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Ağız Kanserleri ile İlgili Bilgi Sunan Türkçe İnternet Sitelerinin  
Okunabilirliği ve İçerik Kalitesi 
Readability and Content Quality of Turkish Websites Providing  
Information on Oral Cancers 
     Taha ZİREKa,     Melek TAŞSÖKERa 
aNecmettin Erbakan Üniversitesi Diş Hekimliği Fakültesi, Ağız Diş ve Çene Radyolojisi AD, Konya, Türkiye 

 
Bu çalışma, 2. Uluslararası Ağız Kanserleri Kongresi’nde (5-8 Ekim 2023, İzmir) poster olarak sunulmuştur.

ÖZET Amaç: Okunabilirlik ve kalite kavramları, bir metnin okunma 
kolaylığı ve sunduğu bilgilerin güvenirliliğini ifade etmekte kullanılır. 
Ağız kanserleri dünya çapında görülme sıklığı hızla artan hastalıklar-
dan biridir. Bu çalışmanın amacı, ağız kanserleri ile ilgili bilgi sunan 
Türkçe internet sitelerinin okunabilirlik ve içerik kalitesi açısından de-
ğerlendirilmesidir. Gereç ve Yöntemler: Google arama motorunda 
“ağız kanseri” anahtar kelimesi kullanılarak yapılan arama sonucunda 
ilk 17 internet sayfasındaki toplam 170 internet sitesi tarandı. İçerik ba-
kımından tekrarlanan internet siteleri, akademik yayınlar, çerez politi-
kası yürüten internet siteleri ile resim, video ve reklam içerikli internet 
siteleri çalışma dışı bırakıldığında elde kalan 94 internet sitesi kayna-
ğına göre sınıflandırıldı ve Ateşman okunabilirlik analizi, “Quality Cri-
teria for Consumer Health Informatin (DISCERN)” ve Amerikan 
Tabipler Birliği Dergisi [Journal of the American Medical Association 
(JAMA)] kalite indeksleri ile 2 gözlemci tarafından değerlendirildi. 
Bulgular: Doksan dört internet sitesi kaynağına göre incelendiğinde; 
%37,2 (n=35) ile özel sağlık kurumları en yüksek, diş hekimi sayfaları 
%17 ile ikinci sıklıktaydı (n=16). İncelenen internet sitelerinin Ateş-
man Okunabilirlik İndeksi ortalama 61,57±8,08 (43,90-78,60), DIS-
CERN puanı ortalama 48,12±11,26 (29-72), JAMA indeks puanı 
ortalama 1,68±1,08 (0-4) olarak hesaplandı. Diş hekimlerine ait içe-
riklerin ortalama JAMA skoru 1,31±0,79 olup düşük seviyededir. 
Sonuç: Bu çalışmaya göre, ağız kanseri ile ilgili bilgi sunan internet 
sitesi içeriklerinin okunabilirlik düzeyi orta zorluktadır. İçerikler DIS-
CERN puanına göre orta, JAMA indeksine göre ise düşük kalitededir. 
Okunabilirlik bakımından zorluk düzeyi “düşük” olan hasta bilgilen-
dirme metinlerinin hazırlanması ile içeriklerin daha kolay anlaşılması 
sağlanabilir. Diş hekimlerinin içerik kalitesine dikkat etmesi toplumun 
daha doğru bilgilendirilmesine katkı sağlayacaktır. 
 
Anah tar Ke li me ler: Okunabilirlik; ağız kanseri; DISCERN; JAMA 

ABS TRACT Objective: The concepts of readability and quality are 
used to express the ease of reading a text and the reliability of the in-
formation it provides. Oral cancer is one of the diseases whose inci-
dence is rapidly increasing worldwide. The aim of this study is to 
evaluate Turkish websites that provide information about oral cancers 
in terms of readability and content quality. Material and Methods: As 
a retrieved made using the keyword “oral cancer” in the Google search 
engine, a total of 170 websites were scanned in the first 17 web pages. 
When content-repeated websites, academic publications, pages with 
cookie policies, and sites with image, video, and advertising content 
were excluded from the study, the remaining 94 websites were classi-
fied according to their source and were classified according to Ateşman 
readability analysis, Quality Criteria for Consumer Health Informatin 
(DISCERN) and Journal of the It was evaluated by two observers using 
Journal of the American Medical Association (JAMA) quality indexes. 
Results: When 94 website sources were examined, private health in-
stitutions were the most frequent with 37.2% (n=35), and dentist pages 
were the second most frequent with 17% (n=16). The mean Ateşman 
readability index of the websites examined was 61.57±8.08 (43.90-
78.60), the mean DISCERN score was 48.12±11.26 (29-72), the mean 
JAMA index score was 1.68±1.08 (0-4). The mean JAMA score of the 
contents of dentists was 1.31±0.79, which was low. Conclusion: Ac-
cording to this study, the readability level of website content providing 
information about oral cancer is of medium difficulty. The contents are 
of medium quality according to the DISCERN score and low quality ac-
cording to the JAMA index. Easier understanding of the contents can 
be achieved by preparing patient information texts with a “low” diffi-
culty level in terms of readability. Dentists’ attention to content qual-
ity will contribute to more accurate information of the society. 
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Oral kavite, orofarinks ve dudakları kapsayan 
kanserler, 2018 yılında dünya çapında yaklaşık 
448.000 vaka ve 228.000 kadar ölüm ile sonuçlanan 
önemli bir sağlık problemidir.1 Ağız kanseri insidansı 
coğrafi konuma göre önemli ölçüde değişiklik gös-
termektedir. Güneydoğu Asya, Güney Asya ve Av-
rupa’nın bazı kesimlerinde ağız kanseri insidansı 
diğer coğrafi bölgelere göre oldukça yüksektir. Tüm 
ağız kanseri vakalarının %60’ından fazlası Güney-
doğu Asya ülkelerinde kaydedilmektedir ve bu da 
onu buradaki en yaygın kanser türü hâline getirmek-
tedir.2 

İnternet, erişilebilirliği, hızı ve gelişen teknolo-
jik fırsatlar nedeniyle popüler bir bilgi kaynağı hâline 
gelmiş ve bu durum sağlık konusunda bilgi almak is-
teyen kişileri de ilk kaynak olarak internete yönlen-
dirmiştir.3,4 İnternetin içerdiği bilgi miktarının büyük 
miktarda olması ve verilen bilgilerin doğruluğuna 
ilişkin bir standardın bulunmaması nedeniyle mevcut 
bilgilerin doğruluğu ve kalitesinin değerlendirilmesi 
zorlaşmaktadır ve bu durum halk sağlığının olumsuz 
yönde etkilenmesine neden olmaktadır.3,5 Daha önce 
yapılan araştırmalar, internet sitelerinde yer alan tıbbi 
teşhis ve tedavilere ilişkin bilgilerin yetersiz ve ha-
talı olduğunu ortaya koymaktadır.6,7 Crocco ve ark. 
yaptıkları çalışmada, skuamöz hücreli karsinoması 
olan 55 yaşındaki erkek hastanın alternatif tıp site-
sinden temin ettiği hidrazin sülfatı 4 ay boyunca kul-
landığı ve hepatorenal yetersizlikle hayatını 
kaybettiğini bildirmişlerdir.8 Bu nedenle internette 
sunulan bilgilerin yeterliliğinin, güvenilirliğinin ve 
kalitesinin değerlendirilmesi önemlidir. 1999 yılında 
Charnock ve ark. “Quality Criteria for Consumer He-
alth Information (DISCERN)” indeksini geliştirerek, 
sağlık alanında üretilen içeriklerin kalitesinin değer-
lendirilmesine olanak tanımışlardır.9 Bu indeks düşük 
ve yüksek kaliteli içeriklerin ayırt edilebilmesine ve 
içerik üreticilerin kanıta dayalı, yeni ve yüksek kali-
tedeki bilgileri üretebilmesine yardımcı olabilmekte-
dir.9 Bir diğer kalite indeksi ise Amerikan Tabipler 
Birliği Dergisi [Journal of American Medical Asso-
ciation (JAMA)] indeksidir. Yazarlık, kaynakça, gün-
cellik ve çıkar çatışması olmak üzere 4 kritere 
dayanır.10 

Okunabilirlik, yazılı bir metnin kelime ve cüm-
lelerin özellikleri dikkate alınarak okuyucu için zor-

luk derecesinin çeşitli matematiksel formüller kulla-
nılarak objektif olarak ölçülmesidir. Bu amaçla çe-
şitli okunabilirlik değerlendirme formülleri 
geliştirilmiştir.11-13 Ateşman Okunabilirlik İndeksi, 
Türkçe metinlerin okunabilirlik düzeylerini belirle-
mek amacıyla dilimizin hece ve kelime yapısına 
uygun olarak tasarlanmıştır.14,15 

Diş hekimliğinde ortognatik cerrahi, implant 
üstü protezler, diş eti hastalığı ve temporomandibular 
eklem ağrısı ile ilgili bilgi veren Türkçe bilgilendirme 
metinlerinin okunabilirlik ve kalite açısından değer-
lendirildiği çeşitli çalışmaların yanı sıra, literatürde 
ağız kanseri ile ilgili Türkçe hasta bilgilendirme me-
tinlerinin okunabilirlik düzeylerinin değerlendirildiği 
bir çalışma da mevcuttur.16-20 Ağız kanseri ölüm ile 
sonuçlanma riski yüksek olan ciddi bir sağlık proble-
midir. Türk toplumunda yapılan çeşitli çalışmalarda, 
halkın ağız kanserleri konusundaki farkındalığı ve 
bilgi seviyesinin düşük olduğu, bu durumun gelişti-
rilmesi için eğitim içeriklerinin faydalı olacağı vur-
gusu yapılmıştır.21,22 Günümüzde internet siteleri 
sağlık konusunda en hızlı erişilen yazılı bilgi kay-
naklarıdır ve toplumun bilinçlendirilmesinde önemli 
yerleri vardır. Bu nedenle toplum tarafından yeterince 
bilinmeyen bir konu olan ağız kanserine ilişkin bil-
gilendirici içeriklerin kalitesinin yeterli olması ve 
okunabilirlik düzeyinin toplumun eğitim seviyesi ile 
uyumlu olması gereklidir. Literatürde daha önce ağız 
kanserleri ile ilgili bilgi veren metinlerin içerik ana-
lizine ilişkin yeterli veri bulunmamaktadır. Bu çalış-
manın amacı, literatürdeki bu eksikliği gidermek ve 
ağız kanserleri ile ilgili bilgi sunan Türkçe internet 
sitelerinin hem okunabilirlik hem de kalite açısından 
değerlendirilmesidir. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 
Bu çalışmada yalnızca kamuya açık ve herkesçe eri-
şilebilir bilgiler kullanıldığı için etik kurul onayı ge-
rekmemektedir. Çalışma Helsinki Hakları 
Deklarasyonu prensiplerine uygun olarak yapılmış-
tır. 

Çalışmada anahtar kelime “ağız kanserleri” ola-
rak belirlenmiş, ilgili verilere ulaşmak için Google 
(Google LLC, Mountain View, Kaliforniya, ABD) 
arama motoru kullanılmıştır. Tarama işlemi 
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23.08.2023 tarihinde gerçekleştirilmiştir. Gözlemci-
ler arası uyumun değerlendirilmesi için 97 web site-
sinin 20 tanesi üzerinde 2 hafta aralık ile 2 yıllık (TZ) 
ve 12 yıllık (MT) ağız, diş ve çene radyolojisi tecrü-
besi olan 2 araştırmacı tarafından, değerlendirmeler 
tekrarlanmıştır. Gözlemciler arası uyum iyi düzeyde 
elde edildiğinden değerlendirmeler tek gözlemci ta-
rafından gerçekleştirilmiştir. Tarayıcıda (Google) ilk 
17 sayfadan sonra internet sitelerinin içeriklerinin 
tekrar ettiği tespit edilmiş olup sadece ilk 17 sayfa-
daki internet siteleri değerlendirmeye alınmıştır. 
Türkçe veriler paylaşmayan, reklam amacı güden in-
ternet siteleri, videolu içerikler, akademik yayınları 
sunan sayfalar, ücret karşılığında üyelik gerektiren ve 
çerez ayarları kabul isteği yönelten siteler dışlanmış 
ve toplamda 94 internet sitesi araştırmaya dâhil edil-
miştir. Değerlendirme için metin başlıkları da dâhil 
edilip Microsoft Word (Microsoft Corporation, Red-
mond, Washington, ABD) dosyasına kaydedilmiştir.   

Okunabilirlik ölçümü 
Ateşman’a göre;  

Okunabilirlik puanı=198,825-40,175xsözcük 
uzunluğu (toplam hece/toplam sözcük)-2,610xcümle 
uzunluğu (toplam sözcük/toplam cümle) formülü ile 
hesaplanmaktadır. 1-100 arasındaki değerler çok 
kolay, kolay, orta, zor ve çok zor olmak üzere 5 de-
receli olacak şekilde sınıflandırıldı (Tablo 1). 

İçerik incelemesi 
İncelenen 94 internet sitesinin içeriklerinin gü-

venilirlik ve bilgi kalitesinin değerlendirilmesinde; 
DISCERN ölçüm aracı ve JAMA kriterleri kullanıldı. 

DISCERN ölçeği internet ortamında herhangi 
bir sağlık sorununa yönelik olarak sunulan bilgilerin 
kalitesini değerlendirmek amacıyla geliştirilmiş ilk 
ölçüm aracıdır. Üç bölümden oluşmaktadır (Tablo 2). 

Toplamda 16 soru yöneltilmektedir ve her bir soru 
için en düşük 1 en yüksek 5 olmak üzere 1-5 arası pu-
anlar verilmektedir. 1 puan ilgili internet sitesinin hiç-
bir kriteri karşılamadığını, 2-4 arası puan internet 
sitesinin sorudaki kriterleri kısmen karşıladığını, 5 
puan ise sitenin bütün kriterleri karşıladığını göster-
mektedir. Değerlendirme soruları içeriklerine göre 
aşağıdaki bölümlerden oluşmaktadır: 

I. Bilgilerin kaynağına yönelik güvenilirliğini 
sorgulayan sorular (1-8) 

II. Tedavi seçeneğinin kalitesine yönelik sorular 
(9-15) 

III. Bilgi kaynağını genel olarak değerlendiren 
soru  (16)’dan oluşmaktadır. 

Tüm değerlendirmeler sonunda elde edilen DIS-
CERN toplam skoru 16-80 arasında olmaktadır. Top-
lam DISCERN skoruna göre 16-26 skor değeri aralığı 
çok zayıf, 27-38 skor değeri aralığı zayıf, 39-50 skor 
aralığı makul, 51-62 skor değeri aralığı iyi ve 63 ve 
üzeri skor değerleri ise mükemmel kalite olarak de-
ğerlendirilmektedir.23,24 “JAMA benchmark” kriter-
leri ise bilginin şeffaflığı ve güvenilebilirliğini 
ölçmek üzerine 4 temel özelliği değerlendirmektedir. 
Her bir kriter için belirtilen özellikleri sağlıyorsa bir 
puan, sağlamıyorsa sıfır puan verilmektedir. Bu 4 kri-
ter şöyledir: 

I. Yazarlık: Yazarlar ve katkıda bulunanlar be-
lirtilmelidir. 

II. Kaynaklar: Bilgilerin kaynağı, referanslar ve 
telif hakkı olup olmadığı belirtilmiş olmalıdır. 

III: Patent hakkı/çıkar çatışması: İnternet sayfa-
sının sahipliği, sponsorluğu, reklamı, ticari destekçi-
leri ve çıkar çatışması net bir şekilde belirtilmelidir. 

IV: Güncellik: İçeriğin yüklendiği ve güncellen-
diği tarihler belirtilmelidir. 

İSTATİSTİKSEL ANALİZ 
İstatistiksel analizler SPSS v21.0 (IBM Corp, Ar-
monk, NY, ABD) programı kullanılarak yapılmıştır. 
Verilerin normal dağılıma uygunluğu Shapiro-Wilk 
testi ile analiz edilmiştir. Tanımlayıcı istatistikler (or-
talama, standart sapma, minimum, maksimum de-
ğerler) hesaplanmış, kategorik değişkenler arası 
ilişkilerin belirlenmesinde ki-kare analizi uygulan-

Ateşman okunabilirlik sınıflaması Puan karşılığı 
Çok kolay 90-100 
Kolay 70-89 
Orta zorluk 50-69 
Zor 30-49 
Çok zor 1-29 

TABLO 1:  Okunabilirlik indeks aralığına göre okunabilirlik 
sınıflaması.
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mıştır. DISCERN ve JAMA puanlarının internet si-
tesi içerik kaynaklarına göre farklılığı Kruskal-Wal-
lis testi ile hesaplanmıştır. Gözlemci içi ve 
gözlemciler arası uyum Cohen kappa testi ile analiz 
edilmiştir. Test sonuçları p<0,05 düzeyine göre an-
lamlı kabul edilmiştir.  

 BULGULAR 
JAMA ve DISCERN için gözlemci içi uyum değer-
leri sırası ile 0,93 ve 0,88, gözlemciler arası uyum de-
ğerleri ise 0,84 ve 0,76’dır. Çalışmaya dâhil edilen 
94 internet sitesinin kaynağına göre dağılımı ince-
lendiğinde %37,2 ile özel sağlık kurumları en yüksek 
orandadır (Tablo 3). 

İncelenen tüm internet sitelerinin Ateşman Oku-
nabilirlik İndeksi ortalaması 61,57±8,08’dir (43,90-
78,60) (Tablo 4). Bu değer orta zorluğu ifade 
etmektedir (Tablo 1). 

İnternet sitelerinin içerik kaynakları ile okuna-
bilirlik düzeyleri arasında istatistiksel açıdan anlamlı 
farklılık bulunmamıştır (p=0,402). İnternet siteleri-
nin hiçbirinin “çok kolay” ya da “çok zor” okunabi-
lirlik seviyesinde olmadığı (%0), okunabilirlik 
indeksinin en sık oranda (%76,6) orta zorluk seviye-
sinde olduğu görülmüştür (Tablo 5).  

İncelenen tüm internet içeriklerinin DISCERN 
puanı ortalaması 48,12±11,26 (29-72), JAMA indeks 
puanı ortalaması 1,68±1,08 (0-4) olarak hesaplan-
mıştır (Tablo 6). İnternet sitelerinin içerik kaynakla-
rına göre DISCERN (p=0,002) ve JAMA puanları 
istatistiksel açıdan anlamlı farklılık göstermektedir 
(p=0,000). En yüksek JAMA ve DISCERN indeks 
puan değerleri onkoloji uzmanlarına ait içeriklerde 
görülmüştür. Diş hekimlerine ait hasta bilgilendirme 
metinlerinin ortalama JAMA skoru 1,31±0,79 olarak 
elde edilmiş ve metinlerin güvenilirliklerinin düşük 
olduğu belirlenmiştir. En düşük JAMA değerleri 
meslek örgütleri ve gazete içeriklerine ait iken en 

DISCERN kriterleri Minimum-maksimum skor 
1. Amacı açık mıdır? 1-5 
2. Belirtilen ana başlıklarda amaçlara ulaşılmış mı? 1-5 
3. Başlıklar konu ile ilgili mi? 1-5 
4. Kullanılan kaynaklar açıkça belirtilmiş mi? 1-5 
5. Bildirilen ya da kullanılan bilginin tarihi açıkça belirtilmiş midir? 1-5 
6. Bu bilgiler tarafsız ve tutarlı mı? 1-5 
7. İlave bilgi ya da destek kaynaklarına ilişkin ayrıntılar veriyor mu? 1-5 
8. Belirsiz yönlerden söz ediliyor mu? 1-5 
9. Tedavinin nasıl uygulandığını tanımlıyor mu? 1-5 
10. Tedavinin yararlarını tanımlıyor mu? 1-5 
11. Tedavinin risklerini tanımlıyor mu? 1-5 
12. Tedavinin uygulanmadığı durumlarda ne olacağını tanımlıyor mu? 1-5 
13. Tedavi seçeneğinin yaşam kalitesini nasıl etkilediğini tanımlıyor mu? 1-5 
14. Birden fazla tedavi seçeneği olabileceği açıklanmış mıdır? 1-5 
15. Hastanın karar vermesi için destek sağlıyor mu? 1-5 
16. Yukarıdaki tüm soruların yanıtlarına dayanarak tedavi seçeneği konusunda bir kaynak olarak 1-5 
bu bilgilerin kalitesini genel anlamda değerlendiriniz  

TABLO 2:  DISCERN ölçüm aracı.

n % 
Özel sağlık kurumları 35 37,2  
Kulak burun boğaz uzmanı 13 13,8
Onkoloji uzmanı 3 3,2  
Diş hekimi 16 17
Gazete 3 3,2  
Meslek örgütleri 5 5,3
Çene cerrahisi uzmanı 12 12,8  
Diğer 7 7,4  
Toplam 94 100,0 

TABLO 3:  İnternet sitelerinin içerik kaynağına göre dağılımı.
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düşük DISCERN indeks puanı diş hekimlerine ait 
içeriklerdedir (Tablo 6). 

İnternet sitelerinin JAMA kriterlerini sağlama 
oranları şu şekildedir: Yazarlık kriterini 36 (%38,3), 
kaynakça kriterini 5 (%5,3), çıkar çatışması kriterini 47 
(%50), güncellik kriterini 70 (%74,5) internet sitesi sağ-
lamıştır. İki (%2,1) site JAMA kriterlerinin tamamını 
karşılarken, 12 (%12,8) site hiçbirini karşılamamıştır. 

 TARTIŞMA 
Ağız kanserleri toplumda yüksek mortaliteye neden 
olan, geç evrelerde tanı konulduğunda tedavisinin zor 

olduğu bilinen ciddi sağlık sorunlarından biridir. 5 
yıllık sağkalım oranı metastaz varlığında sadece 
%40’tır.25 Rogers ve ark. ile Ziebland ve ark. yaptık-
ları çalışmalarda baş-boyun kanseri hastalarının 
%54’ünün tedavi ve sağlıklarını nasıl koruyacakları 
hakkında bilgi almak için interneti kullandıklarını 
göstermiştir.26,27 

Hastaların bir sağlık sorunu yaşadıklarında dok-
tora başvurmadan önce internetten bilgi aldıkları bi-
linen bir gerçektir.28 Günümüzde internet kullanımı- 
nın yaygınlaşmasıyla bireyler sağlık bilgilerine daha 
kolay ulaşabilmektedir.20 İnternetteki hasta bilgilen-

n Minimum Maksimum Ortalama SS 
Ateşman İndeksi 94 43,90 78,60 61,57 8,08 
Sözcük sayısı 94 57 2.741 585,87 413,07 
Karakter sayısı 94 423 19.956 4520,91 3150,15 
Zor sözcük sayısı 94 57 2.710 578,44 410,04 
Boşluksuz karakter sayısı 94 366 17.091 3913,43 2723,07 
Cümle sayısı 94 7 251 56,95 42,06 
Paragraf sayısı 94 4 161 31,94 25,72 
Ortalama sözcük uzunluğu 94 2,44 3,05 2,71 0,10 
Ortalama cümle uzunluğu 94 4,90 17,50 10,84 2,64

TABLO 4:  İnternet sitesi içeriklerinin dil yönünden tanımlayıcı istatistikleri.

SS: Standart sapma.

Ateşman okunabilirlik düzeyi 
70-89 Kolay 50-69 Orta zorluk 30-49 Zor Toplam 

Özel sağlık kurumları n 3 26 6 35 
 % 8,6 74,3 17,1 100,0 
 Kulak burun boğaz uzmanı n 4 8 1 13 
 % 30,8 61,5 7,7 100,0 
Onkoloji uzmanı n 0 2 1 3 
 % 0,0 66,7 33,3 100,0 
Diş hekimi n 2 13 1 16 

% 12,5 81,3 6,3 100,0 
Gazete n 1 2 0 3 

% 33,3 66,7 0,0 100,0 
Meslek örgütleri n 0 5 0 5 

% 0,0 100,0 0,0 100,0 
Çene cerrahisi uzmanı n 1 11 0 12 

% 8,3 91,7 0,0 100,0 
Diğer n 2 5 0 7 

% 28,6 71,4 0,0 100,0 
Toplam n 13 72 9 94 

% 13,8 76,6 9,6 100,0 

TABLO 5:  İnternet sitelerinin içerik kaynaklarına göre okunabilirlik düzeyleri.
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dirme metinleri video ve ses formatında sunulsa da 
çoğu bilgi genellikle yazılı metin formatında mev-
cuttur.29 Tıbbi terminolojinin kendine has bir özelliği 
vardır ve bireyin eğitim düzeyi yüksek olsa ve cüm-
leler basit olsa bile tıbbi terimleri bilmeyen bir kişi 
için metni anlamak zor olabilir. Bu nedenle hastalık-
lar, tedavi seçenekleri, sağlık hizmetleri gibi konu-
lara ilişkin bilgilerin doğru olmasının yanı sıra 
sunulan bilgilerin açık ve anlaşılır yazılması da 
önemlidir.30,31 Bu çalışma, Türkçe internet sitelerinde 
ağız kanserleri ile ilgili bilgi veren metinlerin okuna-
bilirliğinin, kalitesinin ve güvenilirliğini değerlendi-
rilmesi amacıyla yapılmıştır.  

Literatürde ağız kanserlerine ilişkin Türkçe in-
ternet sitelerinin içeriklerinin okunabilirlik analizinin 
yapıldığı tek çalışmaya ulaşılabilmiştir.20 Hem oku-
nabilirlik hem de kalite değerlendirmesinin birlikte 
yapıldığı başka bir çalışmaya rastlanmamakla bir-
likte; literatürde ağız ve diş sağlığı üzerine çeşitli ko-
nularda ve farklı araçlar kullanılarak içerik 
analizlerinin yapıldığı pek çok çalışma bulunmakta-
dır. Oral ülser ve rekürrent aftöz stomatit, kserostomi, 
şeffaf plak tedavisi, diş protezi, diş eti hastalığı gibi 
konularda yapılan okunabilirlik ve kalite araştırma-
larında internet sitelerinin bilgi içeriklerinin kalitesi-
nin düşük olduğu gösterilmiştir.18,31-34 Literatürde 
internet sitelerinin içerik değerlendirmelerinin yanı 
sıra YouTube içeriklerinin analiz edildiği araştırma-
larda da sağlık sorunlarına ilişkin yanıltıcı içerik ve 
yetersiz bilgilendirmelerin bulunduğu bildirilmiş-
tir.35,36 

Yapığımız çalışmada, ağız kanserlerine ilişkin 
internet tabanlı Türkçe hasta bilgilendirme metinleri-
nin Ateşman Okunabilirlik İndeksi ortalaması 
61,57±8,08 olarak elde edilmiş ve bu değerin orta 
zorlukta olduğu görülmüştür. Elde edilen bu değere 
göre metinlerin 9-10. sınıf aralığındaki bireyler tara-
fından daha anlaşılabilir düzeyde olduğu sonucuna 
varılmıştır. Daha önce Türkçe internet sitelerinde bu-
lunan ağız kanserleri ile ilgili hasta bilgilendirme me-
tinlerinin okunabilirliğinin değerlendirildiği bir 
çalışmada Ateşman’a göre tüm sitelerin okunabilir-
lik indeksi ortalamasının çalışmamızın sonucuna ben-
zerlik göstererek ortalama 61,73±11,81 ile orta 
zorlukta olduğu görülmüştür.21 2020 İnsani Gelişme 
Raporu’na göre Türkiye’de ortalama eğitim süresi-
nin 8,1 yıl olduğu bilinmektedir.37 Bu değer göz 
önüne alındığında, metinlerin Türk toplumu için zor 
okunabilir olduğu söylenebilir. Karmaşık ve alışıl-
madık kelimelerle birlikte cümle sayısının azaltılması 
ile metinler daha anlaşılır hâle getirilebilir. Çalışma-
mızda 2 farklı internet sitesinden aynı anlama gele-
bilecek 2 cümle ve okunabilirlik puanları şu 
şekildedir: (1. cümle) çok zor (27,9): “Ağız kanserleri 
erken aşamasında çoğunlukla ağrısız lökoplakia, erit-
roplaki ve eritrolokoplaki şeklindedir.” (2. cümle) 
orta zorluk (62,7): “Ağız kanserleri erken aşamada 
ağızda oluşan ince düzensiz beyaz veya kırmızı leke-
ler olarak görülür.” Bu 2 cümle göz önüne alındı-
ğında toplum tarafından az bilinen tıbbi terimlerin 
yerine Türkçe karşılıkların kullanımıyla okunabilir-
lik düzeyinin kolaylaştığı görülmektedir.  

n (%) JAMA DISCERN 
Özel sağlık kurumları 35 (37,2) 1,23±0,97 51,14±10,09 
Kulak burun boğaz uzmanı 13 (13,8) 2,85±0,37 50,53±11,45 
Onkoloji uzmanı 3 (3,2) 3,00±0,00 58,00±7,21 
 Diş hekimi 16 (17) 1,31±0,79 37,31±4,12 
Gazete 3 (3,2) 1,00±0,00 54,66±7,50 
Meslek örgütleri 5 (5,3) 0,80±0,83 46,00±9,40 
Çene cerrahisi uzmanı 12 (12,8) 2,42±0,90 45,91±1335 
Diğer 7 (7,4) 1,71±1,25 51,57±13,66 
Toplam 94 (100) p=0,000* p=0,002* 

TABLO 6:  İnternet içeriklerinin kaynaklarına göre ortalama JAMA ve DISCERN puanları.

*p<0,05 düzeyinde anlamlıdır; DISCERN:16-80; JAMA:0-4.
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Ateşman’a göre Türkçede ortalama cümle uzun-
luğu 9-10 kelime, ortalama sözcük uzunluğu ise 2,6 
hecedir.14 Yaptığımız çalışmada ortalama cümle 
uzunluğu 10,84 kelime ve ortalama sözcük uzunluğu 
ise 2,71 hece olarak elde edilmiştir. Ortalama cümle 
ve sözcük uzunluklarının Ateşman’ın ortalama cümle 
ve sözcük uzunluklarına yakın olması metinlerin an-
laşılabilir olduğunu göstermektedir. 

Okunabilirlik değerlendirme ölçeklerinde, keli-
melerin sayısına veya cümlelerin uzunluğuna göre 
okunabilirlik düzeyinin düşük ya da yüksek olduğu 
belirlenir. Cümlelerin veya kelimelerin içeriği değer-
lendirilmez.38 Örneğin “skar” kelimesi kısadır ve oku-
nabilirlik değerlendirme ölçeklerinde kolay 
anlaşılabilir olarak değerlendirilebilir ancak hastalar 
için anlaşılması zor olabilir. Aynı şekilde, “iltihap” 
kelimesi uzundur ve okunabilirlik değerlendirme öl-
çeklerinde zor anlaşılabilir olarak değerlendirilebilir 
ancak hastalar için anlaşılması kolaydır. 

Günümüzde internet sitelerinin güvenilirliği ve 
kalitesi konusunda herhangi bir standardizasyon bu-
lunmamaktadır.39 Çalışmamızda kalite değerlendirme 
araçlarından biri olan DISCERN ölçeğine göre inter-
net sitelerinin ortalama skoru 48,12 olarak elde edil-
miştir. En yüksek DISCERN skoru onkoloji 
uzmanlarına ait olan içeriklerde görülürken en düşük 
DISCERN skoru diş hekimlerine ait içeriklerde gö-
rülmüştür. Yaptığımız çalışmada, DISCERN skoru-
nun 43-55 değerleri arasında kalması ağız 
kanserlerine ait bilgilendirme metinlerinin orta kali-
tede olduğunu göstermektedir.  

Çalışmamızda kullanılan bir diğer indeks ise 
JAMA indeksidir. Bu indeks sayesinde internet site-
lerinde medikal bilgi veren metinlerin kullanılabilir-
liği, kalitesi ve güvenilirliği değerlendirilebilir.10 
Yaptığımız çalışmada, ortalama JAMA skoru 1,68 
olarak elde edilmiştir. En yüksek JAMA skoru onko-
loji uzmanlarına ait içeriklerde elde edilmişken en 
düşük JAMA skoru meslek örgütleri (yalnızca diş he-
kimliğine ilişkin birlik, dernek ve odalardan oluşan) 
ve gazetelere ait içeriklerde elde edilmiştir. İki site 
JAMA kriterlerinin tamamını karşılarken 12 site kri-
terlerin hiçbirini karşılamamıştır. JAMA skorlama-
sında elde edilebilecek maksimum değer göz önüne 
alındığında, ağız kanserlerine ait bilgi veren metinle-
rin düşük güvenilirlikte olduğu söylenebilir. Okuna-
bilir ve güvenilir bilgilerin sınırlı olmasından dolayı 
bu tür hasta bilgilendirme metinlerinin hastaların te-
davi seçenekleri konusunda bilgi almalarını engelle-
diği ve hastaları yanlış yönlendirdiği bilinmektedir.40 
En yüksek DISCERN ve JAMA skorlarının onkoloji 
uzmanlarına ait içeriklerde elde edilmesi bu internet 
sitelerinin daha güvenilir ve kaliteli içerik sunduğunu 
göstermektedir. Bu çalışmada, JAMA puanı en düşük 
olan içeriklerin diş hekimliğine ilişkin birlik, dernek 
ve odalardan oluşan meslek örgütlerine ait olduğu 
göz önüne alındığında; JAMA kriterlerinden olan ya-
zarlık, kaynakça, güncellik ve çıkar çatışması para-
metreleri bakımından meslek örgütlerinin ağız 
kanserleri konusunda sağladığı içeriklerin geliştiril-
mesi gerektiği anlaşılmaktadır. 

Tablo 7 incelendiğinde, tüm içerik kaynakları-
nın toplamında en çok karşılanan kriterin “güncel-

Yazarlık Kaynakça Patent hakkı Güncellik 
Toplam Yok Var Yok Var Yok Var Yok Var 

Özel sağlık kuruluşu 35 29 6 35 0 25 10 8 27 
Kulak burun boğaz uzmanı 13 0 13 13 0 0 13 2 11 
Diş hekimi 16 13 3 15 1 8 8 7 9 
Gazete 3 3 0 3 0 3 0 0 3 
Meslek örgütleri 5 5 0 4 1 5 0 2 3 
Diğer 7 6 1 5 2 4 3 1 6 
Ağız diş ve çene cerrahi uzmanı 12 2 10 11 1 2 10 4 8 
Onkoloji uzmanı 3 0 3 3 0 0 3 0 3 
Toplam 94 58 36 89 5 47 47 24 70 

TABLO 7:  JAMA kriterlerinin sağlanma durumları.



8

lik”; en az karşılanan kriterin ise “kaynakça” olduğu 
görülmektedir. KBB ve onkoloji uzmanları tarafın-
dan üretilen içeriklerin hiçbirinde “yazarlık” kriteri-
nin karşılanmadığı; özel sağlık kuruluşları, gazeteler, 
onkoloji ve KBB uzmanları tarafından üretilen içe-
riklerin hiçbirinde “kaynakça” kriterinin karşılanma-
dığı, KBB ve onkoloji uzmanları tarafından üretilen 
içeriklerin hiçbirinde “patent hakkı”nın karşılanma-
dığı; gazeteler ve onkoloji uzmanları tarafından üre-
tilen içeriklerin hiçbirinde de “güncellik” kriterinin 
karşılanmadığı görülmüştür. Diş hekimleri tarafından 
üretilen içeriklerde en çok karşılanan kriter “güncel-
lik” olup en az karşılanan kriter “kaynakça”dır. Kay-
nakça kriterinin karşılanmaması üretilen içeriklerin 
bilimsel bilgiye dayanmayan, kaynağı belirsiz olduğu 
için doğrulanması mümkün olmayan hatalı bilgiler-
den oluşması riskini ortaya çıkarır. Diş hekimlerinin 
üretecekleri içeriklerde bunu göz önünde bulundur-
ması toplumun doğru bilgilendirilmesi adına önemli-
dir.  

Bu çalışmada, akademik yayınlar dışlandığı için 
incelenen internet sitesi içeriklerinde toplumu bilgi-
lendirmeye yönelik; ağız kanserine ilişkin genel bir 
tanım, görülme sıklığı, görülebileceği yerleşim böl-
geleri, risk faktörleri, belirtileri, tanısı ve tedavisine 
ilişkin bilgilere yer verilmiştir. İçeriklerde kanserin 
türüne ilişkin detay bulunmadığından karışık bir de-
ğerlendirme söz konusudur. Ağız kanseri dendiğinde, 
bunların çok büyük bir çoğunluğu oral skuamöz hüc-
reli karsinom olduğu için ağız kanseri=skuamöz hüc-
reli karsinom olarak anlaşılır. Diğer yandan, oral 
kavitede veya maksillofasiyal bölgede rastlanabile-
cek başka kanser türleri de vardır. Mevcut çalışmada 
sadece Google arama motorunun kullanılması, sadece 
ağız kanseri anahtar kelimesinin kullanılması, inter-
net taramasının Türkçe internet siteleri ile sınırlı ol-
ması, kesitsel çalışma dizaynının bir sonucu olarak 
internet sitelerinin sürekli güncellenmesi ve içerikle-
rinin değişebilmesi, çalışmaya dâhil edilen internet 
sitelerinin sadece gözlemcilerin bu konu hakkındaki 
bilgi ve tecrübelerine bağlı olarak değerlendirilmesi 

ve internet sitelerinin değerlendirilmesine ilk 20 in-
ternet sitesinden sonra tek gözlemci ile devam edil-
mesi çalışmamızın sınırlılıkları olarak kabul 
edilebilir. Gelecek çalışmalarda “iyileşmeyen ağız 
yarası” gibi ilave anahtar kelimelerle arama yapıla-
rak, farklı arama motorlarının da kullanılmasıyla 
daha kapsamlı değerlendirmeler mümkün olabilir. 

 SONUÇ 
Bu çalışmaya göre ağız kanseri ile ilgili hasta bilgi-
lendirme metinlerinin Ateşman Okunabilirlik İndek-
si’ne göre okunabilirlik sınıflaması orta zorlukta 
tespit edilmiştir. DISCERN skoru metinlerin orta ka-
litede olduğunu gösterirken, JAMA indeksi metinle-
rin güvenilirliğinin düşük olduğunu ortaya 
koymuştur. Hasta bilgilendirme metinlerinin daha 
kolay okunabilir olması sağlanabilir, özellikle diş he-
kimlerine ait bilgilendirme metinlerinde DISCERN 
ve JAMA indeksi kriterlerine dikkat edilerek hastalar 
için daha kaliteli ve güvenilir içerikler hazırlanabilir.  
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