Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Dergisi
49 (3) 405-410, 2023
DOI: https://doi.org/10.32708/uutfd. 1380462

OZGUN ARASTIRMA

Basi Yarasi Bakimina iliskin Google Videolari
Onerilmeli mi?

Aytiil COSAR ERTEM', Ugur ERTEM?*

' Saglk Bilimleri Universitesi, Bursa Yiiksek ihtisas Egitim ve Arastirma Hastanesi, i¢ Hastaliklar1 Ana Bilim

Dali, Yogun Bakim Bilim Dali, Bursa.

> Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi, Fiziksel T1p ve Rehabilitasyon Ana Bilim Dali, Bursa.

OZET

Bu caligmada basi yaras: bakiminda Google videolariin kalitesini ve giivenilirligini degerlendirmeyi amagladik. 12 Ekim 2023'de Google
videolar kisminda "basi yarasi bakimi", "yatak yarasi bakimi", "basing ilseri bakimi", ve "basing yaralanmasi bakimi" anahtar kelimelerini
aradik. Her bir anahtar kelime ile arama sonucu ilk ¢ikan 25 video degerlendirildi. Videolarin kalitesini ve giivenilirligini degerlendirmek
icin Modifiye DISCERN (Mdiscern) ve Kiiresel Kalite Skoru (GQS) kullanildi. Taranan 100 videodan 49'u (%49) istatistiksel analize dahil
edildi. Istatistiksel analiz sonuglarina gore videolarin %42.86’smin orta kalitede ve %55.10’unun yiiksek giivenilirlige sahip oldugunu
saptadik. Video yiikleme kaynag acisindan bakildiginda kalitesi ve giivenilirligi yiiksek videolarin ¢ogunun saglik profesyonelleri tarafindan
yiiklendigi belirlendi (p=0.001). Mevcut ¢alisma sonuglarina gore, Google'da yer alan basi yarast bakimu ile ilgili videolarin ¢ogunun orta
kalitede oldugu ve videolarin yarisma yakininin diisiik giivenilirlige sahip oldugu tespit edilmistir. Gelecekte saglik profesyonellerinin video
paylasim platformlarinda (YouTube, Google, Tiktok vb.) igerik iiretmeleri, video kalitesinin ve giivenilirliginin artmasinda etkili olacaktir.
Ayrica hastalara saglikla ilgili bilgi kaynag1 olarak Google videolar kismindaki iceriklerin onerilmesinin belli segici 6zelliklere gore ve
hekimin degerlendirmesine gére uygun olabilecegini diistiniiyoruz.

Anahtar Kelimeler: Basi yarasi. Yara bakimi. Sosyal medya.
Should Google Videos on Pressure Sore Care be Recommended?

ABSTRACT

In this study, we aimed to evaluate the quality and reliability of Google videos in pressure sore care. On October 12, 2023, we searched the
keywords "pressure sore care", "bed sore care", "pressure ulcer care", and "pressure injury care" in the Google videos section. The first 25
videos that appeared in the search results for each keyword were evaluated. Modified DISCERN (Mdiscern) and Global Quality Score
(GQS) were used to evaluate the quality and reliability of the videos. Of the 100 videos scanned, 49 (49%) were included in the statistical
analysis. According to the statistical analysis results, we found that 42.86% of the videos were of medium quality and 55.10% were of high
reliability. In terms of video upload source, it was determined that most of the videos with high quality and reliability were uploaded by
healthcare professionals (p = 0.001). According to the results of the current study, it was determined that most of the videos on pressure sore
care on Google were of medium quality and nearly half of the videos had low reliability. Sharing more videos on video sharing platforms
(YouTube, Google, Tiktok etc.) by healthcare professionals in the future may be effective in increasing video quality and reliability. We also
think that it may be appropriate to recommend the content in Google videos to patients as a source of health-related information, based on
certain selective characteristics and the physician's evaluation.

Keywords: Pressure sore. Wound care. Social media.
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Basi yaralar1 6zellikle basinca yogun maruz kalan ve
kemik ¢ikint1 olan bolgelerde olugsmaktadirlar. Erigkin
yas grubundaki hastalarda en sik sakral ve kalganin
kemik ¢ikintili bolgelerinin {izerinde olusmaktadir.
Daha az siklikla dikkate alinsa da, neonatal ve
pediatrik hastalarda da en sik olarak oksiputta
goriilmektedir*™®.

Bir zamanlar basi yaralarinin parapleji veya sakatliga
bagli immobilitenin kacinilmaz bir sonucu oldugu
diistiniilmekteydi. Son yillarda hastanelerde ve uzun
stireli bakim tesislerinde basi yaralarina dnemli 6lgiide
o6nem verilmesine ragmen, bunlar hala onemli bir
saglik sorunu olmaya devam etmektedir. Yalnizca
Amerika Birlesik Devletleri'nde, basi yaralari yilda <3
milyon yetiskini etkilemekte ve yasam kalitesinin
diismesine, birey ve saglik sistemi acisindan yiiksek
maliyetlere ve Onemli Olgiide artan morbidite ve
mortaliteye neden olmaktadir'”*,

Basi yarast olusumu 6zellikle immobil hastalarin sik
oldugu ve yatis siiresinin uzun oldugu fiziksel tip ve
rehabilitasyon servisleri, yogun bakim {initeleri ve
noroloji  servisleri gibi alanlarda sik  olarak
gozlenmektedir. Yogun bakim {initelerinde ileri yas,
yogun bakimda kalis siiresinin uzamasi, diyabet,
ortalama arter basmcinin diisiik olmasi, mekanik
ventilasyon, mekanik ventilasyonda kalig siiresinin
uzamasi, aralikli hemodiyaliz veya siirekli veno-venoz

hemofiltrasyon tedavisi, vazopressor destegi ve
sedasyon  basi  yarast olusumu igin  risk
olusturmaktadir.  Ayn1  sekilde  fiziksel  tip

rehabilitasyon servislerinde de omurilik yaralanmali
hastalar dahil olmak {izere uzun siireli immobil

hastalarda basi yaralaria sik rastlanabilmektedir®'%.

Basi1 yaralar1 hem bireysel hem de toplumsal anlamda
onemli bir saglik problemidir. Bircok hastada basi
yaralar1  goriinlirde  bir  sebep  olmaksizin
kroniklesebilir ve uzun siireler boyunca, hatta hastanin
Omriiniin geri kalan kismu1 boyunca da bdyle kalabilir.
Bu acgidan bakarsak basi yaralarmin toplumsal
anlamda sakatlig1 arttirdigin1 ve ekonomik anlamda da
o6nemli kayiplara neden oldugunu sdyleyebiliriz. Bu
yiizden bas1 yaralarinin bakimi ve erken tedavisi hem
maliyet hem de toplum sagligi anlaminda Onemli
kazanimlara neden olacaktir. Basi yarasi bakimi
konusunda sadece hemsire ve saglik personellerinin
degil, hasta ve yakmlarmin da bilinglenmesi
onemlidir*™",

Giintimiizde internet ve sosyal medya giinliik yasamin
bir pargast haline gelmis ve popiilerligi artmistir. Pek
cok kisi sosyal medyay1 eglence ve sosyallesme gibi
alanlarda oldugu gibi saglikla ilgili konularda da
kullanmaya baslamistir. Ozellikle kronik saglik sorunu
olan hastalar, teshis ve tedavi basta olmak iizere
hastaliklarinin her asamasinda sosyal medyadan bilgi
almaktadir. Internet kullannmindaki artigla birlikte
Google’in arama motoru olarak kullanimi da ayni
hizla artis gostermigtir. Google arama motorlari
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arasinda tiim aramalarin ylizde 90’dan fazlasinin
yapildigr mecra olarak one g¢ikmaktadir. Bu sekilde
yogun kullanimi nedeniyle de bir¢ok birey i¢in dnemli
bir bilgi kaynagi haline gelmistir. Ancak yanlis
bilgiler de dahil olmak iizere artan c¢evrimici saglik
bilgileri halk saglig1 agisindan da risk olusturabilir. Bu
yiizden basta saglik olmak {izere dogru, kaliteli ve
%ﬁvenilir bilgilerin elde edilmesi 6nem tagimaktadir'®

Literatiirde degerlendirdigimiz kadartyla saglik ve
birgok alanda ¢ok sik sekilde bilgi kaynagi olarak
kullanilan Google videolar bdliimiiniin igeriklerinin
kalitesini ve giivenilirligini inceleyen daha 6nce higbir
aragtirmaya rastlamadik. Ozellikle hasta ve hasta
yakinlarmim bu tarz platformlarda dogru bilgiye
ulagmalar1 biiylik 6nem tasimaktadir. Bu calismanin
amact Google videolar boliimiindeki basi yarasi
bakimu ile ilgili igeriklerin kalitesini ve giivenilirligini
degerlendirmektir. Ayrica video yilikleme
kaynaklarmin ~ video  seciminde Onemli  olup
olmadigmin degerlendirilmesi ve bireylerin dogru ve
giivenilir igeriklere nasil ulagacaklar1 konusunda yol
gosterici bilgiler elde etmek amaglanmustir.

Gereg ve Yontem

Bu tanimlayici caligmada 12 Ekim 2023'de Google
videolar kisminda (https://www.google.com) "basi
yaras1 bakimi", "yatak yarasi bakimi", "basing ilseri
bakimi", ve "basing yaralanmasi bakimi" anahtar
kelimelerini aradik. Taranan videolar arasinda her
anahtar kelime i¢in ilk ¢ikan 25 video degerlendirildi.
Her anahtar kelime i¢in izlenen videolar basi yarasi
bakimi konusunda deneyimli iki aragtirmaci tarafindan
degerlendirildi. Arama sonucunda ilk ¢ikan 25
videoyu degerlendirmenin, ¢ogu Google videolar
kismint kullanan kullanicilarin goriisiinii yansitacagini
diisiindiik. Toplamda 100 video izlendi. Konu dist
videolar ve yineleyen videolar istatistiksel analize
dahil edilmedi. Bunun sonucunda, dahil edilme
kriterlerini karsilayan 49 video istatistiksel analize
dahil edildi.

Video kaynaklar1 yiiklenme gruplarina gore 3 gruba
ayrildi:  saglik  profesyonelleri  (fizyoterapistler,
doktorlar, hemsireler veya diger saglik
profesyonelleri), hasta ve hasta yakmlar1 (bakim
verenleri) ve bagimsiz kullanicilar  (dernekler,
reklamlar, haberler, igerik {ireticileri vb.).

Non-spesifik egitim igeriklerinin kalitesi, literatiirdeki
bir¢cok benzer ¢aligmada yaygin olarak kullanilan ve
video kalitesini degerlendiren bir skorlama 6lgegi olan
Kiiresel  Kalite  Skoru  (GQS)  kullanilarak
degerlendirildi*®*%. GQS 5'li likert tipi bir dlgektir. Bu
Olcege gore 5 puan en yiiksek kaliteli icerigi, 1 puan
ise en disik kaliteli igerigi temsil etmektedir.
Olgekten elde edilen sonuglar, kalite diizeylerine gére
diigiik kaliteli (1-2 puan), orta kaliteli (3 puan) ve
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yiliksek kaliteli (4-5 puan) olarak gt')sterilmektedir20
(Tablo I).

Tablo I. Kiiresel Kalite Skoru.

1. DUsUk kalite, zayif akis, bilgilerin gogu eksik, hastalar igin
faydali degil

2. Genel olarak yetersiz, bazi bilgiler veriliyor ancak hastalara
faydasi sinirli

3. Orta kalite, bazi énemli bilgiler yeterli olarak tartisiliyor
4. Kaliteli, iyi akis, ilgili bilgilerin ¢ogu kapsanmaktadir, hastalar
icin faydalidir

5. Milkemmel kalite ve miikemmel akis, hastalar igin ok
faydalidir

Non-spesifik  egitim  iceriklerinin  giivenilirligi,
literatlirdeki birgok benzer g¢alismada yaygin olarak
kullanilan ve videolarmin giivenilirligini
degerlendiren, Modifiye DISCERN (Mdiscern) skoru
kullanilarak degerlendirildi. Bu 6l¢ek Charnock ve
arkadaglar1 tarafindan bulunmustur. Bu 0&lgekte bes
soru yer almakta ve bu sorulara her video igin evet
veya hayir secenekleri isaretlenmektedir. Bu dlcekte
her "evet" cevabma 1 puan verilirken, her "hayir"
cevabina 0 puan verilmektedir. Dolayisiyla toplam
puan en fazla 5 puan, en az 0 puan olabilir; 5 puan en
yiiksek giivenilir igerikleri, 0 puan ise en diisiik
giivenilir igerikleri ifade eder. Bir videonun yiiksek
giivenilirlige sahip oldugunu sdylemek i¢in Mdiscern
puanmin 3 veya daha fazla olmasi gerekir’>>* (Tablo
1D).

Tablo I1. Modifiye DISCERN Skoru.

1. Video agik, kisa ve anlasilir mi?

2. Gegerli kaynaklardan alinti yapiliyor mu? (gegerli
calismalardan, fizyoterapistlerden veya doktorlardan)

3. Saglanan bilgiler dengeli ve tarafsiz mi?

4. Hasta referansi igin ek bilgi kaynaklari listelenmis mi?

5. Video tartismali/belirsiz alanlara deginiyor mu?

Bu g¢alismada insan veya hayvan denck
kullanilmadigindan ve internet iizerinden Google
videolar1 gibi herkesin iicretsiz ulasabildigi bir
platformdaki videolar incelendigi i¢in etik kurul onay1
gerekmemektedir.

Istatistiksel analiz

Degiskenlerin normal dagilima uyup uymadigini
degerlendirmek i¢in Shapiro Wilk testi kullanildi.
Siirekli degiskenler medyan (minimum:maksimum)
degerler olarak sunuldu. Kategorik degiskenler n(%)
olarak belirtildi. Kategorik degiskenlerin
karsilagtiritlmasinda Pearson ki-kare testi veya Fisher-
Freeman-Halton Testi kullamldi. Istatistiksel analiz
icin SPSS (IBM Corp. Released 2012. IBM SPSS

Statistics for Windows, Version 21.0, Armonk, NY:
IBM Corp.) kullanild1 ve p degeri <0.05 istatistiksel
olarak anlamli kabul edildi.

Bulgular

Degerlendirilen 100 videodan 49'u (%49) istatistiksel
analize dahil edilmek {izere belirlendi. 35 video
tekrarladigi i¢in ve 16 video konu dist oldugu i¢in
istatistiksel analize dahil edilmedi. Videolarin genel
ozellikleri ve yiikleme kaynaklarina gore dagilimi
Tablo III’de verilmistir.

Tablo IIl. Videolarin genel &zellikleri ve yiikleme
kaynaklarma goére dagilimi.

n=49
Video kaynaklari
Hasta ve hasta yakinlari 11(%22.45)
Saglik profesyonelleri 28(%57.14)
Bagimsiz kullanicilar 10(%20.41)
Kiiresel kalite skoru
Distik kaliteli videolar 15(%30.61)
Orta kaliteli videolar 21(%42.86)
Yiiksek kaliteli videolar 13(%26.53)
Mdiscern puani 3(1-5)
Mdiscern puani
<3 22(%44.90)
23 27(%55.10)

Veriler n(%) ve medyan olarak ifade edilmistir(minimum-
maksimum).

Videolarin kalite gruplar ile diger faktorler arasindaki
iligki Tablo IV’de verilmistir. Video kaynaklar ile
kalite skoru gruplar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p=0.001). Farkliligin hangi
grup ya da gruplardan kaynaklandigini
belirleyebilmek icin alt grup analizleri yapilmustir.
Saglik profesyonellerinin paylastigi diisiik kaliteli
videolarin oraninin, orta ve yiiksek kaliteli videolarin
oranlarindan daha disiik oldugu belirlenmistir
(p<0.001). Diger gruplar arasinda anlamli fark
bulunmamistir. Ayrica Mdiscern puan gruplar ile
kalite skoru gruplari arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmustur (p=0.001). Farkliligin hangi
grup ya da gruplardan kaynaklandigini
belirleyebilmek icin alt grup analizleri yapilmustir.
Gtivenilirligi diisiik olan (Mdiscern puan1 3’ten kiigiik
olan) videolarin diisiik kaliteye sahip olma orani daha
yiiksekken, yiiksek giivenilirligi olan videolarin
cogunun orta ve/veya yiiksek kaliteli videolar oldugu
belirlenmistir (p=0.001) (Tablo IV).
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Tablo IV. Videolarin kalite gruplar ile diger faktorler
arasindaki iligki.

Kiiresel kalite skoru
Toblam Diisiik Orta Yiiksek
E kaliteli kaliteli kaliteli deE-eri
(=49 (n=ts)  (n=21)  (n=t3) %9
Video
kaynaklari
Hasta ve hasta
yakinlan 11(%100) 7(%63.64) 3(%27.27) 1(%9.09)
Saglik 28(%100) 2(%7.14) 15(%53.57) 11(%39.29) 0.0012
profesyonelleri ' ' ' '
Bagimsiz
kuIIgan|0|Iar 10(%100) 6(%60)  3(%30)  1(%10)
Mdiscern
puani
<3 22(%100) 13(%59.09) 7(%31.82)  2(%9.09)
) 0.001®
23 27(%100) 2(%7.41) 14(%51.85) 11(%40.74)

Veriler n(%) olarak ifade edilmistir.
a: Fisher-Freeman-Halton Testi, b:Pearson Ki-kare Testi.

Videolarin giivenilirligi ile yiikleme kaynaklar
arasindaki 1iligki Tablo V’de verilmistir. Saglik
profesyonelleri  tarafindan  yiiklenen videolarin,
bagimsiz kullanicilar ile hasta ve hasta yakinlar
tarafindan yiiklenen videolara gore istatistiksel olarak
daha giivenli oldugu belirlenmistir (p=0.001) (Tablo
V).

Tablo V. Videolarn giivenilirlik gruplari ile yiikleme
kaynaklar1 arasindaki iligki.

Mdiscern Mdiscern
puani <3 puani23  p-degeri
(n=22) (n=27)
Video kaynaklari
Hasta ve hasta 0
yakinlari 1(%100) 0
q b
Saglk 106357)  27(%9643) %001
profesyonelleri
Bagimsiz kullanicilar ~ 10(%100) 0

Veriler n(%) olarak ifade edilmistir.
b: Pearson Ki-kare Testi.

Tartisma ve Sonug¢

Giintimiizde internet ve video paylasim sitelerinin
saglik, haber, sosyallesme, eglence ve bircok alanda
bilgi kaynagi olarak kullanimi giderek artmaktadir.
Google videolar kisminin ve diger video paylagim
platformlarmmin ¢ok sik kullanilmast kolayliklar
getirmesinin yaninda baz1 sikintilar da
olusturabilmektedir. Ozellikle paylasilan videonun 6n
plana ¢ikmasi igin ya da diger nedenlerden dolay1
yanlis bilgilerin paylagilmasi, kalitesiz igeriklerin
iiretilmesi ve o konuda bilgisi olmamasina ragmen
bir¢ok platform kullanicisinin igerik iiretmesi tehlikeli
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boyutlara ulasabilmektedir. Diger alanlarda oldugu
gibi saglik alaninda da bilginin kolay yayilmasi ve
gorsel egitim saglamasi gibi olumlu etkileri olsa da,
disiik kaliteli, giivenilmez ve ¢eligkili bilgilerin
varlig1 nedeniyle bu videolarin saglik acisindan hasta
veya bakim verenlerine Onerilmesi tereddiit
yaratmaktadir™*®. Bu calisma da Google videolar
boliimiiniin basi yaras1 bakimina iliskin iceriklerinin
degerlendirildigi  ilk ¢alisma olma  &zelligini
tagimaktadir.

Caligmamizda degerlendirilen videolarin ¢ogunlugu
orta kalitede ve yaklasik yarisi yiiksek giivenilirlige
sahipti. Ayrica mevcut c¢aligmada videolarn
c¢ogunlugunun saglik profesyonelleri  (%57.14)
tarafindan yiiklendigi belirlendi. Literatirde Google
videolar kismindaki icerikleri degerlendiren baska
caligma bulamadigimiz i¢in benzer amaglara hizmet
eden sosyal medya platformlarindaki galigsmalar ile
kendi verilerimizi kiyasladik. YouTube'daki saglik
hizmetleri bilgilerinin degerlendirildigi bir sistematik
incelemede, YouTube'un ¢eliskili, gilivenilmez,
yaniltict bilgiler icerdigi ve siradan bir kullanicinin bu
tir icerikleri bulma olasiliginin nispeten yiiksek
oldugu belirtilmis. Ayrica devlet kurumlarinin ve
meslek birliklerinin videolarinin giivenilir ve yiiksek
kaliteli bilgiler icerdigi tespit edilmis®’. Fibromiyalji
ile ilgili bilgi elde etmek i¢in YouTube videolarmin
kalite ve giivenilirliginin incelendigi bir ¢aligmada,
YouTube videolarmin c¢ogunda ¢eligkili bilgiler
oldugu ve kalitesinin disiik oldugu belirlenmistir.
Ayrica ayni g¢alismada en fazla igerigin doktorlar
tarafindan yiiklendigi tespit edilmistir™. Pediatrik agiz
saghgr ile 1ilgili bilgi edinmek i¢in YouTube
videolarmin degerlendirildigi bir ¢aliymada, pediatrik
hastalar ve ebeveynleri icin agiz sagligi talimatlari
saglayan YouTube videolarmin zayif igerige, orta
kaliteye ve giivenilirlige sahip oldugu sonucuna
varilmistir. Ayn1 ¢aligmada videolarin ¢ogunlugunun
dis hekimleri tarafindan yiiklendigi tespit edilmistir™.
Bizim caligmamizda da diger video igerigi paylasan
platformlarda oldugu gibi videolarin gogunlugu saghk
profesyonelleri  tarafindan yiiklenmistir.  Ayrica
calismamiz da videolarin ¢ogunun orta kalitede ve
yarisina yakinin yiiksek giivenilirlige sahip olmasina
ragmen, birgok videonun da kalite ve giivenilirliginin
diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu agidan bakacak
olursak diger video paylasim platformlarinda oldugu
gibi  Google videolar boliimiinde de celiskili,
giivenilmez ve kalitesiz icerikler mevcuttur. Literatiire
benzer sekilde videolarin kalitelerindeki ¢eliskili
durum bu platformlarin Onerilmesinde tereddiit
olugturmaktadir.

Bizim calismamizda saglik profesyonelleri tarafindan
Google videolar kisminda paylasilan igeriklerin hasta
ve hasta yakinlart ve diger bagimsiz kullanicilar
tarafindan paylasilan iceriklere gore daha kaliteli ve
giivenilir  oldugu tespit edilmistir. COVID-19
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astlamasina iliskin halk saglig: bilgi kaynagi olarak
YouTube videolarmin giivenilirligi ve kalitesinin
degerlendirildigi kesitsel bir ¢aligmada, tip uzmanlari
tarafindan  diretilen  videolarin  kalitesi  ve
giivenilirliginin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir™.
Kim ve arkadaslar tarafindan spinal muskiiler atrofide
yeni gen tedavisi konusunda YouTube’da paylasilan
videolarin faydasmin degerlendirildigi bir ¢aligmada
saglik profesyonellerinin paylastiklart videolarin daha
iyi kaliteye, giivenilirlige ve bilgi sunma kapasitesine
sahip oldugu tespit edilmisti’’. Video paylasim
platformlar1 arasinda olan TikTok’taki safra tasi
hastalig ile ilgili videolarin kalitesinin
degerlendirildigi kesitsel bir calismada videolarin
cogunun diisiik kalitede oldugu saptanmustir.
Doktorlar tarafindan yiiklenen videolarin kuruluslar,
haber ajanslar1 ya da kullanicilar tarafindan yiiklenen
videolara gore ortalama DISCERN puanlar1 daha
yiiksek  bulunmustur’”.  Calisma  sonuglarimizin
literatlirle uyumlu ciktigin1 soyleyebiliriz. Saglikla
ilgili konularda saglik profesyonelleri tarafindan
iiretilen video igeriklerinin birgok video paylasim
platformunda daha kaliteli ve giivenilir oldugu
asikardir. Google videolar kisminda da benzer sekilde
saglik profesyonelleri tarafindan Onerilen igerikler
daha faydal bilgiler saglamaktadir. Bu agidan bakacak
olursak yaniltict videolarin ¢okluguna ragmen, video
ile bilgilendirmenin avantajlart da gboz Oniine
alindiginda hastalarin  dogru video segiminde
yonlendirilmesi  bireylerin  saglik okuryazarligini
arttiracaktir.

Bu calismanin ¢esitli simirliliklart mevcuttur. Bu
¢alismanin sinirliliklarindan biri az sayida anahtar
kelime ve az sayida videonun degerlendirilmesidir.
Diger sinirhilik ise videolarin belirli bir giinde
degerlendirilmesidir. Google videolar kisminda anlik
paylasimlar ve veri akisi oldugu igin yalnizca
videonun izlendigi tarih ve saatteki giincel durum
belirlenebilmektedir. Bu yiizden kesin yargilara
varmak giligtiir.

Mevcut ¢aligma sonuglarina gore, Google'da yer alan
basi yaras1 bakimi ile ilgili videolarin ¢ogunun orta
kalitede oldugu ve videolarin yarisina yakininin diisiik
giivenilirlige sahip oldugu tespit edilmistir. Gelecekte
saglik profesyonellerinin video paylasim
platformlarinda (YouTube, Google, Tiktok vb.) igerik
iiretmelerinin, video kalitesinin ve giivenilirliginin
artmasinda etkili olacaktir. Ayrica hastalara saglikla
ilgili bilgi kaynag1 olarak Google videolar kismindaki
iceriklerin Onerilmesinin belli secici dzelliklere gore
ve  hekimin  degerlendirmesine  gdére  uygun
olabilecegini diisliniiyoruz.

Etik Kurul Onay Bilgisi:

Bu ¢alismada insan ve hayvan denek kullanilmadigindan ve internet
iizerinde Google videolar gibi herkesin iicretsiz ulasabilecegi bir
platformdaki videolar incelendigi igin daha onceki benzer yapilan
calismalarda da oldugu gibi etik kurul onay1 gerekmemektedir.

Arastirmaci Katki Beyani:

Fikir ve tasarim: A.C.E., U.E.; Veri toplama ve isleme: A.C.E.,
U.E.; Analiz ve verilerin yorumlanmasi: A.C.E., U.E.; Makalenin
6nemli boliimlerinin yazilmasi: A.C.E., U.E.

Destek ve Tesekkiir Beyani:

Makale Yazarlarinin destek ve tesekkiir beyani yoktur.

Cikar Catiymasi Beyani:

Makale yazarlarinin ¢ikar ¢atigmasi beyani yoktur.
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