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Sanal Orgiitlerde Bilgi Kirliligi ve Céziim Onerileri
Information Pollution in Virtual Organizations and Solution Suggestions
OZET

Bu ¢aligma, sanal 6rgiitlerde bilgi kirliliginin ¢olyak hastalar1 izerindeki etkilerini ve bu kirliligin nasil yonetilebilecegini incelemektedir.
Sanal orgiitler, cografi olarak dagilmus bireylerin dijital iletisim araglari araciligiyla koordinasyon sagladigi esnek ve dinamik yapilar
olarak tamimlanir. Bilgi kirliligi ise dogru ve giivenilir bilgilerin erigimini zorlagtiran ve yanlis, yamltici veya eksik bilgilerin
yayilmasindan kaynaklanan bir sorundur. Calismada, ¢6lyak hastalarmin bilgiye erisimlerinde internet ve sosyal medya platformlarinin
oncelikli kaynaklar oldugu, ancak bu platformlardaki bilgilerin dogrulugu konusunda yasanan tereddiitlerin hastalarin dogru bilgiye
ulagmalarini zorlastirdig: tespit edilmistir.

Nitel analiz yontemleri kullamlarak, bilgi eksikligi, bilginin dogrulugu, bilginin benzerligi, bilginin tutarsizlig1 ve bilgi kaynaklarinin
giivenilirligi gibi temalar {izerinde durulmustur. Arastirma sonucglarma gore bilgi kirliligi, ¢6lyak hastalarinin dogru bilgiye erisimini
zorlagtirmakta ve buna bagli olarak sagliklarim olumsuz yonde etkilemektedir. Ozellikle sosyal medya platformlarinda yayilan yanltict ve
eksik bilgiler, hastalarin yanlis tedavi yontemlerine bagvurmasina veya zararli diyet uygulamalarina yonelmesine neden olabilmektedir.
Bilgi kirliligini 6nlemek ve ¢olyak hastalarinin dogru bilgiye erisimini saglamak i¢in gesitli stratejiler dnerilmektedir. Bunlar arasinda bilgi
dogrulama protokollerinin gelistirilmesi, dijital okuryazarlik egitimlerinin verilmesi, giivenilir bilgi kaynaklarinin tegvik edilmesi, yapay
zeka ve veri analitigi kullanimi ve saglik profesyonelleri ile is birligi yapilmas: bulunmaktadir. Bilgi dogrulama protokolleri, internette
yayilan bilgilerin dogrulugunu sistematik olarak degerlendirme siirecini igerirken, dijital okuryazarlik egitimleri hastalarin bilgi kirliligini
fark etmelerini ve dogru bilgiyi ayirt edebilmelerini saglar.

Ayrica, giivenilir bilgi kaynaklarinin tegvik edilmesi ve saglik profesyonellerinin dogru bilgilerle hastalar bilgilendirmesi, bilgi kirliliginin
azaltilmasinda 6nemli bir rol oynar. Yapay zeka ve veri analitigi ise yaniltici bilgileri tespit etmede ve dogru bilgiye hizl1 erisim saglamada
etkili araglar sunar. Bu stratejilerin uygulanmasi, ¢6lyak hastalarinin saglikli ve bilingli kararlar almasina yardimci olacak ve sanal
orgiitlerde bilgi kirliliginin etkilerini minimize edecektir.

Anahtar Kelimeler: Bilgi kirliligi, sanal orgiitler, ¢6lyak hastaligi, dijital okuryazarlik, saglik bilgi yonetimi

ABSTRACT

This study examines the effects of information pollution in virtual organizations on celiac patients and how this pollution can be managed.
Virtual organizations are defined as flexible and dynamic structures where geographically dispersed individuals coordinate through digital
communication tools. Information pollution refers to the issue of making access to accurate and reliable information difficult due to the
spread of false, misleading, or incomplete information. The study identifies that while the internet and social media platforms are primary
sources for celiac patients to access information, doubts about the accuracy of the information on these platforms make it difficult for
patients to obtain the correct information.

Using qualitative analysis methods, themes such as lack of information, accuracy of information, similarity of information, inconsistency
of information, and reliability of information sources were emphasized. According to the research results, information pollution makes it
challenging for celiac patients to access accurate information, thereby negatively impacting their health. Misleading and incomplete
information on social media platforms, in particular, can lead patients to adopt incorrect treatment methods or harmful diet practices.
Various strategies are suggested to prevent information pollution and ensure celiac patients have access to accurate information. These
strategies include developing information verification protocols, providing digital literacy training, encouraging reliable information
sources, utilizing artificial intelligence and data analytics, and collaborating with health professionals. Information verification protocols
involve systematically evaluating the accuracy of information circulating on the internet, while digital literacy training helps patients
recognize information pollution and distinguish correct information.

Furthermore, promoting reliable information sources and ensuring health professionals provide accurate information to patients play a
crucial role in reducing information pollution. Artificial intelligence and data analytics offer effective tools for detecting misleading
information and providing quick access to accurate information. Implementing these strategies will help celiac patients make healthy and
informed decisions, thereby minimizing the effects of information pollution in virtual organizations.

Keywords: Information pollution, virtual organizations, celiac disease, digital literacy, health information management
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1. GIRiS

Bilgi kirliligi, modern dijital gagin en énemli sorunlarindan biri olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Ozellikle
sanal orgiitlerde, yanlig, yaniltict veya eksik bilgilerin hizla yayilmasi, bireyler ve toplum iizerinde ciddi
olumsuz etkiler yaratmaktadir. Bu ¢aligsma, ¢dlyak hastalarinin sanal orgiitlerde karsilastiklar bilgi kirliligi
sorunlarini ve bu sorunlarin sagliklar1 tizerindeki etkilerini incelemektedir.

Sanal orgiitler, fiziksel bir mekanda bir araya gelmeyen ancak dijital iletisim ve bilgi paylasim araglariyla
koordinasyon saglayan orgiitlerdir. Bu tiir orgiitler, cografi olarak dagilmis bireylerin ve ekiplerin is birligi
yapmasini miimkiin kilar. Lipnack ve Stamps (1997), sanal orgiitleri "Bilgi ve iletisim teknolojileri
aracilifiyla koordinasyonu saglayan, cografi olarak dagitilmis bireylerin ve gruplarin olusturdugu esnek ve
dinamik yapilar." olarak tanimlamaktadir. Bu tanim, sanal orgiitlerin esneklik ve dinamik yap1 6zelliklerini
vurgulamaktadir. Esneklik, sanal oOrgiitlerin degisen kosullara ve gereksinimlere hizla uyum saglama
yetenegini, dinamik yap1 ise sanal Orgiitlerin siirekli olarak kendini yenileme ve gelistirme kapasitesine
sahip olmasin ifade eder. Sanal orgiitlerin esnek ve dinamik yapilari, bilgi kirliligi ile basa ¢ikmada 6nemli
bir yer tutar.

Bilgi kirliligi, bilgi caginin kaginilmaz bir gélgesi olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Dogru ve giivenilir bilgiye
ulagmanin her gecen giin daha da zorlastigi bu donemde, bilgi kirliligi, bilgi ekosistemini tehdit eden
onemli bir sorun olarak kabul edilmektedir. Bilgi kirliligi, kasith veya kasitsiz olarak iiretilen, yanlis,
yaniltici, eksik veya alakasiz bilgilerin asir1 miktarda yayilmasiyla ortaya cikar. Bu durum, bireylerin ve
toplumlarin dogru bilgiye erisimini engelleyerek, karar verme siireglerini olumsuz etkiler, yanlis inang ve
davraniglara yol acar. Bilgi kirliligi, sadece bireysel diizeyde degil, toplumsal diizeyde de ciddi sorunlara
neden olabilir. Yanlis bilgilerin yayilmasi, toplumsal kutuplasmayi artirabilir, demokratik siire¢leri
zedeleyebilir ve hatta siddeti tetikleyebilir. Ozellikle sosyal medya gibi platformlarin yayginlasmasiyla
birlikte, bilgi kirliligi daha hizli ve genis bir sekilde yayilma potansiyeline sahiptir. Bu nedenle, bilgi
kirliligiyle miicadele etmek, bilgi toplumlarinin siirdiiriilebilirligi agisindan biiyiik 6nem tagimaktadir.

Bilgi kirliligi, sanal orgiitlerde cesitli nedenlerle ortaya cikabilir. Dijital iletisim araclarinin yanlig
kullanimi, bilgi dogrulama mekanizmalarinin eksikligi, bilgi kaynaklarimin giivenilirliginin azalmasi ve
kullanicilarin bilgi okuryazarligi eksiklikleri, bu nedenler arasinda yer almaktadir. Saglik alaninda, bu
nedenler daha da belirgin hale gelmekte ve iletisimi bozmaktadir. Ornegin, hastalarin kendi aralarinda
yanlis iletisim kurmalar1 veya eksik bilgi paylasmalari, paylasilan bilgiye ihtiyaci olan hastalar i¢in hastalik
siireglerini zora sokacak olumsuz durumlarla karsi karsiya birakabilir.

Bu calisma, ¢olyak hastalarinin sanal orgiitlerde karsilastiklari bilgi kirliligi sorunlarini ele alarak, bu
sorunlarin yonetilmesi ve ¢oziilmesi igin stratejik oneriler sunmaktadir.

2. LITERATURUN OZETI
2.1.Sanal Orgiitlerin Tamm ve Ozellikleri

Sanal oOrgiitler, geleneksel orgiit yapilarindan farkli olarak cografi smirlamalardan bagimsiz, bilgi ve
iletisim teknolojileri araciligiyla ¢alisan orgiitler olarak tanimlanabilir. Bu orgiitler, ¢alisanlarin fiziksel
olarak ayni mekanda bulunma zorunlulugunu ortadan kaldirarak, bilgiye erisimi kolaylastirir ve is birligi
ile bilgi paylasimini tesvik eder. Sanal oOrgiitlerin tanimi konusunda farkli yazarlar ¢esitli bakis acilart
sunmaktadir:

Hedberg ve digerleri (1997), sanal orgiitleri "Fiziksel bir mekani olmayan, ancak bilgi ve iletisim
teknolojileri sayesinde var olan ve faaliyet gosteren oOrgiitler." olarak tanimlar. Bu tanim, sanal orgiitlerin
fiziksel bir varliklarinin olmadigini, ancak sanal ortamlarda varliklarini siirdiirdiiklerini vurgular.

DeSanctis ve Monge (1998), sanal orgiitleri "Bilgi ve iletisim teknolojileri araciligiyla iletisim kuran, is
birligi yapan ve bilgi paylasan bireylerden olusan sosyal aglar." olarak tanimlar. Bu tanim, sanal 6rgiitlerin
sosyal bir boyutunun oldugunu ve bireyler arasindaki etkilesimin 6énemini vurgular.

Townsend ve digerleri (1998), sanal orgiitleri "Bilgi ve iletisim teknolojilerinin kullanimiyla cografi
sinirlamalar1 asan, esnek ve dinamik orgiitler." olarak tamimlar. Bu tanim, sanal orgiitlerin cografi
sinirlamalardan bagimsiz olarak caligabildigini ve esnek bir yapiya sahip oldugunu vurgular.

Sanal orgiitler, geleneksel orgiitlerin hiyerarsik ve kat1 yapilarindan farkli olarak daha esnek ve dinamik
yapilara sahiptir (Townsend vd., 1998). Calisanlar, farkli cografi bolgelerde, farkli zaman dilimlerinde
calisabilir ve projelerde gorev alabilirler (Lipnack & Stamps, 1997). Bu esneklik, sanal orgiitlerin degisen
kosullara hizli bir sekilde uyum saglamasina olanak tamir (Hedberg vd., 1997). Ornegin, bir yazilim
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gelistirme projesinde c¢alisanlar, farkli lilkelerde yer alan ekiplerle es zamanli olarak ¢alisabilir ve projeyi
daha hizli tamamlayabilirler.

Sanal orgiitlerde, geleneksel oOrgiitlerdeki gibi net smurlar bulunmaz (Davidow & Malone, 1992).
Calisanlar, farkli projelerde farkli roller tistlenebilir ve farkli ekiplerle calisabilirler (DeSanctis & Monge,
1998). Bu belirsizlik, sanal orgiitlerin daha genis bir yetenek havuzuna erisimini saglar ve yenilikgiligi
tesvik eder (Townsend vd., 1998). Ornegin, bir pazarlama projesinde ¢alisanlar, farkli uzmanlik alanlarina
sahip kisilerle is birligi yaparak daha yaratici ve etkili ¢oziimler iiretebilirler.

Sanal orgiitler, varliklarim1 ve faaliyetlerini siirdiirebilmek i¢in ileri iletisim ve bilgi teknolojilerine
bagimhdirlar (Barnatt, 1995). Bu teknolojiler, ¢alisanlarin iletisim kurmasini, bilgi paylasmasmi ve is
birligi yapmasini saglar (Hedberg vd., 1997). Ornegin, video konferans sistemleri, proje yonetim araglar
ve dosya paylasim platformlari, sanal orgiitlerin vazgec¢ilmez araclaridir.

Sanal orgiitlerde, ¢alisanlar arasindaki giiven ve is birligi biiyiikk onem tasir (DeSanctis & Monge, 1998).
Calisanlar, fiziksel olarak bir arada olmadiklar1 igin birbirlerine glivenmek ve is birligi yapmak
zorundadirlar (Lipnack & Stamps, 1997). Bu durum, sanal orgiitlerde giiven kiiltiiriiniin gelismesine ve
calisanlarin birbirlerine karsi daha sorumlu davranmasina yol agar (Townsend vd., 1998). Ornegin, bir
miigteri hizmetleri ekibinde caligsanlar, miisteri sorunlarini ¢dzmek igin birbirlerine giivenerek ve bilgi
paylasarak caligirlar.

Sanal orgiitlerde, calisanlarin yetkinlikleri ve uzmanlik alanlar1 6n plandadir (Hedberg vd., 1997).
Calisanlar, sahip olduklar1 yetkinlikler dogrultusunda farkli projelere dahil edilir ve gorevlendirilirler
(DeSanctis & Monge, 1998). Bu durum, c¢alisanlarin motivasyonunu artirtr ve verimliligi yiikseltir
(Townsend vd., 1998). Ornegin, bir tasarim projesinde calisanlar, kendi uzmanlk alanlarina gore farkli
gorevler ustlenirler ve projeye en iyi sekilde katkida bulunurlar. Bu o6zellikler, sanal orgiitlerin degisen
kosullara hizli bir sekilde uyum saglamasini, daha genis bir yetenek havuzuna erigimini ve yenilik¢iligi
tesvik etmesini saglar.

2.2.Bilgi Kirliligi Tamim ve Tiirleri

Bilgi kirliligi, gliniimiiz dijital ¢aginda 6nemli bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Bu kavram, yanlis,
yaniltict veya eksik bilgilerin kasith veya kasitsiz olarak yayilmasi anlamina gelir. Bilgi kirliligi, bilgi
toplumu ve sanal orgiitlerde ciddi etkiler yaratir, ¢iinkii dogru ve giivenilir bilgiye erisimi zorlastirir ve
karar alma siireglerini olumsuz yonde etkiler.

2.2.1. Bilgi Kirliliginin Tanim1

Bilgi kirliligi, bilgilerin dogru ve giivenilir olmadigini ifade eden genel bir terimdir. Floridi (2011), bilgi
kirliligini "Bilgi ortaminin, dogrulugu, giivenilirligi ve kalitesi diisiik bilgilerle dolmasi durumu." olarak
tanimlamaktadir. Bu tanim, bilgi kirliliginin bilgi kalitesini diisiiren ve bilgi ortamini1 olumsuz etkileyen bir
stire¢ oldugunu belirtir. Bilgi kirliligi, farkli arastirmacilar tarafindan cesitli sekillerde tanimlanmustir:

Rubin (2001), bilgi kirliligini "Bilingli veya bilingsizce iiretilen, yanlis, yaniltici, eksik veya alakasiz
bilgilerin asir1 miktarda yayilmasi." olarak tanimlar. Bu tanim, bilgi kirliliginin hem kasith hem de kasitsiz
olarak ortaya ¢ikabilecegini vurgular.

Speier ve digerleri (1999), bilgi kirliligini "Bilgi sistemlerinin isleyisini bozmak, karar verme siireglerini
manipiile etmek veya belirli bir amaca hizmet etmek ic¢in kasitli olarak iiretilen ve yayilan yanlis veya
yaniltic1 bilgiler." olarak tanimlar. Bu tanmim, bilgi kirliliginin kasitli dogasina ve belirli amaglara hizmet
etmek icin kullanilabilecegine vurgu yapar.

Fallis (2009), bilgi kirliligini "Dogru bilgiye erisimi engelleyen, yanlis, yaniltici veya eksik bilgilerin
yayilmast." olarak tanimlar. Bu tanim, bilgi kirliliginin dogru bilgiye erisimi engelleme potansiyeline
odaklanir.

Lewandowsky ve digerleri (2012), bilgi kirliligini "Yanlis veya yaniltic1 bilgilerin yayilmasi ve bunlarin
inanglari, tutumlan ve davranislari etkileme potansiyeli." olarak tanimlar. Bu tanim, bilgi kirliliginin
bireylerin ve toplumlarin diisiince ve davranislarini etkileyebilecegini vurgular.
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2.2.2. Bilgi Kirliligi Tiirleri

Bilgi kirliligi cesitli sekillerde ortaya cikabilir ve bu tiirler genellikle bilgilerin dogrulugu, niyeti ve
eksikligi acisindan siniflandirilir:

e Yanhs Bilgi (Misinformation): Yanlis bilgi, kasith olmaksizin yanlis veya hatali bilgi yayilmasi
durumudur. Ornegin, bir haberin yanlis anlasilmas1 veya eksik bilgiyle paylasilmasi sonucu ortaya
¢ikar. Wardle ve Derakhshan (2017), yanlis bilgiyi "lyi niyetle yayilan, ancak hatali veya yanlis olan
bilgiler." olarak tanimlar.

e Yamltiaa Bilgi (Disinformation): Yaniltici bilgi, kasith olarak yaniltma amaci giiden yanlis
bilgilerdir. Bu tiir bilgiler, belirli bir amaca hizmet etmek icin bilingli olarak yayilir ve genellikle
kamuoyunu manipiile etmek veya yanlis yonlendirmek i¢in kullanilir. Wardle ve Derakhshan (2017),
yaniltic1 bilgiyi "bilingli olarak yaniltici bilgi yayma eylemi" olarak tanimlar.

o Eksik Bilgi (Incomplete Information): Eksik bilgi, bilgilerin tam olmamasi veya 6nemli detaylarin
eksik oldugu durumlardir. Bu tiir bilgi kirliligi, bir olay veya durumu tam olarak anlamay1 zorlastirir
ve yaniltict olabilir. Floridi (2011), eksik bilgiyi "bilginin biitiinliigiinii bozan ve tam anlamay1
engelleyen bilgiler" olarak tanimlar.

Bilgi kirliligi, sanal orgiitlerde ve genel olarak bilgi toplumunda ciddi sorunlar yaratir. Bu tiir kirli bilgiler,
karar alma siireclerini etkileyebilir, giiven kaybina neden olabilir ve bilgiye dayali islemlerin dogrulugunu
tehlikeye atabilir.

2.3.Sanal Orgiitlerde Bilgi Kirliliginin Nedenleri

Bilgi kirliligi, sanal orgiitlerde cesitli nedenlerle ortaya cikabilir. Bu nedenler arasinda dijital iletisim
araclarimin yanhis kullanimi, bilgi dogrulama mekanizmalarinin eksikligi, bilgi kaynaklarinin
giivenilirliginin azalmas1 ve kullanicilarin bilgi okuryazarligi eksiklikleri basta gelmektedir. Sanal
orgiitlerde dijital iletisim araglarinin yanls kullanimu, bilgi kirliliginin yayilmasina neden olabilir. Ornegin,
saglik alaninda doktorlar ve hemsireler arasinda yanlis iletisim kurallar1 veya eksik bilgi paylagimi, hasta
bakimu sirasinda hatalara yol acabilir. Benzer sekilde, egitim alaninda 6gretmenler ve 6grenciler arasindaki
iletisimde yanlig bilgilerin paylagilmasi, 6grenme siirecini olumsuz etkileyebilir. Agarwal ve Lau (2010),
dijital iletisim araglarinin yanlis kullaniminin, "yanlis bilgilerin hizli bir sekilde yayilmasina ve sonug
olarak hatali kararlarin alinmasina" neden olabilecegini belirtmektedir.

Sanal orgiitlerde bilgi dogrulama mekanizmalarinin eksikligi, yanlis bilgilerin dogrulanmadan yayilmasina
yol agar. Saglik sektoriinde, giincel olmayan veya dogrulanmamus tibbi bilgiler kullanilarak hastalara yanlig
tedavi uygulanabilirken, egitim alaninda 6grencilere yanlis veya eksik bilgiler 6gretilebilir. Khalifa (2014),
bilgi dogrulama mekanizmalarinin eksikliginin, "6zellikle bilgiye dayali kritik kararlarin alinmasinda
yanlig bilgiye dayanma riskini artirdigini" vurgulamaktadir.

Bilgi kaynaklarmin giivenilirliginin azalmasi, bilgi kirliligine yol acan bir diger 6énemli faktordiir. Saglik
alaninda, giivenilir olmayan kaynaklardan alinan bilgiler, saglik profesyonelleri ve hastalar arasinda yanlig
anlasilmalara ve hatali tedavi yontemlerine neden olabilir. Giivenilir olmayan kaynaklardan alinan bilgiler,
Ogrencilerin yanlis veya eksik bilgi 6grenmesine ve akademik basarilarinin diigmesine neden olabilir. Sahin
ve Demir (2015), bilgi kaynaklarinin giivenilirliginin azalmasinin, "dogru bilgilere erisimi zorlastirdigini
ve bilgi kirliligini artirdigin1” ifade etmektedir.

Sanal orgiitlerde kullanicilarin bilgi okuryazarligi eksiklikleri, dogru ve giivenilir bilgiye erisim ve
degerlendirme becerilerini olumsuz yonde etkiler. Saglik alaninda, hastalarin ve saglik profesyonellerinin
yaniltic1 saglik bilgilerini dogru bilgilerle karistirmasi, yanlis tedavi yontemlerinin uygulanmasina veya
salgin hastaliklarin yayilmasina neden olabilir. Egitim alaninda ise Ogrencilerin bilgi okuryazarlig
eksiklikleri, akademik basarilarii olumsuz etkileyebilir ve elestirel diisiinme becerilerini gelistirmelerini
engelleyebilir. Norman ve Skinner (2006), bilgi okuryazarliginin, "bireylerin bilgiyi anlama, degerlendirme
ve kullanma yetenegi" oldugunu belirterek, bu becerilerin eksikliginin hem saglik hem de egitim alaninda
ciddi sonuglara yol agabilecegini vurgulamaktadir.

2.4.Sanal Orgiitlerde Bilgi Kirliliginin Etkileri

Bilgi kirliligi, bireyler, toplum ve kurumlar iizerinde cesitli olumsuz etkiler yaratir. Bu etkiler, yanlis bilgi
yayilmasi sonucu bireylerin karar alma siireclerinden, toplumdaki genel bilgi seviyesine ve kurumlarin
isleyisine kadar genis bir yelpazede hissedilir.
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2.4.1. Birey Uzerindeki Etkiler

Bilgi kirliligi, bireylerin dogru bilgiye erisimini zorlastirir ve bu durum, kisisel karar alma siireclerini
olumsuz yonde etkiler. Ozellikle saglik, finans ve egitim gibi kritik alanlarda yanls bilgilere dayanarak
alman kararlar, bireylerin yasam kalitesini diisilirebilir. Yanlis saglik bilgileri, bireylerin kendi sagliklar
hakkinda hatali kararlar almalarma neden olabilir. Ornegin, internette dolasan yanlis tibbi bilgiler,
bireylerin yanlis tedavi yontemlerine bagvurmasina yol agabilir. Caligmalar, yanlis saglik bilgilerine maruz
kalan bireylerin, tibbi miidahalelerden kacinabilecegini veya zararli tedavilere yonelebilecegini
gostermektedir (Norman & Skinner, 2006). Bilgi kirliligi, bireylerin finansal kararlarini da olumsuz yonde
etkileyebilir. Yaniltici finansal bilgiler, yatinm kararlarinda hatalara ve mali kayiplara yol agabilir.
Ozellikle sahte yatirim firsatlar1 veya yanlis ekonomik veriler, bireylerin finansal sagligim riske atabilir
(Floridi, 2011). Aym1 zamanda bilgi kirliligi, bireylerin egitim ve bilgi edinme siireglerini de zedeler.
Yanlis bilgiler, 6grencilerin ve genel olarak bireylerin dogru ve giivenilir bilgiye ulagmasini engelleyebilir.
Bu durum, bireylerin egitim basarilari1 ve genel bilgi seviyelerini diiglirebilir (Wardle & Derakhshan,
2017).

2.4.2. Toplum Uzerindeki Etkiler

Bilgi kirliligi, toplumun genel bilgi seviyesini ve sosyal dinamiklerini olumsuz yonde etkiler. Toplumdaki
yanlis bilgi yayilimi, sosyal huzursuzluklara ve toplumsal giivenin zedelenmesine yol acabilir. Yanlis ve
yamiltict bilgiler, toplumsal huzursuzluklara neden olabilir. Ozellikle kriz dénemlerinde yayilan yanls
bilgiler, toplumda panik ve kargasaya yol agabilir. Ornegin, pandemi déneminde yayilan yanlis saglik
bilgileri, toplumun biiyiik bir kesiminde korku ve endiseye neden olmustur (WHO, 2020). Bilgi kirliligi,
toplumsal giiveni zedeler. Yanlis bilgiler, insanlarin medya ve resmi kurumlara olan giivenini azaltabilir.
Bu durum, toplumun bilgiye dayali kararlar almasimi zorlastirir ve genel olarak toplumsal giivenin
azalmasina yol acar (McCright & Dunlap, 2011). Yanlis bilgiler, toplumun kiiltiirel ve sosyal normlarini da
etkileyebilir. Bilgi kirliligi, toplumun ortak degerlerini ve normlarin1 zedeleyerek sosyal baglari
zayiflatabilir. Bu durum, toplumun genel dayanigma ve birlik duygusunu olumsuz yonde etkiler (Brossard
& Scheufele, 2013).

2.4.3. Kurum Uzerindeki Etkiler

Bilgi kirliligi, kurumlarin isleyisini ve karar alma siire¢lerini de olumsuz yonde etkiler. Kurumsal
verimlilik ve giivenilirlik, yanlig bilgilere dayanarak alinan kararlar sonucu zarar gorebilir. Kurumlarda,
bilgi kirliligi nedeniyle dogru ve zamaninda kararlar almak zorlasir. Yanlis veya yaniltici bilgiler, yonetim
ve calisanlar arasinda hatali kararlar alinmasina neden olabilir. Bu durum, kurumsal hedeflere ulasmayi
zorlagtirir ve genel verimliligi diisiiriir (Kahneman, 2011). Bilgi kirliligi, kurum i¢i giiveni zedeler.
Calisanlar arasinda yayilan yanlig bilgiler, orgiitsel bagliligi ve giiveni azaltabilir. Bu durum, kurumsal
kiiltiirii olumsuz yonde etkileyerek calisan memnuniyetini diisiirebilir (Mayer vd., 1995). Bilgi kirliligi,
kurumlarin itibarim ve giivenilirli§ini olumsuz yénde etkileyebilir. Ozellikle kamuoyu nezdinde yanlis
bilgi yayilimi, kurumlarin prestijini zedeleyebilir. Bu durum, miisteri giiveninin azalmasina ve pazar
kayiplarina yol agabilir (Dowling, 2001).

Bilgi kirliligi birey, toplum ve kurum iizerinde genis capli ve ciddi olumsuz etkiler yaratir. Bu etkilerin
yonetilmesi ve azaltilmasi, bilgi dogrulama mekanizmalarinin giiglendirilmesi ve dijital okuryazarhigin
artirtlmasi ile miimkiin olabilir.

3. YONTEM

Teknolojinin gelismesine paralel bir bigimde ilerleyen bilgi ve iletisim teknolojilerini kullanma konusunda
istekli hem birey hem de toplum belli sanal orgiitlenmeler igerisinde yer alarak bilgi yogun iletisim
stireclerini kullanimi tercih etmektedirler. Bu baglamda sanal orgiitlerde bilgi yonetimi, konuya iliskin
taraflar biiyiik oranda etkileyen yapisiyla her gegen giin artan bir bicimde tartisilmaktadir.

3.1. Arastirmanmin Amaci ve Tasarim

Calismanin vaka caligmasi ¢6lyak hastalar1 tizerinedir. Colyak hastaligi, bu gidalarda bulunan gliiten
proteinine duyarli kisilerin ince bagirsaklarma bugday, arpa ve yulaf gibi gidalarin alinmasindan
kaynaklanan hasardir. Bu ¢alismanin temel amaci ¢6lyak hastalarinin sanal platformlarda organize edilerek
yapilan gonderilerde ortaya g¢ikan bilgi kirliligi diizeyini, etkilerini ve ¢6ziim Onerilerini arastirmaktir.
Arastirmanin veri kaynagi, Tiirkiye'de faaliyet gosteren ¢dlyak dernegi yoneticileri ve ¢dlyak goniilliisii
calisanlarla yapilan derinlemesine goriismelerdir. Bu goriisme tiirii, icerik analizi yontemlerinden biri olan
temelli teori yaklagimina gore analiz edilmistir. Temelli teori yaklagimi, sosyal ve ekonomik davranislarin
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sosyal aglar ve iliskiler i¢ginde yorumlanmasi gerektigini vurgulayan bir yaklasimdir. Bu teori, ekonomik ve
sosyal yapilar arasindaki iliskiyi ve bireylerin bu yapilar i¢indeki rollerini daha iyi anlamamiza yardime1
olur (Edmonds, 1999).

Colyak hastalarina hastalik siireglerini etkin bir sekilde yonetmek i¢in sanal topluluklar araciligiyla nasil
orgiitlendikleri ve bu ortamlardaki bilgileri nasil yonettikleri hakkinda sorular soruldu. Katilimcilardan
deneyimlerini bu sanal topluluklarda paylagmalar istendi. Ayrica ¢Slyak dernekleri yoneticileri ile yapilan
goriismelerde dernek igindeki organizasyon yapilari ve bilgi paylasim yontemleri hakkinda sorular
sorulmus; Dernekler iginde ve dernekler arasinda bilgi paylagimi hakkinda detayli bilgi alinmistir.
Aragtirmaci, odak grup goriismelerinden kaginarak, katilimcilarin higbir seyden etkilenmeden goriiglerini
Ozgiirce ifade edebilmelerini saglamaya 6zen gosterdi. Toplam 16 goriisme yapildi. Goriismeler hem yiiz
yiize hem de telefonla yapildi. Farkli demografik o6zelliklere sahip ve Tiirkiye'nin farkli bolgelerinde
ikamet eden katilimcilar amagh ve kartopu 6rneklemesi ile segilmistir (Miles ve Huberman, 1994, s. 75).
Gorligme katilimcilariin se¢iminde en énemli kriter, ¢dlyak hastaligi olup olmadiklar veya ¢dlyak hastast
bir akrabasi olup olmadiklaridir. Katilimeilarin 6zellikleri Tablo 1'de listelenmistir.

Tablo 1: Katilimer profili

Katilmc1 Goriisme Tiirii Cinsiyet Colyak Hastas1 Dernek i¢i Pozisyonu
(Kendi/Yakini)

Katilimer 1 Yiiz yiize Erkek Yakini Yonetici
Katilimer 2 Yiiz yiize Erkek Yakini Yonetici
Katilimer 3 Yiiz yiize Kadmn Kendisi Yonetici
Katiime: 4 Telefon Kadin Yakin Uye
Katihmer 5 Telefon Erkek Kendisi Yonetici
Katilime 6 Yiiz yiize Kadmn Kendisi Yonetici
Katilime1 7 Telefon Kadin Yakin Uye
Katihmer 8 Telefon Erkek Kendisi Yonetici
Katilime1 9 Telefon Kadin Yakin Uye
Katilimer 10 Yiiz yiize Erkek Kendisi Yonetici
Katilimer 11 Telefon Kadn Yakini Yonetici
Katihimer 12 Telefon Kadin Kendisi Uye
Katihmer 13 Yiiz yiize Kadin Yakin Uye
Katiime: 14 Yiiz yiize Kadin Yakin Uye
Katihmer 15 Telefon Erkek Yakin Uye
Katiimer 16 Yiiz yiize Erkek Kendisi Uye

Calismada, katilimcilarla yapilan goriismelerin ses kayitlari, sistematik ve nitel analizin standart
prosediirlerine uygun olarak temel teori yontemine gore analiz edilmistir. Analiz, akisa gore belirli bir
sirayla gerceklestirildi. Ilk olarak, her ses kaydindaki konusmalar yazili metinlere doniistiiriildd.

Kodlamalar Kategoriler M

Sekil 1: Gomiilii teori genel analiz siireci

Sekil 1'deki verilerin analizi siirecinde kodlama- kategoriler, kategoriler- temalar, temalar- kavram (teori)
stirecleri analitik olarak degerlendirilmis ve geriye doniik degerlendirmeler yapilarak hatalar en aza
indirilmistir. Siire¢ sonunda arastirmaci ve uzmanin goriisleri alinarak aragtirmanin doyma noktasina ulasip
ulagmadigina karar verilmis ve temellendirilmis teorinin sonucu bildirilmistir. Gériigmelerden elde edilen
verilerin analizinde bilgisayar destekli analiz kullanilmistir. Ses kayitlar1 yazili metinlere donistiiriilerek
metinsel veriler nitel analize uygun MAXQDA uygulama yazilimi ile analiz edilmistir. Verilerin
kategorilere kodlanmasi ve ardindan tema olusturma asamalari nitel analiz standartlarina ve dis denetim
destegine uygun olarak gergeklestirilmistir. Siireci siirekli kontrol ederek kod-kategori, kategori-tema ve
tema-konsept eslesmesinin amaca uygunlugu saglanarak hata olasilig1 ortadan kaldirilmistir.

3.2. Arastirmanmin Gecerlik ve Giivenilirligi

Arastirmanin gecerliligini saglamak i¢in goriisiilen kisilerden alinan dogrudan alintilar ve bu alintilarin
sonuglara iligkin a¢iklamalar1 biiyiik 6nem tagimaktadir (Yildirinm ve Simsek, 2016, s. 270). Calismada
gegcerlilik, nitel analizlerde siklikla kullanilan iki ana strateji ile degerlendirilmistir. Bu stratejiler i¢ ve dis
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stratejiler olarak ikiye ayrilmaktadir (Yildirnrm ve Simsek, 2016, s. 270). Arastirma bu iki strateji
dogrultusunda gecerlilik agisindan incelenmistir.

I¢ Gecerlilik: Miles ve Huberman (1994, s. 245) goriismelerde elde edilen bulgularin igsel gegerliligi
saglamak ic¢in belirli tematik sorular1 yanitlayip yanitlamadigina dikkat ¢ekmislerdir. Arastirmaci, nitel
analizde igsel gecerliligi saglamak icin asagidaki sorular1 dikkate almigtir:

1. Oznel Kayglarla Bas Etme: Arastirmaci, Oznel kaygilari en aza indirmek icin saha
uzmanlarindan ve hakemlerden yararlanmalidir (Creswell, 2013, s. 201-203). Arastirmacinin konuyla
ilgili uzmanlhig, yapilandirilmis sorularin yani sira yari yapilandirilmis sorularin daha anlamli ve uygun
olmasini saglamistir.

2. Veri Analizi Kontrolii: Veri analizi sirasinda hata oranin1 en aza indirmek icin veriler siirekli
kontrol edilmelidir (Gibbs, 2008, s. 75). Arastirmaci, tim veri analiz siirecini bilgisayar destekli
gerceklestirdi ve MAXQDA yazilimini kullanarak verilerin biitiinliigiinii ve kodlamasin1 siirekli olarak
karsilastirdi. Bu yontem, kategorilerin ve temalarin dogru bir sekilde goriilmesini ve hata olasiliginin en
aza indirilmesini saglamistir.

3. Dis Denetleyici Kullanimi: Nitel arastirmanin tiim asamalari i¢in bir dis denetci tarafindan bir
kontrol ve denetim mekanizmasi olusturulmalidir (Creswell, 2013, s. 201-203). Aragtirmacinin
istatistiksel egitimi ve nitel analiz uzmanhg, siireclerin dogrulugunun kontrol edilmesini ve olasi
hatalarin giderilmesini saglamistir.

Giivenilirlik: Derinlemesine goriigme tekniginin giivenilirligi i¢in arastirmacinin kendi konumunu dogru
belirlemesi gerekir (LeCompte, 1982, s. 45). Arastirmaci, katilimec1 gozlemci olarak ¢aligmanin
giivenilirligine katkida bulunur. Miles ve Huberman (1994, s. 246), nitel arastirmalarda giivenilirligi
artirmak i¢in arastirmacinin asagidaki stratejik sorular1 yanitlayabilmesini 6nermektedir:

1. Arastirma sorular1 agik ve net bir sekilde ifade edilmis mi? Aragtirma amaglarina uygun olarak
hazirlanmig m1?

2. Arastirmaci, aragtirma siirecinde kendi konumunu dogru bir sekilde tanimlamis mi1?
3. Veriler, arastirma sorularina verilen cevaplarla uyumlu bir sekilde toplanmis mi1?

4. Verilerin toplanmasi ve analizi sirasinda elde edilen kategori, tema ve kavramlar, hata olasiligim
azaltmak i¢in siire¢ boyunca kontrol edilip gegerli olmayan veriler ayiklanmig m1?

Aragtirmanin gecerliligi ve giivenilirligi biiyiik 6l¢lide arastirmacinin etik durusuna baglidir (Merriam,
2013, s. 220). Yontemlerin belirlenmesi ve arastirma siirecinin dikkatli ve bilimsel ilkelere dayali olarak
yiiriitiilmesi aragtirmacinin etik durugsunu yansitmaktadir (Merriam, 2013, s. 221). Goriismeler sirasinda
katilimcilarin isimlerinin gizli tutulmasi ve katilimcinin rizast olmadan ses kaydinin kullanilmamasi
arastirmanin etik biitiinliigiinii ve arastirmacinin diristliigiinii gostermektedir. Bu tiir etik uygulamalar,
arastirmanin giivenilirligini ve biitlinliiglinii korumak i¢in 6nemlidir.

4. BULGULAR

Colyak hastalarinin sanal kuruluslardaki gorevlerinin bilgi kirliligine nasil katkida bulundugunu arastiran
bulgular, 6nemli diizeyde bilgi eksikligi ve tutarsizlik oldugunu gostermektedir. Colyak hastalar1 bilgiye
ulagmak i¢in genellikle internet ve sosyal medya platformlarini kullanir. Ancak bu platformlardaki
bilgilerin dogrulugu konusunda siipheler var. Hastalar dogru bilgi elde etmek i¢in farkli kaynaklar aramak
zorundadir, ancak bazi hastalar bu ¢abay1 gostermediginde yanlis bilgi alabilirler.

Arastirmanin bulgulari, sanal kuruluslardaki yaymlarin bilgi kirliligine katkida bulundugunu gesitli
kategorilerde ortaya koymaktadir. Sekil 2'de belirtilen veriler, bilgi eksikligi, bilginin dogrulugu, bilginin
benzerligi, bilginin tutarsizligi, bilgi kaynagi ve akademik c¢alismalara uzaklik gibi kategorileri
icermektedir.
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Sekil 2: Bilgi kirliligi diizeyi temasi kategoriler ve agirliklari

Toplam 16 goriismede, 41 defa bilgi eksikligine ragmen bilgi paylasildigi ifade edildi. Bu, bilgiyi
kullanacak olanlar igin ciddi bir sorun teskil etmektedir. Ornegin, bir hasta diyet hakkinda eksik bilgi
aldiginda yanlis beslenme aligkanliklar1 gelistirebilir. Bilgilerin dogruluguna iliskin tereddiitler 61 defa
vurgulandi. Sosyal medya platformlarinda yapilan gonderilerin dogrulugu sorgulanmadiginda yanlis
bilgilendirme hizla yayilabilir. Ornegin, bir hasta Facebook iizerinden paylasilan yanlis bir tedavi nerisini
takip ettiginde saglig1 ciddi sekilde tehlikeye girebilir. Aym bilgiyi farkli kaynaklarda farkli sekilde ifade
etmek, bilgi tutarsizligina yol acar. Bilgilerin tutarsizhig1 8 defa belirtildi. Ornegin, farkli saglik sitelerinde
aynt konu hakkinda celigkili bilgiler bulmak, hastalarin dogru bilgilere erigsmesini zorlastirir. Bilgi
kaynagina olan giiven eksikligi, paylasilan bilgilerin dogrulugu konusundaki siipheleri artirir. Akademik
calismalardan uzak bilgiler daha az giivenilir olarak algilanmaktadir. Ornegin, akademik olmayan bir
blogda paylasilan diyet bilgileri, bir doktor veya diyetisyenin onerileri kadar giivenilir kabul edilmez.

Tablo 2: Sanal orgiitlerdeki paylasimlarin yarattigi bilgi kirliligi diizey ve boyutlari

Kategoriler Sikhik Temalar Sikhik
Bilgi Eksikligi 4 Bilginin Dogrulugu

1 1
Bilginin Benzerligi 2

0
Bilginin Tutarsizhig 8 Bilginin Kaynag:
Akademik Calismadan Uzakhk 7 5
Bilgiye Erisim 9 Bilginin Paylagimi

Tablo 2’de goriildiigii gibi bilginin dogrulugu temasi altinda bulunan bilgi eksikligi ve bilginin benzerligi,
dogru bilgiye ulasmada ciddi sorunlar yaratmaktadir. Bilgi eksikligi, hastalarin eksik veya yanlig bilgiye
dayali kararlar almalarina yol acabilir. Bilginin benzerligi ise, aymi bilginin farkli kaynaklarda farkli
bigimlerde ifade edilmesi sonucu bilgi kirliligine katkida bulunur.

Bilgi kaynagi temas:1 altindaki bilgilerin tutarsizligr ve akademik calismalara uzakligi, bilgi kaynaginin
giivenilirliginin sorgulanmasina neden olmaktadir. Bilginin tutarsizligi, farkli kaynaklardan gelen bilgilerin
birbiriyle celistigi anlamina gelir. Akademik ¢alismalardan uzak olan bilgiler, bilimsel temeli olmayan ve
dogrulugu sorgulanabilir bilgileri igerir.

Bilgiye erigsim ve bilgi paylasimi, dogru ve giivenilir kaynaklardan bilgi edinmenin ve paylagsmanin
gerekliligini vurgular. Dogru bilgiye erisim, hastalarin sagligimin korunmasinda ve dogru kararlarin
almmasinda kritik neme sahiptir.

Katilimcilarin ifadeleri, sanal drgiitlerdeki bilgi kirliliginin boyutlarimi gézler niine sermektedir:
o Katihmeai 5: “Kegske her tiirlii bilgi sosyal medyada hemen paylasilmasa.”

o Katilmeal 6: “Gegenlerde Facebook'ta yapilan bir paylasim yarim saat sonra paylasan tarafindan
yanlis bilgi denip, geri cekildi. Saglik gibi 6nemli bir alanda, bu paylasimlar, sonrast igin ¢ok biiyiik
sorunlar yaratabiliyor.”

o Katihma 8: "Sosyal medyada ¢olyak hastaligi hakkinda ¢ok fazla bilgi var, ancak hangisinin dogru
oldugunu anlamak zor. Bir keresinde, gliitensiz bir tirtiniin giivenli oldugunu diigiindiim ama aslinda
degildi. Bu tiir yanlis bilgiler saglik sorunlarima neden olabilir."

o Katihmear 4: "Colyak hastalart olarak, dogru bilgiye ulasmak igin birbirimize ¢ok giiveniyoruz.
Ancak, bazen forumlarda veya sosyal medya gruplarinda paylasilan bilgiler tutarsiz olabiliyor.
Ornegin, ayni iiriin hakkinda farkli yorumlar gérmek kafa karistirici olabiliyor.”

o Katihme 12: "Doktorumun verdigi bilgilere giiveniyorum ama internetten okuduklarim bazen beni
endiselendiriyor. Sosyal medyada bazi kisiler tedavi yontemleri hakkinda c¢eliskili bilgiler
paylasiyorlar. Bu durum, neye inanacagimi bilemememe yol agiyor."
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o Katthmar 15: "Gliitensiz diyet hakkinda bilgi ararken, ¢ok sayida blog ve web sitesiyle karsilastim.
Ancak, bu sitelerin ¢cogunun bilimsel temelli olup olmadigin bilemiyorum. Ozellikle sosyal medyada
paylasilan tariflerin giivenilirligi konusunda endigelerim var."

o Katihmal 11: "Sanal orgiitlerdeki paylasimlardan yararlanarak yeni tarifler ve iiriinler kesfetmek
harika, ama bazen bilgi kirliligi yiiziinden yanhs iiriinler satin alabiliyorum. Bir keresinde, gliitensiz
oldugu iddia edilen bir tiriiniin ashinda gliiten icerdigini fark ettim ve bu bana ciddi saglik sorunlart
yasattr."

Bu ifadeler, sosyal medya platformlarindaki hizl bilgi akisinin nasil yanlis bilgilere yol acabilecegini ve bu
durumun saglik alaninda nasil ciddi sonuglar dogurabilecegini gostermektedir.

5. SONUC VE ONERILER

Bu c¢alismada, sanal orgiitlerde bilgi kirliliginin ¢dlyak hastalari {izerindeki etkileri kapsamli bir sekilde
incelenmistir. Colyak hastalarinin bilgiye erisimlerinde oncelikli kaynaklar1 internet ve sosyal medya
platformlar1 olusturmaktadir. Ancak bu platformlardaki bilgilerin dogrulugu konusunda yasanan
tereddiitler, hastalarin dogru bilgiye ulasmalarini zorlastirmaktadir. Arastirma bulgularimiz, bilgi eksikligi,
bilginin dogrulugu, bilginin benzerligi, bilginin tutarsizligi, bilginin kaynagi ve akademik g¢aligmalardan
uzaklik gibi temalarin, bilgi kirliliginin 6nemli boyutlar1 oldugunu ortaya koymaktadir.

Aragtirma, sanal orgiitlerde bilgi eksikligi olmasina ragmen paylasimlarin yapildigini gostermektedir. Bu
durum, bilgiden yararlanacak olanlar i¢in ciddi bir sorundur. Colyak hastalari, diyet ve tedavi siirecleri
hakkinda eksik bilgi aldiklarinda, yanlis uygulamalara yonelme riski tagimaktadir.

Bilginin dogrulugu konusundaki tereddiitler ve tutarsiz bilgiler, hastalarin dogru bilgiye ulagmasini
engellemektedir. Sosyal medya platformlarinda yapilan paylasimlarin dogrulugu sorgulanmadiginda, yanlis
bilgiler hizla yayilmakta ve saglik sorunlarina yol agmaktadir. Wang ve arkadaslarinin (2019) sistematik
literatiir incelemesinde, sosyal medyada yayilan saglikla ilgili yanlis bilgilerin, asilar, Ebola ve Zika Viriisii
gibi konularda yanlis bilgilendirme yayilmasinin olduk¢a yaygin oldugunu belirtmistir.

Bilginin kaynagina dair giiven eksikligi ve akademik calismalardan uzak bilgiler, paylasilan bilginin
dogrulugu konusundaki siipheleri artirmaktadir. Giivenilir olmayan kaynaklardan alinan bilgiler, ¢olyak
hastalarinin tedavi siireglerinde olumsuz etkiler yaratmaktadir. Ludvigsson ve arkadaslarinin (2015) yaptig1
calismada, c¢Olyak hastalarimin internet {izerinden aldig1 bilgilerin saglik personeli tarafindan
yonlendirilmesi gerektigi ve bu bilgilerin hastalarin diyet uyumunu iyilestirebilecegi belirtilmigtir.

Bilgi kirliligini 6nlemek ve ¢olyak hastalarimin dogru bilgiye erisimini saglamak igin birkag strateji
onerilmektedir. ilk olarak, sanal orgiitlerde bilgi dogrulama protokollerinin gelistirilmesi gereklidir. Bu
protokoller, bilgilerin kaynaginin ve dogrulugunun sistematik olarak incelenmesini saglar. Ornegin, saglik
alaninda bir bilgi dogrulama protokolii, hastalarin internette karsilagtiklar1 tibbi bilgilerin giivenilirligini
degerlendirmelerine yardimci olabilir. Sondhi ve arkadaslarinin (2012) calismasinda, saglikla ilgili web
sayfalarinin giivenilirligini otomatik olarak tahmin etmeye yonelik bir yaklagim gelistirilmistir. Bu ¢alisma,
saglik alaninda internette bulunan bilgilerin giivenilirliginin degerlendirilmesi i¢in denetimli bir 6grenme
yontemi Onermektedir.

Colyak hastalarmin dijital okuryazarlik seviyelerinin artirilmasi Onerilmektedir. Dijital okuryazarlik
egitimleri, hastalarin bilgi kirliliginin farkina varmalarini1 ve dogru bilgiyi ayirt edebilmelerini saglar. Bu
egitim programlari, ozellikle sosyal medya kullammi konusunda rehberlik etmelidir. Ornegin, ¢dlyak
hastalar1 i¢in diizenlenen bir dijital okuryazarlik kursu, sosyal medyada yayilan saglik bilgilerinin nasil
dogrulanacagina dair bilgiler igerebilir. Meskd ve arkadaslarinin (2015) ¢alismasinda, tip 6grencilerine
interneti ve Ozellikle sosyal medyay1 nasil kullanacaklarin1 6gretmek amaciyla tasarlanmig bir dijital
okuryazarlik kursu uygulanmis ve 6grencilerin dijital teknolojileri daha verimli kullanmalarina yardimet
oldugu belirtilmistir.

Bilgi kirliliginin &nlenmesi igin giivenilir bilgi kaynaklarmin tegvik edilmesi Onemlidir. Saglik
profesyonelleri ve akademik kuruluglar tarafindan dogrulanmig bilgilerin paylagimi, sanal orgiitlerdeki
bilgi akisinin giivenilir olmasimni saglar. Southwell ve arkadaslarinin (2020) caligmasinda, saglik
profesyonellerinin hasta yanlis bilgilerini diizeltmede 6nemli bir rol oynadigi ve bunun halk sagligini
gelistirdigi belirtilmistir. Ornegin, bir tibbi dernek, iiyelerine sadece dogrulanmus saglik bilgilerini
paylasmalarin1 dnererek bilgi kirliligini azaltabilir.
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Yapay zeka ve veri analitigi kullanimu bilgi kirliligini tespit etmek ve Onlemek igin gili¢lii araglar sunar.
Yapay zeka, yaniltic1 bilgileri otomatik olarak tespit edebilir ve dogru bilgiye hizli erisim saglayabilir.
Ozellikle sosyal medya platformlarinda yayilan bilgilerin dogrulugunu kontrol etmek igin bu
teknolojilerden yararlanilabilir. Ornegin, bir yapay zeki uygulamasi, ¢dlyak hastaligi ile ilgili sosyal
medya paylasimlarini tarayarak yanlis bilgileri tespit edebilir ve kullanicilar1 uyarabilir. Walambe ve
arkadaglarinin (2022) calismasinda, cesitli sosyal medya platformlarinda yanlis bilgilendirme tespitinde
kullanilan agiklanabilir yapay zeka tekniklerinin etkinligi vurgulanmistir.

Son olarak, saglik profesyonelleri ile is birligi yapilmasi gereklidir. Saglik profesyonelleri ve ¢dlyak
hastalar1 arasindaki iletisimin gii¢lendirilmesi, dogru bilgiye erisimi artirir. Doktorlar ve diyetisyenler,
hastalar1 giincel ve dogru bilgilerle bilgilendirmeli ve sanal orgiitlerde aktif olarak bilgi paylasiminda
bulunmalidir. Ornegin, bir doktor, hastalarina ¢dlyak hastaligi hakkinda dogru bilgileri iceren bir blog
yazabilir ve bu bilgileri sosyal medya iizerinden hastalariyla paylasabilir. Greenberg'in (2008)
caligmasinda, ¢Olyak hastalign ile ilgili olarak hastalarmm yonetimi ve desteklenmesinde saglik
profesyonellerinin roliiniin dnemi vurgulanmustir. Ozellikle doktorlar ve diyetisyenlerin, aktif bir rol almasi
gerektigi belirtilen ¢alismalarinda, hastalara dogru ve giincel bilgilerin saglanmasinin yani sira, psikososyal
destek ve uygun beslenme danismanligi hizmetleri verilmesi gerekliligi de dnerilmektedir.

Colyak hastalarinin sanal orgiitlerde karsilastiklar1 bilgi kirliligi, dogru bilgilere erisimi zorlastirmakta ve
sagliklarin1 olumsuz yonde etkilemektedir. Bu sorunun yonetilmesi, bilgi dogrulama mekanizmalarimin
giiclendirilmesi, dijital okuryazarligin artirllmas1 ve giivenilir bilgi kaynaklarmin tesvik edilmesi ile
miimkiin olabilir. Bu stratejiler, ¢6lyak hastalarinin saglikli ve bilingli kararlar almasina yardimcr olacaktir.
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