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Mustafa Kemal Universitesi Ogrencilerinin Mobil Saghk

Uygulamalarim Kullanim

OZET

Amac¢: Bu calismada Mustafa Kemal Universitesi dgrencilerinin mobil saglk
uygulamalarini kullanim sikliginin belirlenmesi amaglanmustir.

Gere¢ ve Yontem: Kesitsel tanmimlayict tipteki bu calisma, Mustafa Kemal
Universitesi dgrencileriyle Aralik 2017- Subat 2018 tarihlerinde yiiriitiilmiistiir.
Calismaya katilmay1 kabul eden farkli fakiilte ve yiiksekokullardan 877 6grenci
calismaya dahil edildi. Calismada uygulanan anket literatiirde yer alan mobil saglik
teknolojileri ile ilgili caligmalardan yararlanilarak hazirlanmistir.

Bulgular: Calismaya 877 kisi katildi. Yas ortancalar1 21 (en kii¢iik:17 en biiyiik:36)
idi. %51°1 erkek (n=447) %49’u kadin (n=430) idi. Katilimcilarin %90,6 (n=795)’s1
sosyal medya kullanmaktaydi. Katilimcilardan sosyal medyada yer alan saglik ile
ilgili paylasimlar1 takip edenlerin orami %51,8 (n=454) idi. Saglkla ilgili
uygulamalar1 kullananlar %34,2 (n=300) idi. Katilimcilarm %11,5’1 (n=101) mobil
saglik uygulamalarim1 her giin kullanmaktayken, %4,3’ii (n=38) mobil saglik
uygulamalarini ayda bir kullanmaktaydi.

Sonug: Bireylerin tablet ve akilli telefon kullanimlarinin artmast ile mobil saglik
uygulamalarinin da kullanimi artabilir. Bdoylelikle bireylerin yasam tarzlarinin,
diyetlerinin ve egzersizlerinin diizenlenmesine katki saglanabilir. Yasam tarzi
degisikligi Onerilen hastalarin mobil saglik uygulamalarini kullanmasi tedavi
uyumlarini arttiracagi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Adimsayar, Diyet, Egzersiz, Mobil Saglik Uygulamalari,
Universite Ogrencileri

Mustafa Kemal University Students' Use of Mobile

Health Applications

ABSTRACT

Obijective: In this study it is aimed to determine the prevalence of
students mobile health applications usage.

Methods: This cross-sectional descriptive study was carried out with Mustafa Kemal
University students between December 2017 and February 2018. Eight hundred
seventy seven students from different faculties and higher schools who agreed to
participate in the study were included in the study. The questionnaire applied in the
study was prepared considering the studies related to the mobile health technologies
in the literature.

Results: Eight hundred seventy seven individuals participated in the study. The
median age was 21 (min: 17 max: 36). 51% of the participants were male (n = 447)
and 49% were female (n = 430). 90.6% (n = 795) of participants were using social
media. 51.8% (n = 454) of the participants followed the health-related sharing in the
social media. 34.2% (n = 300) were using health related practices. While 11.5% (n =
101) of participants were using mobile health applications every day, 4.3% (n = 38)
were using monthly.

Conclusion: The increased use of tablets and smartphones by individuals may also
increase the use of mobile healthcare applications. This can contribute to the
regulation of individuals' lifestyles, diets and exercises. It is thought that frequent use
of mobile health practices by "patients who are offered lifestyle modification” will
increase treatment compliance.

Keywords: Diet, Exercise, Mobile Health Application, Pedometer, University
Students
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GIiRiS

Giliniimiizde teknolojinin hizla gelismesi,
insanlarin teknolojiyi her alanda aktif kullanimini
beraberinde getirmistir (1). Akilli telefonlarin ve
tabletlerin hayatimizdaki yeri arttikca ¢esitli
alanlarda bireylerin kisisel aktivitelerini
kolaylastiracak uygulamalar ortaya ¢ikmistir. Saglik
sektorii  de teknolojiden yararlanarak gesitli
uygulamalarla hayatimiza girmis bulunmaktadir
(2). Bireyler giinliik hayatlarinda bu uygulamalar
giinlik aldiklar1  kaloriyi  hesaplamak, regl
takvimlerini takip etmek, giinliik su i¢melerini
kontrol etmek i¢in kullanmaktadirlar. Mobil
uygulamalar davranig degisikligi yaratmada ve
kisilerin yanlis aligkanliklarindan dolay1
gelistirdikleri saglikli  olmayan aligkanliklarin
iyilestirilmesi ve degistirilmesinde 6nemli bir arag
olarak degerlendirilmektedir (3). Mobil saglik
uygulamalarinin  kullanimi ile bireysel saglik
takipleri yapilabilmektedir. Boylece bireyler kisisel
saglik takiplerini yapabilmektedirler (1). Akilli
telefonlarin sayisindaki artisa paralel olarak; mobil
saglik uygulamalari hem gelismekte olan hem de
gelismis lilkelerde yayginlagmaktadir. Amerika’da
mobil saglik uygulamasi kullanimi hakkinda
yapilan bir arastirmada; yetiskinlerin %85’inin
kendi cep telefonuna sahip oldugu, %53’iiniin ise
akilli  telefon kullandigi  saptanmistir.  Ayni
aragtirmada ozellikle ciddi o6zellikle ciddi saglik
sorunlar1 olan, kronik hastalik gegiren ve son
zamanlarda sagligi konusunda belirgin degisim
yasayanlarin bu mobil aktiviteleri kullanmaya daha
fazla egilimi oldugu belirlenmistir (4). Tirkiye’de
akilli telefon pazarinin yeni gelismesi, mobil saglik
uygulama  kullanimmin  artmaya  basladigin
gostermektedir. Kullanicilarin %15’ mobil saglik
uygulamalarina akilli telefonlarindan, % 9’u
tabletlerden ulagsmaktadir. Diyet, egzersiz yapma, su
icme uygulamalari gibi uygulamalar ile mobil
saglik uygulamalari kisileri saglikli yagam bigimine
tesvik etmektedir (5). Mobil saglik uygulamalarinin
kullanim1 saglik ¢alisanlarina son derece yardimei
olmakla birlikte, hastalarin da kendi saglik
durumlarmi kontrol etmeleri yoniinde motivasyon
kaynagi olmaktadir ki bu durum mobil saglik
uygulamalarint  kullanimimin  temel  hedefleri
arasinda yer almaktadir (6).

Mobil saglik uygulamalari, hem bireysel
hem de toplumsal diizeyde bireylerin saglik
durumlarmin siirekli izlenmesini destekleyebilir.
Saglik sorunlarin1 Onlemek veya azaltmak igin
saglikli yasam davranislarini tesvik eder (7).

Bu c¢aligma ile iiniversite &grencilerinin
mobil saglik uygulamalarint (su igcme hatirlatmasi,
kalori 6lger, adim sayar, menstrual donemi takibi,
fitness egzersizleri, uyku programi) ne siklikta
kullandiginin belirlenmesi amaglanmustir.

MATERYAL VE METOD

Kesitsel tanmimlayict tipteki bu ¢aligma,
Mustafa Kemal Universitesi 6grencileriyle, Aralik
2017- Subat 2018 tarihlerinde yiiriitilmiistiir.
Orneklem biiyiikliigii; onceki calismalarda saglik
uygulamalarint  kullanma sikligi % 49 olarak
goriildigiinden, %5’lik farkla anlamlhi  kabul
edildiginde o 0,5 ve B 0,8 alindiginda 614 olarak
hesaplandi. % 20 c¢aligma esnasinda olusabilecek
(anketleri eksik cevaplama, c¢eliskili ifadeler vs)
nedenler diistintildiigiinde en az 737 kisi olmasi
hedeflendi. Mustafa Kemal Universitesi Tayfur Ata
Sokmen Kampiisiinde bulunan yiiksekokul, enstitii
ve fakiiltelerden birer tane kiime segilerek niifuslari
hedef niifusa oranlanarak her birinden alinmasi
gereken Ogrenci sayist hesaplandi. Buna gore;
yiikksekokuldan en az 174, enstitiden 121 ve
fakiiltelerden 442 o6grenci almak hedeflendi. Daha
sonrada bu kiimelerden izin verilen siniflardan
hedeflenen sayilarda en az Ogrenciye ulagmak
hedeflendi. Calismaya katilmay1 kabul eden farkli
fakiilte ve yiiksekokullardan 877 &grenci ¢aligmaya
dahil edildi. Calismada uygulanan anket literatiirde
yer alan mobil saglik teknolojileri ile ilgili
calismalardan yararlanilarak hazirlandi. Anketin ilk
bolimiinde sosyodemografik o6zellikler soruldu.
Ikinci bolimde ise “mobil saghk uygulamalarinin
kullanilip kullanilmadig, mobil saglik
uygulamalari1 kullamliyorsa en ¢ok hangi mobil
saglik uygulamasinin kullanildigi, uygulamalarin ne
sikikta  kullanildigi,  bilgileri  yararli  bulup
bulmadiklari, sagliklar1 agisindan fayda goriip
gormedikleri  soruldu. Ayrica mobil saglk
uygulamalar1 kullanilmiyorsa nedenleri soruldu.
Hazirlanan anket sorular1 10 6grenci iizerinde pilot
calisma yapilarak tekrar gozden gecirildi ve son
hali verildi.

Istatiksel Analiz: Elde edilen veriler SPSS
21.0 programina girilerek degerlendirildi. Kategorik
degiskenler arasindaki iliski Chi-Square ve Fisher’s
exact testi, siirekli degiskenler arasindaki iliski
Mann-Whitney U test ve Students’s t testi ile
degerlendirildi. p<0.05 anlaml1 olarak kabul edildi.

BULGULAR

Calismaya toplam 877 iiniversite 0grencisi
katildi. Katilimeilarin yaglari 17 ile 36 arasinda
degismekte olup, ortancalart 21 idi. %51°1 erkek
(n=447) %49’u kadin (n=430) idi. Caligmamizda 12
fakiilte bulunmaktaydi. Fakiiltelerden en fazla
katthm swrasiyla; Iktisadi ve Idari Bilimler
Fakiiltesi, Fen-Edebiyat Fakiiltesi ve Egitim
Fakiiltesi olarak tespit edildi. Katilimcilarin
okudugu fakiiltelerin  dagilimi  Sekil-1  de
gosterilmistir.
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Sekil 1. Okudugu Fakiilteler

Katilmeilarin -~ %90,6 (n=795)’s1  sosyal
medya kullanmaktaydi. Sosyal medya kullananlarin
%82,2 (n=721)’si Instagram, %57 (n=500)’si
Facebook, %349 (n=306)’u Twitter
kullanmaktaydi. Sosyal medyadaki saglikla ilgili
paylasimlari/sayfalar1 takip edenler %51,8 (n=454)
idi. Katilmcilarin =~ %57,5 (n=504)’i sosyal
medyadaki saglikla ilgili paylasimlart yararli
bulmaktaydi. Katilimcilara en ¢ok kullandiklari
mobil saglik uygulamalari soruldugunda birinci
sirada egzersiz (%26), ikinci sirada adimsayar
(%24) ve ugtincti siklikta regl takibi (%17) tespit
edildi. Katilimeilarin ~ diger mobil  saghk
uygulamalarinin  kullanimlarinin  dagilimi -~ Sekil-
2’de verilmistir.

Regl = Uyku
Takibi; Uyku . Programi
90 m Diyet
u Egzersiz
m Su igmeyi
Hatirlatma
Adim ma; 51 8 Adim Sayar
Sayar;
131 u Regl Takibi

Sekil 2. Mobil Saglik Uygulamalarini Kullanim

Katilimcilarin mobil saglik uygulamalarim
kullanma siklig1 sorgulandiginda; %11,5’1 (n=101)
mobil saglik uygulamalarini her giin
kullanmaktayken, %4,3’i (n=38) ayda bir
kullanmaktaydi. ~ Saglikla ilgili uygulamalarn
kullanan 300 kisi (%34,2)’ nin cinsiyete gore
dagilimi sorgulandi. Erkeklerin %28,9’u (n=129),

m Giizel Sanatlar

u ilahiyat

m Hatay Saglik Meslek Yiiksekokulu
W Ziraat Fakiiltesi

m [ktisadi Ve Idari Bilimler Fakiiltesi
m Beden Egitimi Ve Saglik Yiiksekokulu
m Egitim Fakdiltesi

E Fen-Edebiyat Fakiiltesi

= Saglik Yiiksekokulu

m Fizik Tedavi Ve Rehabilatasyon

= T1p Fakiiltesi

Veterinerlik Fakiiltesi

kadinlarm  %39,8’i  (n=171) mobil saghk
uygulamalarini kullanmaktaydi.

Mobil saglik uygulamalarii kullanmayan
%65,8 kisiye en ¢ok kullanmama nedenleri
soruldugunda en sik “Diizenli olarak kullanacagimi
diistinmiiyorum” secenegi isaretlenmisti.
Katilimcilarin diger verdikleri cevaplar ise Tablo-1
de yer almaktadir.

Tablo 1. Mobil Saghk  Uygulamalarim
Kullanmama Nedenleri

Mobil Saghk
Uygulamalarini
Kullanmama Nedenleri

Diizenli olarak

kullanacagim %26,8 (n=235)

diigiinmiiyorum

Billl:d yaEarll olacagim %14,3 (n=125)

diisiinmiiyorum

B'l_lgllerl-n dogruluguna %14,3 (n=115)

giivenmiyorum

Mobil saghk

uygulamalarindan %8,6 (n=75)

haberim yok

Diger %5,5 (n=48)
TARTISMA

Mobil saglik alaninda literatiir incelediginde
karsimiza ¢ogunlukla yurtdisi verileri ¢ikmaktadir.
2016 yilinda Rasche P ve arkadaslari tarafindan
Almanya’da yapilan 576 kisinin katildigi, mobil
saglik uygulamalarinin prevelans: ile ilgili bir
caligmada, mobil saglik uygulamalarini kullanma
orant  %16,5 olarak  bulunmustur. Bizim
calismamizda bu oran %34,2 olarak bulunmustur.
Rasche P ve arkadaslari tarafindan Almanya’da
yapilan calismada en sik kullanilan mobil saglik
uygulamasinin egzersiz oldugu tespit edilmistir.
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%26 orani ile en sik kullanilan mobil saglik
uygulamasini egzersiz olarak tespit ettigimiz
caligmamizla benzer sonu¢ ¢ikmistir. Rasche P ve
arkadaglar1  tarafindan = Almanya’da  yapilan
¢alismada mobil saglik uygulamalarini kullanmama
nedeni birinci sirada  bilgilerin  dogruluguna
giivenilmedigi ve ikinci sirada veri gizliliginin
korunduguna inanmama bulunmaktayd: (8). Bizim
calismamizda  mobil  saghk  uygulamalarim
kullanmama nedeni olarak en sik diizenli olarak
kullanacagimi diisiinmiiyorum ve ikinci siklikta
bana yararli olacagimi diistinmiiyorum segenekleri
isaretlendi.

Akilli telefon veya tablet sahiplerinin saglik
uygulamalarini kullanimi iizerine Hong Kong’da
2016 yilinda Shen C ve arkadaslar1 tarafindan
yapilmig bir ¢alismada 4129 katilimcinin %24,1°1
mobil saglik uygulamasi kullandigini belirtmistir.
Fiziksel aktivitelerini takip edebildikleri adimsayar
gibi  uygulamalarm  kullanim  sikligi %67
bulunmustur.  Calismamizda adimsayar  gibi
uygulamalarin ~ kullanim  sikligi %24  olarak
bulunmus olup egzersiz sonrasinda ikinci siklikta
kullanilan uygulama olarak tespit edildi. Shen C ve
arkadaglarinin yaptigi ¢alismada giinliik saglik
kayitlarini inceleyebilecekleri kilo takibi (%43) gibi
uygulamalar ikinci siklikla kullanilmakta olarak
saptanmustir (9).

ABD’de cep telefonu sahipleri arasinda
saglik uygulamalarinin kullanimi {izerine Krebs P
ve arkadaglar1 tarafindan yapilan bir caligmada
egzersiz ve diyet en ¢ok kullanilan saglik
uygulamalar1 kategorileri olarak tespit edilmistir.
Krebs P ve arkadaglar1 tarafindan yapilan ¢aligmada
katilimeilarin -~ ¢ogunlugunun  (%65.5)  saghik
uygulamalarimi giinde en az bir defa kullandig:
bulunmustur. Bizim c¢aligmamizda katilimcilarin
%11,5’1, mobil saglik uygulamalarint her giin
kullandigin1 bildirmistir. Krebs P ve arkadaslar
tarafindan  yapilan  c¢alismada  uygulamalar
kullanmayanlara nedenleri soruldugunda; en sik
mobil saghk uygulamalarina ilgisizliklerinden
dolay1 oldugu tespit edilmistir (10).

Mobil saglik uygulamasimnin yayginligi,
demografik iligkisi ve algilanan etkileri iizerine

KAYNAKLAR

Cin’de yapilan bir ¢alismada 633 katilimecinin 235’1
(%38.4) saglik uygulamasi kullandigini belirtmistir.
Bunlardan da en ¢ok kullanilan mobil saglik
uygulamasinin saglikli yasam bilgileri (%32,2)
oldugu saptanmustir. Bunu vital bulgular
6lgmek/kaydetmek, saglik ve tibbi hatirlatmalar
izlemistir. Saglik ve tip hatirlatma uygulamalarinin
kullanicilar1 kadim (%41) olma olasiligi daha
yiiksek olarak bulunmustur. Bizim g¢aligmamizda
da erkeklerin %28,9’u, kadmnlarin %39,8’i mobil
saglik uygulamalarini kullanmakta olarak bulunmus
olup, benzer sonuclar elde edilmistir (11).

Ernsting C ve arkadaslarinin 4144 katilimci
ile yaptig1 bir ¢alismada 521 (%20,5) katilimeimnin
mobil saglik uygulamasi kullandigi bulunmustur.
Mobil saglik uygulamasi kullananlarin %44,5’i
sigara  birakmayr  destekleyici  uygulamalar1
kullandigini belirtmistir. Bunu diyet, kilo takibi ve
egzersiz uygulamalari izlemekteydi. Kullanicalarin
uygulamalardan en ¢ok gordiikleri yarar planlama
(%50,7) olarak saptanmugtir. Bunu takiben
hatirlatma (%36,08), motivasyon (%34,4), bilgi
saglama (%33,6) olarak bulunmustur (12).

SONUC

Birinci basamak saglik hizmetlerinde yasam
tarzi degisikliginin saglanmasi, koruyucu saglik
hizmetlerinin sunulmast ve hastalarin tedaviye
uyumunu arttirmasi agisindan olduk¢a 6nemlidir.
Tablet ve akilli telefonlarda mobil saglik
uygulamalarinin  kullaniminin tesviki ile yasam
tarzlarini, diyetlerini ve egzersizlerini
diizenlemeleri ve takip etmeleri saglanabilir. Saglik
giderleri gittikge artan Tirkiye’de, mobil saglik
uygulamalarinin yayginlagmasinin, hem sagligin
korunmast hem de saglik giderleri iizerindeki
olumlu etkisi nedeniyle iilke yararina olacagt
inanilmaktadir. Saglikli ve gen¢ niifus sagliklarini
korumak, zindeliklerini, formlarin1 ve giizelliklerini
devam ettirmek adina, 6zel gelistirilmis biligim ve
iletisim  aygitlarin1 ~ gelecekte  daha  fazla
kullanacaklardir. Mobil saglik uygulamalarimin
kullanim1 saglik profesyonellerine ve hastalarina
kisisel takipte kolaylik sunarak yardimci olacaktir.
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