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1. Giris

Bu yontem belgesinde gesund.bund.de saglik portalindaki yazilarin nasil olusturuldugu ve
slrecin hangi kalite kriterlerine dayandigi agiklanmaktadir.

1.1. Toplumun bilgi ihtiyaci

Hastalik semptomlari veya saglik konulariyla ilgili bilgileri internette arayan insan sayisi giderek
artiyor. Bununla birlikte, internette bulunan blyik capta bilgiyi siniflandirmak kolay degil:
Mevcut bilgilerin miktari ve heterojenligi insanlara oryantasyon, bilgi kalitesini degerlendirme
ve bilgiyi secme agisindan blytk zorluklar getirmektedir.

Nifusun yaklasik yiizde 60"1saglik konusunda diisiik okuryazarliga sahiptir (1). internetten
anlayan genc¢ neslin durumu daha iyi degil: 14 ila 17 yasindakiler arasinda ¢ogunluk saglik
bilgilerini degerlendirmekte ve kendi sagliklarini etkileyen kararlar almakta zorlaniyor (2).

gesund.bund.de saglik portalinin amaci, saglkla ilgili bilgileri glivenilir ve anlasilir bir hale
getirerek iletmektir. insanlarin saglik ile ilgili okuryazarhigini arttirmaya tesvik etmektedir.
Boylece insanlar kendilerinin ve yakinlarinin saghgl konusunda bilgili ve bilingli kararlar
verebilir, endiselerini konusmak icin dogru iletisim noktalari bulabilir ve bakim stirecinde aktif
rol alabilir. Bu, hayatlari boyunca yasam kalitelerini korumalarina veya iyilestirmelerine
yardimci olur (3).

Doktor-hasta iliskisindeki rollere dair anlayisin degismesi nedeniyle, hastalar tibbi kararlarda
giderek daha aktif yer almaktadir (katilimci karar verme) (4). Bu da hasta bagimsizliginin
glclendirilmesini gerektirir. gesund.bund.de, secili bilimsel kaynaklara dayali olarak saglik
konulari, klinik tablolar ve tedavi secenekleri hakkinda 6nemli bilgiler saglayarak buna katkida
bulunmaktadir. Ek olarak, saglk ve tedavi sisteminde oryantasyonu kolaylastiran yazi ve
hizmetlerin yani sira derinlemesine saglik bilgilerine atiflar da yer almaktadir.

1.2. Hedef gruplar ve amaclar

gesund.bund.de, resmi bilgilendirme yetkisinin bir parcasi olarak Almanya'daki herkes i¢in
glvenilir bir iletisim noktasi sunar. Saglk portal, insanlarin kendi saglklarini anlamalarini ve
aktif olarak bilincli karar vermelerini destekler. Ayrica, dnleme, teshis ve tedaviye yonelik tibbi
tekliflerin dogru bir sekilde siniflandiriimasina ve bunlarin  mantikh bir cercevede
kullanilmasina yardimci olmalidir. Bu amacla gesund.bund.de, kolay anlasilir, kalite glivenceli
ve tarafsiz saglik bilgilerinin yani sira ilgilenenleri daha derinlemesine bilgi alabilecekleri
glvenilir kaynaklara yonlendirmek lizere ¢cok sayida baglanti ve referans sunmaktadir. Saglk
sistemine katilimi kolaylastirmak icin saglik sistemindeki baglantilar ve saglk hizmetleri de
ogretilmektedir.

gesund.bund.de, genel olarak saglk konulariyla ilgilenen ve belirli bir hastalik hakkinda bilgi
arayan kisilere yoneliktir. Ayrica icerik, saglk meslegi mensuplarina, hastalara danismanlik ve
egitici bilgi verme konusunda destek olmayi amaglamaktadir.
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Portal, kisisel saglik konularinda bireysel tavsiye vermeyi amaclamamaktadir.

1.3. Bilgi kaynaklari

Cesitli konularda saglik bilgileri vermenin yani sira gesund.bund.de ayrica belirli grup insan i¢in
arama hizmetleri ve bilgi kaynaklari da sunmaktadir. Bu kaynak havuzu siirekli blyimektedir.

1.3.1. Konular

Hastaliklar
Burada organ sistemlerine gore yaygin hastaliklara dair agiklamalar bulacaksiniz. COVID-19 veya
kanser gibi konular da bulunmakta olup, bunlar ayri olarak yer almaktadir.

Saglikl yasam

"Saglikli yasam" maddesi altinda, her seyden once, saglikli bir yasam tarzinin tesvik
edilmesine ve hastaliklarin 6nlenmesine (6nleme) yonelik yazilar bulabilirsiniz. Bu bdlim,
ornegin, yasamin evrelerini, yasam tarzlarini, belirli yas gruplarini ve ¢cevreyi ele alan farkh
alanlara ayrilmistir.

Bakim
Bakim sigortasi ve uzun siireli bakim hizmetleri hakkindaki ve bakimi Ustlenen yakinlara yonelik
yazilar, uzun siireli bakimin tim yonleri hakkinda bilgi sunar ve tavsiyeler verir.

Dijital saglik

Saglik sisteminin dijitallestirilmesi, hastalara, daha 6nce kagit seklinde olan belgeleri
elektronik olarak yonetme firsati sunuyor. Bununla ilgili aciklamalar, teknik dayanak ve
veri korumasina iliskin bilgilerin yani sira bu madde altinda bulunabilir.

Hizmet

Medya kitapligi, hastaliklar ve diger saghk konulari hakkinda ¢ok sayida aciklayici video
icerir.

Hizmet bolimi ayrica hasta haklari, web sitesinin kullanimina iliskin bilgiler ve spesifik
bilgilerin nasil aranmasi gerektigine dair yollar hakkinda yazilar igerir.

1.3.2. Arama hizmetleri

Ana sayfada ve/veya hizmet alaninda sunlar da dahil olmak Gzere arama hizmetleri mevcuttur:

ICD ve OPS kodu arama

Hastalar, teshis (ICD) veya prosedir (OPS) kodlarini elektronik hasta dosyalarindan
epikrizlerinden veya diger tibbi belgelerinden 6grenebilir. Bu kodlar arama alanina
girilerek hastaligin ne oldugunu veya hangi tedavinin yapildigini agiklayan, anlasiimasi
kolay metinlere ulasilabilir.

Hizmet saglayicilari icin arama
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Bu arama bolimi sayesinde 6rnegin belirli bolgelerde veya farkh disiplinlerde bir doktor
muayenehanesi veya hastane bulmak mimkianddar (5) (6).

1.3.3. Cok dilde erigim

Almancasi yetersiz kalan kisilerin de yararlanabilmesiicin gesund.bund.de'nin tiim icerigi diger
dillerde de mevcuttur.

1.4. Kalite guvencemiz

Federal Saglhk Bakanhgl ve gesund.bund.de'nin yayincisi olarak, bilimsel olarak kanitlanmis
saglik bilgilerini strekli olarak ylksek kalitede sunmayi amacliyoruz.

Bu amacla, gorevlendirilen portal editorleri, "Gute Praxis Gesundheitsinformation" (7) (Saghk
Bilgi Sistemlerinde Dogru Uygulamalar) ve "Leitlinie Evidenzbasierte
Gesundheitsinformationen" (Kanita Dayal Saglik Bilgileri Kilavuzu) temel alinarak tanimlanmis
kalite kriterlerine gore yonlendirilir (8).

Bundan elde edilen temel kalite kriterleri sunlardir:

e cerikler, glincel tibbi bilgilere dayanmaktadir.

e Ticari veya siyasi ¢ikar gozetilmez.

e Saglik bilgilerinin anlasiimasi kolaydir.

e Yazilar okuyucu dostu bir sekilde olusturulmustur.

e Engelsiz erisim garantisi verilmektedir.

e Yazilar hazirlanirken gikar ¢atismalari dikkate alinmaktadir.
e Yazi olusum siireci seffaf bir sekilde gosterilmektedir.

e Tum bilgiler tarafsiz bir sekilde hazirlandigindan yargilayici degildir: 6rnegin,
onemsizlestirici veya endise yaratici ifadeler kullaniimaz.

o cerik, grafiklerle (illistrasyonlar, resimler, videolar) desteklenerek anlasiimasi
kolay hale getirilir.

1.4.1. Kanita dayali tip

gesund.bund.de, halka kolay anlasilir ve kanita dayali saglik bilgileri saglamayi kendisine gérev
edinmistir. Yazilarin en 6nemli kaynagi kanita dayali tip (EbM) bulgulari olup icerikler karmasik
tibbi konularin bile anlasiimasi ve kavramasi kolay olacak sekilde olusturulmaktadir.

Bilimsel kanitlar, 6rnegin bilimsel veya klinik calismalar ve yiksek kaliteli incelemeler gibi
glvenilir bir sekilde yeni bilgi (ireten veya 6zetleyen yontemlerden ortaya cikar (9). Cochrane
gibi arastirma aglari ve UpToDate ve DynaMed gibi saglayicilar bu tir bilgileri bir paket halinde
sunma konusunda uzmanlasmistir.
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Pratikte kanita dayali tip, hastalar icin miimkiin olan en iyi tedaviyi bulmayi amaclar. Klinik
arastirmalardan ve tibbi deneyimlerden elde edilen mevcut en iyi bilgilere dayanilarak karar
verilir. Kisinin hastaliginin tirl ve siddetinin yani sira, yasam durumu ve kisisel degerleri ve
degerlendirmeleri de 6nemli bir rol oynar (10). Kanita dayali saghk bilgileri, hastalarin bilingli
kararlar vermelerini destekler.

1.4.2. Kalite konsepti: Taninmis kurumlarla is birligi

Her yazinin yiksek standartlarda olusturulmasi icin portal editorleri, seckin kurumlarla yliksek
kalite anlayisiyla calisir.

gesund.bund.de'nin Birlikte calisilan kurumlar sayfasinda, yazilarin olusturulmasinda yer alan
veya onlara en yiksek profesyonel kalite standartlarini saglayan kurumlara (icerik ortaklari)
yonelik genel bir bakis bulacaksiniz. Ayrica, bilimsel kuruluslar, bireysel olarak olusturulan
yazilarin incelenmesi asamasini da tstlenmektedir.

Tibbi-bilimsel vyazilarin birlikte hazirlandigl ortak kurumlar, kanita dayali olarak c¢alisan,
alaninda lider ve calisma yontemleri seffaf arastirma kurumlaridir (11) (12) (13) (14) (15).
Yazilarin hazirlanmasinda tip, saglik bilimi veya hukuk konularinda uzmanlara sahip kar amaci
gutmeyen kuruluslar da yer almaktadir (16) (17). Birlikte calisilan kurumlarin her birinin kendi
ylksek kaliteli danismanhk hizmetleri olup, internet sayfalarinda derinlemesine bilgiler
bulunmaktadir.

2. YOontem

2.1. Saglik bilgilerinin hazirlanigi

2.1.1. Bilgi ihtiyacinin belirlenmesi

Kanita dayali saglk bilgileri, hedef grubun bilgi ihtiyaclarina dayanmalidir (7).

ilgili konulara iliskin temel bilgiler, Federal Saglik Bakanligi ve icerik ortaklari ile birlikte portal
editorleri tarafindan olgusal kriterlere gore gelistirilmistir. Bu, halktan gelen en yaygin saglik
sorularini yanitlayan, ozellikle kamuyu ilgilendiren saglk konularina odaklanan ve saglik
sisteminde yaklasan vyenilikler ve degisiklikler hakkinda bilgi saglayan bir temel
olusturmaktadir. Ornegin hastalik alani icin bir kriter, bir hastaligin ne kadar siklikla teshis
edildigidir. Konu planlamasi yapilirken uzmanlardan gelen dneriler de dikkate alinmaktadir.

Kullanicilarin 6zel bilgi gereksinimlerine yonelik referanslar, yorum fonksiyonundan elde
edilebilir. Gonderilerle ilgili yapici geri bildirimler toplanir ve gdzden gecirildikten sonra
glincellemeler ve konu planlamasi i¢in dikkate alinir.



gesund.bund:

Metin olusturulmadan 6nce planlanan her igerik icin bir SEO kontroll yapilarak sik sorulan
sorular ve konuyla ilgili 6nemli anahtar kelimeler belirlenir. Bu, ileride olusturulacak yazilar igin
daha derinlemesine bilgi ihtiyaclarinin ve konularin tespit edilmesine yarayabilir.

2.1.2. Arastirma ve kanit secimi

Pek cok yazi icin kaynak secimi ve sunumu halihazirda igerik ortaklariyla isbirligi icinde
yaptimaktadir. Aksi durumlarda miimkiin olan her yerde UpToDate, DynaMed ve StatPearls
tarafindan saglananlar gibi kanitlar kullanilir. Tip alaninda tercih edilen kaynaklar ayrica
sistematik incelemeler, meta-analizler, gecerli S3 kilavuzlari ve taninmis uzman kurum ve
kuruluslardan alinan gilincel bilgilerdir. Materyal yetersizligi durumunda birincil calismalar
kullanilir. Kullanilan bilgiler miimkiin oldugunca bes yildan daha yenidir. Bu prosediir, 6zellikle
"Hastaliklar" alaninda zorunludur ve diger alanlardaki metinler icin miimkiin olan en iyi caba
sarf edilir.

Portalda tibbi icerikli yazilarin yani sira, tibbi ve kanita dayali saglik bilgilerinin 6tesine gecen
saglik ve bakim sistemi ve saglikla ilgili diger konular hakkinda yazilar de yer almaktadir. Bu
yazilar de anlasilir ve glvenilir kaynaklara dayanmaktadir. Hukuki konular s6z konusu
oldugunda da 6rnegin yasalar veya nitelikli kuruluslardan alinan islenmis bilgiler kaynak islevi
gordar.

Kullanilan kaynaklara her yazinin sonunda yer verilmistir. Bir yazi ¢ok sayida kaynaga
dayaniyorsa, aciklik amaciyla en ilgili kaynaklardan derlenen bir secki dahil edilir.

2.1.3. Belirsizliklerin, faydalarin ve zararlarin sunumu

gesund.bund.de'de yer alan yazilar, saglikla ilgili konularda genel bir bakis ve temel bilgi saglar.
Portalin temel bir islevi, daha derinlemesine, glvenilir saghk bilgilerine ve danismanlk
hizmetlerine basvurulabilecek baglantilarin sunulmasidir. Yazilarin asiri ylikli olmamasi igin,
ornegin bireysel dnlemlerin faydalari, basari sanslari, riskleri ve belirsizlikleri hakkinda ayrintih
bilgiler genellikle metin icinde aciklanmaz: Temel saglk bilgilerinin cok sayida farkl hasta
grubu icin diferansiyel tedavinin tim yonlerini yansitmasi mimkiin degildir. Bu nedenle
baglantilar ve referanslar araciigiyla daha detayli bilgilere yonlendirme saglama,
gesund.bund.de'nin dnemli bir islevidir.

2.1.4. Metin liretimi

Metinlerin bir kismi portal editorleri tarafindan olusturulmustur. Diger icerikler, icerik ortaklari
tarafindan bir bitin olarak saglanmis ve degistiriimeden veya editoryal revizyon ve
mutabakattan gectikten sonra yayinlanmistir.

Metinler portal editorleri tarafindan, baslik, yapi, 6nemli anahtar kelimeler ve cevaplanacak
sorularin yani sira kullanilacak kaynaklarin kaydedildigi bir brifing temel alinarak Uretilir.
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Metinler, aradiginiz bilgileri hizlica bulabileceginiz sekilde ve anlasilmasi kolay bir yapiya
oturtularak hazirlanmistir. Ornegin, hastaliklarla ilgili bir metin, asagidaki zorunlu ve istege
bagli unsurlardan olusur:

e Baslk

e |CD kodu/kodlari

e Kisa aciklama

e "Bir bakista" bilgi kutusu

e Sorumluluk reddi

e Giris/Tanim

e Semptomlar

e Nedenler

e Risk faktorleri [istege bagli]

e insidans [istege bagli]

e Hastalik seyri [istege bagl]

e Onleme [istege bagli]

e Tarama [istege bagh]

e Teshis

e Tedavi

e Rehabilitasyon [istege bagl]

e Tedavi sonrasi bakim [istege bagli]

e Tarama [istege bagh]

e Hayat ve glinliik yasam [istege bagli]

e Diger bilgiler [istege bagh]

e Kaynak bilgileri

e [icerik ortagi/inceleyen uzman kurulus] tarafindan kontrol edilmistir/ile birlikte
hazirlanmistir

e Tarih

e Onerilen yazilar

Diger konulardaki metinlerin yapisi biraz daha degiskendir:

e Baslk
e Kisa aciklama
e "Bir bakista" bilgi kutusu

e Giris/Tanim

e Boliimler (konuya gore uyarlanmistir)
e Diger bilgiler

e Kaynak bilgileri

e Tarih

e Onerilen yazilar
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Metnin yapisi gibi bicimsel yonlere ek olarak Uslup 6zellikleri de siirekli olarak gelistirilen bir
editoryal kilavuza kaydedilir. Bunlar, konularin dogal dilde olgusal ve bilgilendirici bir
sunumunu icerir. Gergekler, 6nemsizlestirici veya panik yaratici sekilde degil, tarafsiz bir
formatta ifade edilir. Aynisi cizimler ve resimler icin de gecerlidir.

insidans ve risk bilgileri, miimkiin oldugunda somur sayilarla verilir (6rnegin, "1000 tizerinden
x" veya ylzde olarak). Karsilastirma yapilirken mimkiin oldugu kadar kolay kavranabilen tek
tip referans degerleri kullanilir. Tercih, mutlak olay sikliklari ve risk degisiklikleri yoniinde
kullanilir.

Bir hastalikla ilgili olarak secilmis literatilirde yas gruplari veya cinsiyete gére anlamli farkhliklar
tanimlaniyorsa bunlar, metin olusturulurken dikkate alinir.

Editorler metinlere kisisel degerlendirmelerini, tavsiyelerini veya karar verme mekanizmalarini
dahil etmez.

Metinler deneyimli uzman -editorler tarafindan dort géz prensibine gore yazilmistir. Tim
ifadeler uygun bir kaynakla desteklenmektedir. Kurum ici metodolojik ve icerik kontroli
yapildiktan sonra her metin, SEO kontroliinden gecer ve ilgili grsel eklemeleri yapilir. icerikle
ilgili ilk kontrol daha sonra icerik ortagl veya isbirligi yapan uzman topluluklar veya uzman
kuruluslar tarafindan gergeklestirilir.

Teknik yorumlara gore revizyon, redaksiyon, icerik yonetim sistemine giris ve dahili kalite
kontrolden sonra, daha once kontrol etmis uzmanlar yaziyi web 6n izlemesi halinde
gorintilemek suretiyle ikinci kez kontrol ederek onay verir. Ardindan metin, uzman
tercimanlara sahip sertifikal bir ajans tarafindan diger dillere cevrilir ve cevrimici yayina alinir.

icerige ait belge ve dosyalar ile ilgili literatiir, her siirecte acikca adlandirilmis ve arsivienmistir.
Bu sayede icerigi kimin dizenledigi her zaman bilinir.

2.1.5. Video liretimi

Anlasilmasini kolaylastirmak icin, sik kullanilan yazilarin icerigi ile birlikte karmasik strecler ve
ek bilgiler de aciklayici videolarda anlatilmaktadir. Bu videolarin Uretiminde yazilarin
olusturulmasiyla ayni prensip ve kalite kriterleri izlenir. Burada da icerik ortaklari veya isbirligi
yapan uzman topluluklar veya uzman kuruluslar birka¢ adimda yer alir ve hem temel
senaryoyu (anlatici metni) hem de yerlestirilecek gorselleri ve biten aciklayici videoyu kontrol
eder.

2.2. icerigin hedef kitleye uyarlanmasi

2.2.1. Metinler ve gorseller

Kanita dayali saglik bilgileri, hedef grubun bilgi ihtiyaclarina dayanmalidir. Bilgi eksiklikleri veya
yanlis anlamalar olabilecegi de dikkate alinmahdir (7).
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Dogal, glincel bir dil, kisa ctimleler kullanilmasi ve teknik terimlerin agiklanmasiyla, mimkin
olan en yilksek dlzeyde anlasilirik amacglanmaktadir. Almancaya uyarlanan ve SEO
kontroliiniin bir parcasi olarak belirlenen "Flesch-Reading-Ease" okunabilirlik indeksi,
metinlerin zorluk derecesi icin bir referans noktasi islevi gérir.

Her yazinin basinda yer alan 6zet ("Bir bakista" 6zet), 6nemli noktalarin sadece birkag cimleyle
Ozetlenmis halini sunar. Farkh algl kanallarina hizmet etmek icin yazilarda anlasilirhg
kolaylastiran ve 6nemli ifadelerin gorsel olarak altini gizen illGstrasyonlar yer alir. Ayrica sesli
okuma fonksiyonu da bulunmaktadir. Mimkin oldugu kadar ¢ok kisiye ulasmak icin her iki
cinsiyete de hitap eden bir dil Gslubu benimsenmistir. Ayrica, tim yazilar birka¢ dilde
mevcuttur.

2.2.2. Engelsiz erigim

Engelli insanlara Yonelik Esit Haklar Yasasi (BGG) (18) ve Engelsiz Bilgi Teknolojisi Yénetmeligi
(BITV 2.0) (19) temel alinarak gesund.bund.de web sitesi engelsizdir.

Kontrol, EN 301 549/WCAG 2.1 (17 Agustos 2021 itibariyle) uyarinca gerceklestirilmistir.
Kontrol icin danisilan sayfalar BITV ve WCAG'ye uygun olarak degerlendirilmistir. Kullanicilar,
engelleri bildirme secenegine sahiptir.

3. icerik giincellemesi

Kanita dayah saghk bilgileri, tibbi arastirmalarin giincel durumunu yansitir. Arastirmalar
kesintisiz olarak devam ettiginden siirekli yeni bulgular elde edilir. Bu nedenle, tibbi bilgiler
iceren tlim yazilar glincel olduklarindan emin olmak icin en gec Uc¢ yilda bir kontrol edilir ve
uyarlanir - bu kontrol ve uyarlama, acil bir glincelleme ihtiyaci varsa dnceliklendirilir. Bunun
kaniti olarak ise her yaziya son glincellemeyi belirten bir tarih eklenir. Bu ayni zamanda tibbi
olmayan konulardaki yazilarin yani sira bu yontem belgesi gibi belgeler ve dahili stireci ve kalite
glivencesini acgiklayan diger bilgiler icin de gecerlidir.

Diger baglantilar slirekli kontrol edilir.

4. Seffaflik

Madde 1.4'te belirtilen kalite kriterleri, saghk portalinin yayincisi ve editorleri icin baglayicidir.
Bunlar portalda "Hakkimizda/Kalite glivencesi" altinda gériintulenebilir.

Portal diizenleme, finansman ve sorumluluk ile ilgili bilgiler "Hakkimizda/gesund.bund.de
Hakkinda" meni 6gesi altinda ve Kiinye béliminde bulunabilir.
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Editor ekibi, yayinciya olasi ¢ikar catismalari hakkinda kapsamli bir agiklama ve dnyargiyla nasil
basa cikilacagi ile ilgili beyanda bulunmalidir. icerik ortaklari ve disaridan yazarlar secilirken
cikar catismalari da dikkate alinir.

5. Kullanicilarin katilimi

Her yazinin altinda icerigi degerlendirme ve yorum yapma secenegi bulunur (gerektiginde
anonim olarak). Degerlendirme ve yorumlar yayinlanmayacak ve tim bilgiler gizli tutulacaktir.
Kalite glivencesinin bir pargasi olarak bu geri bildirim, yazilarin kullanici dostu olmasina ve
gerekli ve yararli gorildigl takdirde icerikte diizenlemeler yapilmasina yardimci olur.
Yazilardaki degisiklikler, icerik ortaklarina danisilarak yapilir. Agiklamalarin, yorumlarin ve
sorularin degerlendirilmesi, saglanan bilgilerin iyilestirilmesine ve eksik konularin eklenmesine
yarar.

Her kullanicinin e-postasina 6nce aninda standart bir yanit goénderilir, ardindan kendi
endiselerine gore uyarlanmis bir yanit verilir. Daha karmasik teknik sorular, icerik ortaklari ve
disaridan uzmanlarla koordineli olarak yanitlanir.
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6. Ozet

Saghk portali gesund.bund.de, Almanya'daki insanlarin saglk okuryazarligini ve hasta
ozerkligini tesvik etmeye hizmet ediyor. Bu dogrultuda gesund.bund.de, hastaliklar, dnleyici
tedbirler, saglk ve bakim sistemi ve tavsiye ve hizmet bulmayi kolaylastiran hizmetler
hakkinda temel bilgiler sunuyor. Bir diger dnemli gorevi ise glivenilir kurum ve kuruluslardan
daha detayl bilgi edinilmesi icin yonlendirme saglamasidir.

Tum yazilarin olusturulmasi yiiksek kalite standartlarina tabidir ve ilgili alanda Gin yapmis secili
ortaklarin katilimiyla gerceklesir. Cesitli sireclerde icerigin olusturulmasi ve kontrol
edilmesinde yer alirlar. Diizenli glincellemelerin bir parcasi olarak icerigin dogrulugu da dizenli
olarak glincel tutulmaktadir.

Yazilarin daha da gelistirilmesi icin, ilgili yazinin faydali olup olmadigina dair genel bir
degerlendirmeye ek olarak, her yazinin altinda yer alan yorum kismindan gonderilebilecek
kullanici geri bildirimleri de 6nem tasir.
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