Ergenler için Evrensel Ruh Sağlığı Okuryazarlığı Ölçeği (ERSOÖ-E)
	A GRUBU
	Kesinlikle katılmıyorum
	Katılmıyorum
	Kararsızım
	Katılıyorum
	Kesinlikle katılıyorum
	Fikrim yok

	1. Birileriyle duygularım hakkında konuşmak ruh sağlığımı iyileştirmeye yardımcı olur.
	
	
	
	
	
	

	2. Arkadaşlarımla, duygularım hakkında rahatça konuşabilirim.
	
	
	
	
	
	

	3. İnsanlarla nasıl anlaştığım ruh sağlığımı etkiler.
	
	
	
	
	
	

	4. Ruh sağlığı sorunları yaşasaydım destek alırdım.
	
	
	
	
	
	

	5. Önemsediğim biri uzun süredir ruh sağlığı sorunları yaşıyorsa, profesyonel destek (psikolog/doktor) alması için yönlendiririm
	
	
	
	
	
	

	6. Yetişkinlerle duygularım hakkında rahatça konuşabilirim
	
	
	
	
	
	

	7. Ruhsal bir sorunum olsaydı bunu başkalarıyla konuşurdum.
	
	
	
	
	
	

	8. Ruh sağlığı sorunu yaşayan arkadaşımla iletişimimi devam ettiririm
	
	
	
	
	
	



	 B GRUBU
	Evet
	Fikrim Yok
	Hayır

	1. İnsanlarla iyi geçinmek ruh sağlığı için önemlidir.
	
	
	

	2. Ruhsal hastalıkların farklı nedenleri vardır.
	
	
	

	3. Ruh sağlığı insanların davranışlarını etkiler.
	
	
	

	4. Ruhsal sorunlar insanların duygularını etkiler.
	
	
	

	5. Depresyon gençler arasında en sık görülen ruhsal hastalıklardan biridir.
	
	
	

	6. İnsanların zaman içinde kendilerini nasıl hissettikleri, ruh sağlıklarının göstergesidir.
	
	
	

	7. İnsanların olaylar hakkındaki düşünceleri ruh sağlıklarını etkiler.
	
	
	

	8. İnsanların başkalarıyla nasıl anlaştıkları, nasıl hissettiklerini etkiler İnsanların başkalarıyla nasıl anlaştıkları, nasıl hissettiklerini etkiler
	
	
	

	9. İnsanların olaylar hakkındaki düşünceleri, nasıl hissettiklerini etkiler.
	
	
	





Ergenler için Evrensel Ruh Sağlığı Okuryazarlığı Ölçeği (ERSOÖ-E): Bu ölçek, Kågstrom et al. tarafından 2023 yılında, 10–14 yaş arası çocuk ve ergenlerde ruh sağlığı okuryazarlığını değerlendirmek amacıyla geliştirilmiştir. “Ergenler için Evrensel Ruh Sağlığı Okuryazarlığı Ölçeği (ERSOÖ-E)” olarak adlandırılan bu araç, dört alt boyuttan oluşmaktadır: (1) Yardım Arama (Help-Seeking, HS), (2) Damgalama (Stigma, ST), (3) Ruh Sağlığına İlişkin Bilgi (Knowledge about Mental Health, KMH) ve (4) Ruhsal Hastalıklara İlişkin Bilgi (Knowledge about Mental Illnesses, KMI).
ERSOÖ-E, çift ölçüm yaklaşımı kullanmaktadır. Sekiz maddeden oluşan Yardım Arama ve Damgalama alt ölçekleri, “bilmiyorum” seçeneği eklenmiş 5’li Likert tipi bir ölçek ile değerlendirilmektedir. Buna karşılık, dokuz maddeden oluşan Ruh Sağlığına İlişkin Bilgi ve Ruhsal Hastalıklara İlişkin Bilgi alt ölçekleri, “bilmiyorum” seçeneği ile desteklenmiş doğru/yanlış (ikili) yanıt formatı ile ölçülmektedir.

Likert tipi ölçek puanlaması şu şekildedir: 1 (Kesinlikle katılmıyorum), 2 (Katılmıyorum), 3 (Ne katılıyorum ne katılmıyorum), 4 (Katılıyorum), 5 (Kesinlikle katılıyorum) ve “Bilmiyorum” (3). Yardım Arama alt ölçeğinden (1,1,4,6,7) elde edilen puanlar 5–25 arasında, Damgalama alt ölçeğinden (3,5,8) elde edilen puanlar ise 3–15 arasında değişmektedir.

Doğru/yanlış ölçek için kodlama ise şu şekildedir: Evet (1), Bilmiyorum (0), Hayır (0). Buna göre, Ruh Sağlığına İlişkin Bilgi alt ölçeği (2,3,4,5) puanları 0–5 arasında, Ruhsal Hastalıklara İlişkin Bilgi (1,6,7,8,9) alt ölçeği puanları ise 0–4 arasında değişmektedir. Ölçekten elde edilen yüksek puanlar, daha yüksek düzeyde ruh sağlığı okuryazarlığını göstermektedir. Ölçekte ters puanlanan madde bulunmamaktadır.
