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Web Based Nutrition Education
Abstract

Patient education plays an important role in health management, but previous studies showed that
there are many barriers such as lack of communication, place, resources and time to patient education.
However, use of Web-based technologies for patient education can overcome some of these barriers.
The effectiveness and benefits of web based patient education tools are approved in previous studies.
In addition, the growth and wide usage of World Wide Web presents new solutions for patient
education. Web based patient education systems can improve patient satisfaction and improve self-
help behaviors. Previous studies showed that most of the web based patient education tools were
designed for chronic diseases and weight management. Weight management has a crucial value to
avoid obesity, and it is closely related to knowledge on nutrition. This study focuses on web based
nutrition education. Firstly, previous studies about web based patient education were reviewed and
then design and development processes of an ongoing web based nutrition education study were
summarized. The learning objectives and algorithms of the nutrition education program were also
described.
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Ozet

Hasta Egitimi saglik yonetiminde énemli rol oynamaktadwr. Fakat, ge¢mis ¢alismalar hasta egitimini
olumsuz etkileyen iletisim problemleri, yer, maliyet ve zaman gibi bir ¢cok engelin bulundugunu
gostermistir. Bu engellerin biiyiik bir kismi, hasta egitiminde web teknolojilerinin kullanimiyla ortadan
kaldirilabilir. Web tabanli hasta egitimi araglarimin etkinligi ve faydalart ge¢mis ¢alismalarda
kanmitlanmigtir. Bunlara ek olarak internetin kullaniminin artmasi ve yayginlasmasi hasta egitimi i¢in
yeni ¢oziimler sunmaktadwr. Web tabanli hasta egitim sistemleri hasta memnuniyetini arttirmakta ve
hastanmn kisisel bakimini olumlu yéonde etkilemektedir. Ge¢mis ¢calismalar incelendiginde, web tabanli
hasta egitimi programlarimin ¢ogunlugunun kronik hastaliklar ve kilo yonetimi konularinda hazirlandig
goriilmektedir. Kilo yonetimi, obeziteden korunmada olduk¢a 6nemlidir ve beslenme bilgisine dayanur.
Bu calisma web tabanli beslenme egitimi konusunda hazirlanmistir. Oncelikle, web tabanli hasta
egitimi iizerine yapilmig olan ¢alismalar incelenmis ve ozetlenmis ardinda da gelistirilmekte olan
web tabanli beslenme egitimi uygulamasinin tasarim ve gelistirme siireci agiklanmigtir. Ayrica,
beslenme egitimi programinin ogrenme hedefleri ve algoritmasi belirtilmigstir.

Anahtar Kelimeler
Saglik Egitimi, World Wide Web, Beslenme

Hasta Egitimi (HE), saglig1 iyilestirmek i¢in saglik konusunda bilgi edinimi ve gerekli davranigsal
degisikliklerin saglanmasini amaglayan bir ¢esit 6grenme ve d6gretme siirecidir ve saglik yonetiminde
onemli rol oynar [1]. Ge¢mis ¢aligmalarda hasta egitiminin, hastalarin kendi saglik yonetimlerini
saglamalaria yardimei oldugu ve de saglik bakim maliyetini diisiirdiigii belirtilmistir. Ozellikle kronik
hastalik durumlarinda, hasta egitimi tekniklerinin kullanimiyla yagam kalitesinin anlamli 6l¢iide arttig
gozlenmistir [2]. Buna ek olarak Bartlett [3] hasta egitimi i¢in harcanan ortalama her 1$’1n 3-4§

tasarruf sagladigini hesaplamistir.
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Hastalar saglik bilgisine, kitaplar ve diger okuma araglari, egitici filmler, televizyon programlari
araciligiyla ve de bagkalarini izleyerek ulasirlar. Ayrica bilgisayar destekli egitim materyalleri de hasta
egitiminde yaygin olarak kullanilmaktadir [4]. Bunlara ek olarak, saglik bilgisine ulagsmak i¢in internet
ve web teknolojilerinin kullanimi1 da hizla artmaktadir. Amerika’da yapilan bir ¢alismada, internet
erisimi olan 52 milyon(%55) yetiskin Amerikali’nin saglik bilgisine internet araciligiyla ulastigi
belirtilmistir [5]. Tiirkiye’de ise internet kullanan bireylerin %38’1 interneti saglik bilgisi edinmek
icin kullanmaktadir [6]. Ge¢mis caligsmalar, geleneksel hasta egitimi yontemlerinin oniinde zaman,
egitime erisim ve maliyet gibi bazi engeller oldugunu ortaya koymustur [7]. Bu engelleri internet ve
web teknolojilerinin sundugu olanaklarla ortadan kaldirmak miimkiindiir. Ornegin, web teknolojilerini
kullanan kisi istedigi bilgiye, istedigi zaman ve yerde, kimseyle konusmak zorunda kalmadan, ticretsiz
ya da diisiik maliyetle ulasabilir [5, 8]. Bu bilgiler gostermektedir ki web teknolojileri etkili hasta
egitimi programlar1 gelistirmek i¢in oldukea giiclii araglardr.

Web tabanli hasta egitimi teknolojileri cogunlukla kronik hastaliklarla ilgili olarak tasarlanmis olsa
da kullanim alanlar1 genistir. Bu ¢aligmada, Web tabanli hasta egitimi konusunda daha 6nce yapilmis
calismalar incelenmis ve 6zetlenmistir. Ayrica, beslenme egitimi iizerine tasarlanan bir web tabanl
hasta egitimi uygulamasi olan Beslenme Portali’nin “Beslenme Egitimi Modiilii” anlatilmistir.

Web tabanli hasta egitimi uygulamasinin beslenme konusunda tasarlanmasinin nedeni obezite gibi
beslenmeyle iliskili saglik sorunlarmin tiim diinyada yayginlagmasi ve halk sagligini tehdit etmesidir.
Diinya Saglik Orgiitii (DSO), tiim diinyada 1 milyar insanin fazla kilolu, bunlarm da 300 milyonunun
obez oldugunu ve su anki kosullar devam ederse 2015 yilinda fazla kilolu insan sayisinin 1.5 milyar1
bulacagini rapor etmistir. Ayrica, fazla kiloluluk ve obeziteden kaynaklanan 6ltimlerin yilda 112.000
kisi ile 414.000 kisi arasinda oldugu tahminlenmistir [9, 10]. Tiirkiye’de ise, Hatemi ve arkadaslarinin
[11] ¢aligmasina gore fazla kiloluluk prevelansi %25 ve obezite prevelanst %19.4’tiir. Buna ek olarak,
Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun yatan hastalarm hastalik tiirleri ile ilgili arastirmasinda (1993-2003),
yatan hastalarin %8’inin A vitamini eksikligi ve diger beslenme eksikliklerine sahip oldugu ortaya
cikmistir [6]. Fazla kiloluluk, ayrica kalp damar hastaliklari, tip 2 diyabet, hipertansiyon, inme,
osteoartrit ve bazi kanser tiirleri insidansindaki artisla da iliskilidir [8].

Obezite ve fazla kiloluluk ile miicadelede beslenme egitimi dnemli yer tutmaktadir. Fazla kiloluluk
ve obezitenin saglik iizerindeki olumsuz etkilerini engellemek i¢in saglik profesyonelleri ve kuruluslar
tarafindan birgok beslenme egitimi programi diizenlenmektedir. Ornegin, Amerika Ulusal Saglik
Enstitiisii Gida ve Ila¢ Birimi (USDA) (Food and Drug Administration National Institutes of Health),
beslenme bilgisine, beslenme egitimine, beslenme onerilerine ve beslenmeyle ilgili diger hizmetlere
erisimi iyilestirecek, egitimsel ve toplum bazli programlarin gelistirilmesini arttiracak bir¢ok eylem
planlamistir [12]. T.C. Saglik Bakanlig1 ve diger bazi kuruluslar da bir¢ok beslenme egitimi programi
planlamakta ve siirdiirmektedir fakat iilkemizde web tabanli bir beslenme egitimi programi
bulunmamaktadir. Saglikla ilgili web sitelerinin bazilar1 beslenme ve diyet bilgisi sunmaktadir fakat
bu siteler herhangi bir saglik kurulusu tarafindan hazirlanmis ve desteklenmis degildir. Bu nedenlerden
dolay1, bu ¢aligmada bireylerin beslenme bilgilerinin gelistirilmesi amaciyla web tabanli bir beslenme
egitimi programi tasarlanmistir. Bu program degerlendirme asamasinda olan “Beslenme Portali”
icerisinde “Beslenme Egitimi” ad1 altinda bir modiil olarak yer almaktadir. Bu programla kisilere
temel beslenme bilgisi edinebilecekleri, ulasimi ve kullanimi1 kolay etkin bir egitim programinin
saglanmas1 amaclanmaktadir.

2. Web Tabanh Hasta Egitimi iizerine yapilmis ¢alismalar

Web tabanli hasta egitimi ¢calismalarinin ¢ogu, kronik hastaliklar {izerine tasarlanmistir [13-20]. Bu
calismalarin bulgularina gore, web tabanli hasta egitimi, hastanin bilgi diizeyinde anlamli bir artis
yaratmakta ve saghk yonetimi konusunda fayda saglamaktadir. Ornegin, astim hastasi gocuk ve ergenler
icin hazirlanmis internet tabanli egitim programinin [18] hastalik derecesinde ve tedavi maliyetinde
azalma sagladig1 bulunmustur. Benzer sekilde, Bell ve arkadaslar1 [17], diyabet hastalar1 i¢in web
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tabanli diyabet egitimi programi gelistirmisler ve bu programin Tip 1 diyabet egitiminde hem hastalar
hem de saglik ¢alisanlari i¢in ¢ok yonlii fayda sagladigini gostermislerdir.

Kronik hastaliklar i¢in oldugu gibi diger bir¢cok alanda da Web tabanli egitim programlar1 gelistirilmis,
degerlendirme galismalariyla etkinlikleri belirlenmistir. Ornegin, sezeryan sonrasi vajinal dogum yapan
anneler i¢in web tabanli dogum egitimi programinda egitimden dnce ve sonra yapilan testler annelerin
bilgi ve tutumlarinda anlamli 6l¢iide fark oldugunu goéstermistir [21]. Yash yetiskinlerin interneti
kullanim oranlarindaki hizli artis nedeniyle, yash yetiskinler i¢in de web tabanli bir ¢ok hasta egitimi
programi tasarlanmstir. ileri yastakiler igin kalga kiriklarin1 dnleme hakkinda web tabanli 6grenme
modiilleri i¢in yapilan kullanilabilirlik testleri, ileri yastaki yetigkinler i¢in bu egitim modiillerinin
kullanilabilir oldugunu gostermistir [22]. Bunlara ek olarak, depresyon ve anksiyete gibi psikolojik
problemler i¢in de bazi web tabanli hasta egitim programlar1 gelistirilmis, web tabanli modiilleri
kullanan hastalarin depresyon ve anksiyete skorlarmda anlaml diisiis saptanmigtir [23]. Fakat, Clarke’m
depresyondaki yetiskinler i¢in gelistirdigi web-tabanli program anlamli 6l¢iide etkili bulunmamistir
[24]. AIDS hastasi bireyler i¢in hazirlanmis evden erisimli bilgisayar aginin etkilerini belirlemek i¢in
tasarlanan caligmanin sonucunda, sistemin kullaniminin sosyal izolasyonu azalttig1 ve depresyon
seviyesinin kontroliine katkida bulundugu goriilmiistiir [25].

Web tabanli programlarin davranis degisikligi ya da kilo yonetimi konularinda kullanim oranlari
artmaktadir. Rodhert ve arkadaslar1 [27], fazla kilolu ve obez bireylerin olusturdugu genis 6l¢ekli bir
katilimcer grubuyla tasarladiklar: calismalarinda web tabanli davranigsal kilo yonetimi programu ile
web tabanli sadece bilgi iceren bir kilo yonetimi programini karsilastirmiglardir. Davranigsal kilo
yoOnetimi programi sadece bilgi iceren programa gore anlamli diizeyde daha fazla kilo azalmasi
saglamistir. Farkli olarak, Harvey-Berino [28], internetten saglanan kilo yonetimi programlarinin
uzman destegi iceren programlara gore yetersizligini gostermistir. Web tabanli kilo yonetimi programlarina
ek olarak bir¢cok web tabanli beslenme egitimi programi da bulunmaktadir. Oenama ve arkadaslari
caligmalarinda web tabanli bilgisayar destekli beslenme egitiminin yag, meyve ve sebze tiiketiminde
kisa stireli, beslenme aligkanliklar1 {izerinde ise uzun siireli etkisi oldugunu raporlamislardir [29, 30].

3. Beslenme Portali: Beslenme Egitimi Modiilii

Beslenme Portali icerisinde yer alan “Beslenme Egitimi Modiilii’niin amaci, kisilere kendi saglik
yonetimlerini saglamalarinda yardime1 olmak ig¢in, web teknolojileri kullanilarak tasarlanmig etkin
bir beslenme egitimi programi sunmaktir. Beslenme Egitimi programinin igerigi, Saglik Bakanligi ve
Devlet Planlama Tegkilati’nin ortak plani ¢ercevesinde Tiirk halkinin yeterli, dengeli ve saglikh
beslenmesi amactyla uzman kisilerce hazirlanan “Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi”nden saglanmustir.

Beslenme Egitimi programinin hedef kitlesi, 19-65 yaslarindaki internet kullanma becerisine sahip
yetigkinlerdir. Beslenme Egitimi kapsaminda amaglanan saglikli yetiskinler i¢in temel beslenme
egitiminin verilmesi oldugundan, 6zel durumlar i¢in (yashilik, isci, sporcu, gebe, emzikli, bebek, kalp-
damar, diyabet, vb. hastaliklar) beslenme bilgisine yer verilmemistir.

Beslenme Egitimi programinin 6grenme hedefleri agagida siralanmistir. Beslenme Egitimi programi
sonunda kullanicilar;

* Yeterli ve dengeli beslenmenin anlamini, yetersiz ve dengesiz beslenmenin sakincalarini, besin
ve besin ogelerini ve viicut calismasindaki etkinliklerini, temel besin gruplarini 6grenmis olacak,
* Besin ¢esitliliginin 6nemini kavrayacak,

* Ogiinlerini yeterli besin ¢esitliligini saglayacak sekilde hazirlayabilecek,

e Ogiin oriintiilerinin énemini bilip, giinliik dgiinlerini uygun sekilde planlayabilecek,

* Fazla kiloluluk ve obezitenin tanimlarin1 ve insan hayati tizerindeki koéti etkilerini bilecek,
* Kisisel kilo denetimi i¢in gerekli dlgiitleri 6grenip, hesaplayabilecek,

* Kisisel hesaplamalarina gore kilo durumunu kontrol edebilecektir.

63



Ogrenme hedefleri belirtildikten sonra, programin igerigi bu hedefleri karsilayacak sekilde planlanmustir.
Beslenme Egitimi, belirtilen hedeflere yonelik konular1 kapsayan alt modiiller icermektedir. Her modiil
sonunda, 6greneni motive etmek ve igerikle etkilesimini saglamak amaciyla tasarlanmis oyunlar ve
kisa testler gibi 6grenme aktiviteleri yer almaktadir. Ayrica gerekli goriilen boliimlerde, Tiirkiye’ye
0zgili Beslenme Rehberi’nde yer alan saglikli beslenme konusunda giinliik hayatta yardimer olacak
onerilere yer verilmistir. Bunlara ek olarak, her sayfadan erigimi miimkiin “Soru-Cevap” ve “Dengeli
Menii” 6rnekleri boliimleri yer almaktadir. Bu boliimlerde uzman diyetisyenlerce hazirlanan kaynaklardaki
[32] soru-cevap boliimlerinden ve meniilerden 6rneklere yer verilmistir.

Beslenme Egitimi modiiliinde ayrica, 6grenenlerin egitimle ilgili geri bildirimlerini iletmeleri i¢in
“Geri Bildirim” boliimii yer almaktadir. Bu geri bildirimler veri tabaninda toplanip, egitim programinin
degerlendirme agamasinda kullanilacaktir. Beslenme Egitimi programinin akis semasi Sekil-1’de
gosterilmistir.

Beslenme Portali’nin Beslenme Egitimi Modiilii i¢in bir alt modiil; “Temel Besin Gruplar1 Modiili”
tamamlanmistir. Beslenme Egitimi Modiilii’'nden 6rnek sayfalar Sekil-2’de yer almaktadir. Diger
beslenme egitimi modiilleri, hazirlanmis olan “Temel Besin Gruplar1 Modiilii” hedef kitleyi temsil
eden bir 6rneklemde degerlendirildikten sonra tamamlanacaktir. Modiiliin degerlendirme ¢aligmasi
tasarim asamasindadir.
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4. Tartisma ve Sonu¢

Gegmis calismalar bulgular1 Web tabanli hasta egitiminin hastalar ve hasta bakimi sonuclar {izerindeki
olumlu yonde etkisi oldugunu gdstermistir. Web tabanli hasta egitimi sagladigi olanaklar nedeniyle
hasta egitiminde tercih edilmektedir.

Tlim diinyada oldugu gibi obezite ve fazla kiloluluk Tiirkiye i¢in de 6nemli saglik problemleridir. Bu
problemlerle miicadelede beslenme egitimi 6nemli rol oynamaktadir. Bilgisayar tabanli beslenme
egitimi programlari {izerine yapilan ¢aligsmalar, bu programlarin programi kullananlarin beslenme
davranislari iizerinde etkisi oldugunu kanitlamistir [29, 30, 32]. Bunun yan1 sira, Internetin hastalar
ve egitmenler arasinda koprii olusturmak icin faydali bir ara¢ oldugu vurgulanmistir [31].

Tiirkiye’de ise beslenme iizerine web tabanl bir egitim programi bulunmamaktadir. Internet ortaminda
var olan web sitelerindeki beslenme bilgisi ise yetersizdir. Tiirkiye’deki beslenme problemleri i¢in
fayda saglayacagi diisiiniilerek tasarlanan web tabanli beslenme egitimi programinin bu programi
kullanan bireylerin beslenme bilgisini arttirarak beslenme aliskanliklar1 iizerinde kisa ve uzun dénemli
olumlu etki saglamay1 amaglamaktadir.

Sonug olarak, degerlendirilme agamasinda olan Beslenme Portali: Beslenme Egitimi Modiilii Tiirkiye
icin yetiskin bireylerin beslenme bilgisini arttirmada ve kisisel beslenme aligkanliklarini gelistirmede
alternatif bir yol olabilir.
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