
Doktora iltifat 13 13,1

Diger 1 1,0

Toplam 99 100
Soru 7 18,9
Elestiri 5 13,5

Reklam 2 5,4
Emoji 6 16,2
Dogum 2 Kendi deneyimini paylasma 4 10,8
Dua 5 13,5
Doktora iltifat 7 18,9

Diger 1 2,7

Toplam 37 100
Soru 8 26,7

Elestiri 1 3,3

Tebrik 1 3,3
Emoji 4 13,3
Dogum 3 Kendi deneyimini paylasma 6 20,0
Dua 3 10,0

Bir baskasini yoruma etiketleme 1 3,3
Doktora iltifat 6 20,0

Toplam 30 100

Arastirma kapsaminda incelenen dogum doktorlarinin paylasimlarindaki
yorum igerikleri incelendiginde dogum doktoru 1’in paylagimlarmin biyiik
cogunluguna yorum olarak %24,2 ile bir baskasini yoruma etiketlendigi, dogum
doktoru 2’nin paylasimlarmin biiylik ¢ogunluguna yorum olarak %18,9 ile soru
soruldugu ve doktora iltifat edildigi ve dogum doktoru 3’{in paylagimlarinin biiyiik

cogunluguna yorum olarak %26,7 ile doktora soru soruldugu belirlenmistir.
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Tablo 44: Plastik Cerrahi Doktorlarinin Paylasimlarindaki Yorum Igeriklerine Gére
Dagilimlar1

Doktor Yorum Icerikleri f %
Soru 16 25,0
Elestiri 2 3,1
Tebrik 2 3,1
Emoji 2 3,1
Plastik cerrahi 1 Dua 1 1,6
Bir baskasini yoruma etiketleme 6 9,4
Doktora iltifat 34 53,1
Diger 1 1,6
Toplam 64 100
Soru 7 41,2
Elestiri 1 5,9
Tebrik 2 11,8
Plastik cerrahi 2 Emoji 1 59
Dua 1 5,9
Doktora iltifat 5 29,4
Toplam 17 100
Soru 9 23,7
Elestiri 1 2,6
Tebrik 4 10,5
Plastik cerrahi 3 Reklam 1 2,6
Emoji 9 23,7
Doktora iltifat 14 36,8
Toplam 38 100

Arastrma  kapsaminda  incelenen  plastik  cerrahi  doktorlarinin
paylasimlarindaki yorum igerikleri incelendiginde plastik cerrahi doktoru 1’in
paylagimlarmin biiyiik cogunluguna yorum olarak %53,1 ile doktora iltifat edildigi,
plastik cerrahi doktoru 2’nin paylasimlarinin biiyiik cogunluguna yorum olarak
%41,2 ile soru soruldugu ve plastik cerrahi doktoru 3’iin paylagimlarinin biiyiik

cogunluguna yorum olarak %36,8 ile doktora iltifat edildigi belirlenmistir.
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Tablo 45: Dis Hekimi Doktorlarmin Paylasimlarindaki Yorum igeriklerine Gore
Dagilimlar1

Doktor Yorum Icerikleri F %
Reklam 1 1,6
Diger 63 98,4
Dis Hekimil Toplam 64 100
Soru 6 33,3
Elestiri 1 5,6
Emoji 3 16,7
Kendi deneyimini paylasma 3 16,7
Doktora iltifat 4 22,2
Diger 1 5,6
Dis Hekimi2 Toplam 18 100
Soru 1 7,7
Elestiri 1 7,7
Reklam 1 7,7
Emoji 6 46,2
Doktora iltifat 4 30,8
Dis Hekimi3 Toplam 13 100

Arastirma kapsaminda incelenen dis hekimi doktorlarmin paylasimlarindaki
yorum igerikleri incelendiginde dis hekimi doktoru 1’in paylasimlarmin biiyiik
cogunluguna yorum olarak %98,4 ile diger tarzda yorumlar yaptiklari, dis hekimi
doktoru 2’nin paylasimlarinin biiylik cogunluguna yorum olarak %33,3 ile soru
soruldugu ve dis hekimi doktoru 3’lin paylasimlarmin biiyiik ¢ogunluguna yorum

olarak %46,2 ile emoji yollandig1 belirlenmistir.
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Tablo 46: Diyabet Cerrahisi Doktorlarmnm Paylasimlarmdaki Yorum Igeriklerine
Gore Dagilimlari

Doktor Yorum Icerikleri f %
Soru 28 26,2

Tebrik 16 15,0

Reklam 3 2,8

Emoji 6 5,6

. . .. Kendi deneyimini paylagsma 7 6,5
Diyabet Cerrahisi 1 Dua 5 47
Bir baskasini yoruma etiketleme 7 6,5

Doktora iltifat 31 29,0

Diger 4 3,7

Toplam 107 100

Soru 9 18,8

Elestiri 1 2,1

Tebrik 9 18,8

. . ., Emoji 2 4,2
Diyabet Cerrahisi 2 Kendi deneyimini paylasma 5 10,4
Dua 5 10,4

Doktora iltifat 17 354

Toplam 48 100

Soru 16 24,6

Elestiri 1 1,5

Tebrik 7 10,8

Reklam 1 1,5

Emoji 2 3,1

Diyabet Cerrahisi 3 Kendi deneyimini paylasma 16 24,6
Dua 1 1,5

Bir baskasini yoruma etiketleme 4 6,2

Doktora iltifat 10 15,4

Diger 7 10,8

Toplam 65 100

Arastrma  kapsaminda  incelenen diyabet cerrahisi  doktorlarmin
paylagimlarindaki yorum igerikleri incelendiginde diyabet cerrahisi doktoru 1’in
paylasimlarmin biiyiik ¢ogunluguna yorum olarak %29 ile doktora iltifat yorumlar1
yaptiklari, diyabet cerrahisi doktoru 2’nin paylagimlarinm biiyiik ¢gogunluguna yorum
olarak %35,4 ile doktora iltifat yorumlar1 ve diyabet cerrahisi doktoru 3’iin
paylasimlarmin biiyilk c¢ogunluguna yorum olarak %24,6 ile soru ve kendi

deneyimini yorum olarak paylastiklar1 belirlenmistir.
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Tablo 47: Dogum Doktorlarinin Hasta Mahremiyeti Paylasim Igeriklerine Géore
Dagilimlar1

Doktor Hasta Mahremiyeti f %
Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasiimasi 8 16,0
Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi 22 44,0
< Hastanin dncesi/sonrasi1 goriintiilerinin paylasilmasi 4 8,0
Dogum 1 ) .
Hastanin ameliyat sonras1 videolarmin paylasiimasi 6 12,0
Hastanin ameliyat sonrasi fotograflarin paylasiimast 10 20,0
Toplam 50 100
Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasilmasi 1 3,6
Hastanin ameliyat an1 videolarmin paylasilmasi 24 85,7
Dogum 2 Hastanin ameliyat sonras1 videolarmin paylasiimasi 1 3,6
Hastanin ameliyat sonrasi fotograflarin paylagilmast 2 7,1
Toplam 28 100
Dogum 3 Hastanin ameliyat sonrasi fotograflariin paylagilmast 3 100
Toplam 3 100

Arastirma kapsaminda incelenen hasta mahremiyeti paylasimi yapan dogum
doktorlarinin yaptiklar1 paylasim icerikleri incelendiginde dogum doktoru 1’in en
cok %44 ile hastanin ameliyat an1 videolarmi paylastiklari, dogum doktoru 2’nin en
cok %3835,7 ile hastanin ameliyat an1 videolarmni paylastiklar1 ve dogum doktoru 3’iin

en ¢cok %100 ile hastanin ameliyat sonras1 fotograflarini paylastig1 belirlenmistir.

Tablo 48: Plastik Cerrahi Doktorlarmin Hasta Mahremiyeti Paylasim Igeriklerine
Gore Dagilimlari

Doktor Hasta Mahremiyeti F %
Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasilmasi 3 75,0
Plastik cerrahi 1 Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi 1 25,0
Toplam 4 100
Hastanin ameliyat an1 videolarin paylasilmasi 5 71,4
Plastik cerrahi 2 Hastanin 6ncesi/sonrasi gorlintiilerinin paylasilmast 2 28,6
Toplam 7 100
Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasilmasi 1 6,3
Hastanin ameliyat an1 videolarin paylasilmasi 1 6,3
Plastik cerrahi 3 Hastanin dncesi/sonrasi goriintiilerinin paylagilmasi 9 56,3
Hastanin ameliyat sonrasi videolarmin paylagilmast 5 31,3
Toplam 16 100
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Aragtirma kapsaminda incelenen hasta mahremiyeti paylagimi yapan plastik
cerrahi doktorlarmin yaptiklar1 paylasim igerikleri incelendiginde plastik cerrahi
doktoru 1’in en ¢ok %75 ile hastanin ameliyat an1 fotograflarini paylastiklari, plastik
cerrahi doktoru 2’nin en ¢ok %71,4 ile hastanin ameliyat an1 videolarimi paylastiklari
ve plastik cerrahi doktoru 3’lin en ¢ok %56,3 ile hastanin 6ncesi sonrast goriintiilerini

paylastig1 belirlenmistir.

Tablo 49: Dis Hekimi Doktorlarmimn Hasta Mahremiyeti Paylasim Igeriklerine Gore
Dagilimlari

Doktor Hasta Mahremiyeti f %
Hastanin ameliyat an1 fotograflarmin paylasilmasi 16 28,1
Dis Hekimi 1 Hastanmn ?meliyat ant Vid?o.l‘arlflm nglagllmam 4 7,0
Hastanin dncesi/sonrasi goriintiilerinin paylagilmas1 37 64,9
Toplam 57 100
Dis Hekimi 2 Hastanin 6ncesi/sonrasi goriintiilerinin paylagilmasi 10 100
Toplam 10 100
Hastanin ameliyat an1 videolariin paylasilmasi 1 20,0
Dis Hekimi 3  Hastanin 6ncesi/sonrasi goriintiilerinin paylasilmasi 4 80,0
Toplam 5 100

Arastirma kapsaminda incelenen hasta mahremiyeti paylasimi yapan dis
hekimi doktorlarinin yaptiklari paylasim igerikleri incelendiginde dis hekimi doktoru
I’in en ¢ok %64,9 ile hastanin 6ncesi/sonras1 goriintiilerini paylastiklari, dis hekimi
doktoru 2’nin en ¢ok %100 ile hastanin 6ncesi/sonras1 goriintiilerini paylastiklar1 ve
dis hekimi doktoru 3’iin en c¢ok %80 ile hastanin Oncesi/sonras1 goriintiilerini

paylastig1 belirlenmistir.
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Tablo 50: Diyabet Cerrahisi Doktorlarinin Hasta Mahremiyeti Paylasim Igeriklerine

Gore Dagilimlari

Doktor Hasta Mahremiyeti f %
Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylagilmast 11 35,5
Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi 2 65
Diyabet Cerrahisi Hastanin 6nce§i/sonras1 gérfintl'ilerinin paylasilmast 8 25,8
1 Hastanin ameliyat sonrasi videolarinin paylasilmast 5 16,1
Hastanin ~ ameliyat  sonrasi1  fotograflarinin
5 161
paylasilmasi
Toplam 31 100
Hastanin ameliyat an1 fotograflarinin paylasiimasi 2 61
Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi 1 30
Diyabet Cerrahisi Hastanmn 6nce§i/sonras1 gérl:jntﬁlerinin paylasilmast 24 72,7
2 Hastanin ameliyat sonrasi videolarinin paylasilmas1 4 12,1
Hastanin  ameliyat  sonrast  fotograflarinin > 61
paylasiimasi ’
Toplam 33 100
Hastanin ameliyat an1 videolarinin paylasilmasi 7 333
Diyabet Cerrahisi Hastanin dncesi/sonrasi goriintiilerinin paylagilmast 3 14,3
3 Hastanin ameliyat sonrasi videolarinin paylasilmas1 11 52,4
Toplam 21 100

Arastirma kapsaminda incelenen hasta mahremiyeti paylasimi yapan diyabet

cerrahisi doktorlarinin yaptiklar1 paylasim igerikleri incelendiginde diyabet cerrahisi

doktoru 1’in en ¢ok %35,5 ile hastanin ameliyat an1 fotograflarini paylastiklari,

diyabet cerrahisi doktoru 2’nin en ¢ok 9%72,7 ile hastanin Oncesi/sonrasi

goriintiilerini paylastiklar1 ve diyabet cerrahisi doktoru 3’tin en ¢ok %524 ile

hastanin ameliyat sonrasi videolarini paylastigi belirlenmistir.
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Boliim 8

SONUC

Bu arastirmada ortaya c¢ikan bulgulara bagli olarak doktorlarin Instagram’
aktif olarak kullandiklari, ayrica doktorlarin kendi hesaplarinda etik dis1 paylagimlar
yaptiklar1 gézlenmistir. Buna gore, Rogers tarafindan ortaya ¢ikartilan yeniliklerin
yayilmasi teorisinde, yenilik gruplar1 arasindaki dnciiler kategorisine atifta bulunan
doktorlarin, paylasimlarina iliskin icerik tiirleri ve etik noktasmdaki bulgular ortaya
konmustur. Buna ilaveten doktorlarin paylasimlarinda kisisel verilerin paylagilmasi
etik ihlalinin bulgular1 sonucuna gore, hastanin saglk Oykiisiiniin paylasilmasi,
hastanin tetkik sonuglar1 ile ilgili paylasimlar yaptiklari belirlenmistir. Hastanin
Oykiisiinii diyabet doktorlar1 en ¢ok paylasirken hastanin tetkik sonuglarini da dogum
doktorlarinin paylastig1r goriilmiistiir. Hasta mahremiyetinin paylasilmasi durumu
bulgularma goére dogum doktorlari, plastik cerrahi ve diyabet cerrahisi bransi
doktorlarinin hasta mahremiyeti paylagimi yapmadiklari, dis hekimi doktorlarmin ise
hasta mahremiyeti paylasimi yaptiklar1 bulgularda ortaya ¢ikmistir.

Doktorlarin reklam icerikleri bulgularina gore en ¢ok hastane/klinik reklami
daha sonra da sahsi reklam yaptiklar1 ortaya ¢ikmistir. Dogum doktorlar1 ve plastik
cerrahi doktorlar1 sahsi reklam yaparken dis hekimleri ve diyabet doktorlar1 hastane
reklami1 yapmaktadirlar. Doktorlarin en ¢ok hastalarin dncesi sonrasi fotograflarmi
paylastig1 saptanmigtir.

Ortaya ¢ikartilan bulgulara bagl olarak, yorumlardaki etkilesimin

incelenmesi sonucunda ortaya ¢ikartilan bulguda takipgilerin daha ¢ok hastalarin
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paylasildig1 videolara ve fotograflara etkilesim gosterdigi (begendigi ve yorum attig1)
tespit edilmistir. Doktorlara gelen yorum igerikleri ise en fazla iltifat olurken daha
sonra da soru igerigi oldugu ortaya ¢ikmistir. Dogum doktorlarmma gelen yorum
icerigi soru olurken estetik ve diyabet doktorlarina iltifat edildigi saptanmistir. Buna
ek olarak saglik bilgilerinin paylasildig1r gonderilerde hem begeni sayismnin hem
yorum sayisinin az oldugu gézlemlenmistir. Doktor paylasimlarinda en ¢ok fotograf
icerigi olan paylasimlarin yapildigi saptanmistir. Diger bir bulgu ise dogum
doktorlarinin en fazla video igerigi paylastigi tespit edilmistir. En ¢ok paylasim
yapan doktor bransi diyabet doktorlar1 olurken en az paylasim yapan doktorlar dis
doktorlar1 olmustur.

Saghk sektorii icin sosyal medya kanallarinda yapilan paylagimlarda
takipgilere saglik hizmetini sergileyen nitelikte etik olmayan igeriklerin 6n plana
cikartilarak etkilesim oraninin arttigi sonucu ortaya konmustur.

Tezin bu boliimii, caligmanin 6zeti, ortaya konan arastirma sorularindan elde
edilen bulgularin 6zeti ve ilerideki arastirmalar i¢cin Oneriler olarak ii¢ boliimden

olusmaktadir.
8.1 Cahsmanin Ozeti

Giintimiizde, saglik iletisimi alaninda sosyal medya kullanim1 olduk¢a yaygin
hale gelmistir. Sosyal medyanin etkili ve licretsiz yapisi saglik iletisimi alanini etkisi
altma almistir. Saglk iletisiminin sosyal medya kanallarina dogru kaydig:
gozlemlenmistir. Tiim alanlarda oldugu gibi saglik sektoriinde de sosyal medya
kanallar1 ile iletisim siireci gergeklesmektedir. Sosyal medya iletisimini kullanan
doktorlarin daha goriiniir oldugu diisiiniilmektedir. Bu neden ile saglik iletisimini

gerceklestiren sosyal medyanin giinlimiizde kullanilmas1 gerekliligi diigiiniilmektedir.
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Bu ¢aligmada nicel igerik analizi teknigi ile birlikte ¢alismanin bulgular:
ortaya konulmaya c¢alisilmistir. Arastirma icin toplanan igerikler ayr1 dort branstan
toplamda on iki doktorun Instagram sayfalarindan 1 Kasim 2019 ve 31 Aralik 2019
tarihleri arasinda iki ay1 kapsayan siire icerisindeki paylagimlar incelenmistir.
Doktorlar belirlenirken takip¢i sayismin ¢ok olmasi, Instagram’:s aktif olarak
kullantyor olmasi, resmi bir sekilde doktorluk goérevini icra ediyor olmasi, saglik
icerikli paylagimlar yapiyor olmasi gibi kriterlerle doktorlar belirlenmistir. Bu
gonderiler yeniliklerin yayilmasi teorisinde, yenilik gruplar1 arasindaki Onciiler
kategorisine atifta bulunan doktorlarin, paylasimlarina iliskin igerik tiirleri ve etik
noktasindaki bulgular ortaya konmustur. Paylasimdaki etik unsurlar, yorum
icerikleri, paylasimin igerigi, paylasimin tiirii, reklam igerigi tiirii olarak paylasimlar
kategorize edilerek nicel icerik analizi yapilmistir. Bu paylasimlar 4 ayr1 kategori
icerisinde incelenerek SPSS veri analiz programu ile analiz edilmistir. Calismada
nicel olarak gergeklestirilen igerik analizi doktorlarin sosyal medya kullanim
bi¢imlerini ortaya koymak tizere gergeklestirilmistir. Calisma, nicel igerik analizi ile
gerceklestirilirken doktor hesaplarmin  paylasimlart  degerlendirilmis, ne tiir
paylasimlar yapildigi etik unsurlar ortaya konulmus, ayrica gelen yorumlardan
hesaplar ve takipgi sayisindaki diisiis ya da yiikselis agisindan hesaplarin etkili
kullanildigi ya da etkili olmadigi konusunda etkilesim noktasi analiz edilerek
yorumlanmistir.

Calisma igerisinde analiz edilen paylasimlarin genellikle hastalarin iizerinden
kurulan bir saglik iletisim sekli oldugu goézlemlenmistir. Daha c¢ok takipciye
ulagabilmek adina etik olmayan sekilde hastalarin goriintiilerinin paylasildigi ortaya
konmustur. Paylagimlarin genelinde hastalarin goriintiilerinin paylasilmasi, saghk

hizmetinin sunulmasi aslinda sosyal medyada var olma arzusunu gostermektedir.
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Genel olarak sosyal medya iletisimi igerisinde yer almaya c¢alisan doktorlar
icin ortaya konulan bulgular yorumlanabilmektedir. Gergeklestirilen aragtirma stireci
icerisinde yer alan doktorlarin sosyal medya kanalarindaki varligi ile tiim saglik
iletisimi arastirmalar1 i¢in katki saglamasi beklenmektedir.

Sosyal medya kanallar1 ile gergeklestirilen paylasimlarin takip¢i sayisini
arttirmak, etkilesim oranlarinin yiikselmesini saglamak icin aktif olarak kullanilmast,
strekli paylasimlarda bulunulmasi hem bilgi vermesi hem de yapilan saglik
hizmetlerinin gosterilmesi gibi gerekli adimlardan olusmaktadir. Bunlar teorik olarak
sosyal medya iletisim prensipleri igerisindeki birtakim pratiklerdir. Doktorlar belirli
amaglar dogrultusunda daha ¢ok bilinirlik i¢in bu taktiklerden yararlanmaktadir.
Buna ilaveten yapilan reklam ve taktiklere bakildiginda etkilesim oranini yiikseltme
gayretinin oldugu goriilmektedir.

8.2 Arastirma Sorular1 ve Bulgular

Arastirma Sorusu 1: Doktorlar Instagram’da hangi tiir igerikleri
paylasiyorlar? Calisma kapsaminda incelenen 12 doktorun paylasmis oldugu 600
gonderi incelendiginde %44,2°sinin video, %55,8’inin ise fotograf oldugu ortaya
¢ikmistir. Doktorlar paylasimlarinda en ¢ok fotograf icerigi paylasim yapmaktadirlar.

Arastirma Sorusu 2: Doktorlar1 takip eden takipgiler paylasimlara ne
yorumlar yapiyorlar? Doktorlarla iletisim kurmaya calisan takipgiler bunu,
paylagimlarin altina yorum atarak kullanmaktadirlar. Yorum yazmanin herhangi bir
kisitlamasi, engelleyici faktorlerin bulunmamasi nedeniyle birgok farkli kategoride
yorum atilmaktadir. Bunlar doktora iltifat, bir bagkasini yoruma etiketleme, dua,
kendi deneyimini paylasma, emoji, reklam, tebrik, soru, elestiri gibi siralanabilir.

Arastirma Sorusu 3: Doktorlar hangi reklam igeriklerini {iretip

paylasiyorlar? Sosyal medya igerisinde takipgilerine {irlinler sunan doktorlarin

101



reklam igerikleri genellikle kendilerinin ¢alisiyor olduklar1 hastane/klinik reklamu,
ismiyle 6nde olmak isteyen doktorlar sahsi reklam, sosyal medya ortaminda diger
doktorlara destek olmak igin baska bir Instagram hesabinin reklami, iriin reklami
gibi reklamlardir.

Arastirma Sorusu 4: Doktorlar paylasimlarinda hangi etik ihlalleri yaparak
icerik paylastyorlar? Doktorlar bilinirliliklerini arttirmak ve daha ¢ok takipgiye ve
aynt zamanda hastaya ulasabilmek i¢in paylasimlarmi saglik iceriklerini etik
unsurlar1 goze almadan paylagmaktadirlar. Hastanin saghik oykiisii, hastanin saglik
gecmisi, hastanin sikayetleri, hastanin kisisel bilgileri, hastanin tetkik sonuglari, hasta
mahremiyeti agisindan etik unsurlar goz ardi edilmektedir. Bunlar: Hastanin ameliyat
an1 fotograflarinin paylasilmasi, hastanin ameliyat an1 videolarmmin paylasilmasi,
hastanin Oncesi/sonras1 goriintiilerinin paylasilmasi, hastanin ameliyat sonrasi

videolarinin paylasilmasi, hastanin ameliyat sonrasi fotograflarinin paylagilmasi.
8.3 Ileriki Calismalar icin Oneriler

Bu ¢alisma, sosyal medya platformu olan Instagram’da yer alan doktorlarin
Instagram’1 nasil kullaniyor olduklar1 ve paylasimlarindaki etik ihlaller ile ilgili
olarak gerceklestirilen ilk ¢alisma olma 6zelligi tasimaktadir. Boylece, arastirmanin
daha sonraki yapilacak olan caligmalar i¢in yol gosterecegi ve oOrnek olacagi
diistiniilmektedir. Bu ¢alisgmada nicel olan igerik analizi teknigi kullanilarak sonuglar
ortaya konulmustur. Buna ilaveten ileride yapilacak calismalarda anket gibi nicel
arastirma yontemleri de kullamlabilir. Ileriki ¢alismada, Instagram’da yer alan tiim
doktorlar ¢alismanin evrenini olusturabilir ve doktorlar arasinda karsilastirma
yapilabilir. Ek olarak sadece Instagram degil Facebook, Twitter ve Youtube gibi
diger sosyal medya araglar1 arastirma olarak incelenebilir. Tiim bunlarin ortak bir

noktada incelenmesi, verilerin analiz edilmesi Tiirkiye Cumhuriyeti’nde saglik
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iletisiminin sosyal medyadaki yonetim bi¢ciminin ortaya konmasi noktasinda dnemli

bir kaynak olma 6zelligini gosterecektir.
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