Ozglin Arastirma Makalesi

Trigeminal Nevralji ile ilgili Tiirkce YouTube™
Videolarinin Yararlilik Duzeyinin Degerlendirilmesi

Cigdem Cetin Geng

OZET

Amag: Bu calismada, YouTube™’da “trigeminal nevralji”
ile ilgili Turkge videolarin icerikleri ve yararliik duzeyleri
degerlendirilmigstir.

Gere¢ ve Yontem: Videolarin yararlilik diizeyini saptamak
icin 6nceden belirlenmis 10 parametre degerlendiriimis ve
skorlanmigtir. Videolarin izlenme siresi, izlenme, bedenme
sayllari ve yuklenme kaynagi ile ilgili veriler kaydedilmigtir.
Videolar arasindaki ortalama farklarin analizi igin Kruskal
Wallis-H testi; video suresi, goériintiilenme ve begenme sayilari ile
toplam skor arasindaki korelasyonun belirlenmesinde Spearman
Korelasyon Analizi kullaniimistir.

Bulgular: izlenen 110 videodan degerlendirme kriterlerine uyan
88'i calismaya dahil edilmistir. Ortalama video siresi (tstandart
sapma) 455.34+800.685 saniye, video gorlntllenme sayisi
8296.20£15828.179, bedenme sayisi 55.32+106.483 olarak
tespit edilmistir. Videolarin %27.2’sinin az, %54.5'inin orta ve
%18.1 yilksek vyararlilikta oldugu gorilmistir. Toplam video
skoru ile video suresi ve begenme sayisi arasinda anlamli bir iligki
oldugu (sirasiyla r=0.732, p<0.001; r=0.271, p=0.011); toplam
video skoru ile goruntllenme sayisi arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iligki olmadigi gdzlenmistir (r=0.148, p=0.167).

Sonug: YouTube™ videolarinin trigeminal nevralji hakkinda
bilgi almak isteyen hasta/hasta yakinlari tarafindan arastirma
surecglerinde bir bilgi kaynagi olarak kullanildigi gozlenmistir.
Ancak YouTube™ platformundaki videolari profesyonel goz ile
degerlendirildiginde, bu videolarin trigeminal nevralji hakkinda
nispeten zayif bir bilgi kaynadi oldugu sonucuna varilmistir. Bu
noktada hastalarin dogru bilgiye ulasabilmesi igin hekimlerin ve
saglhk kurumlarina ait web sitelerinin YouTube™ platformunda
trigeminal nevraljiye yonelik bilgilendirici igerikler hazirlanmasi
hastalarin daha dogru ve givenilir bilgiye ulagmasini
saglayacaktir.
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nevralji; Video
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ABSTRACT

Aim: This study aims to assess the quality of the information
found on YoutubeTM by evaluating the Turkish content about
“trigeminal neuralgia”.

Material and Methods: To assess the level of usefulness of the
videos 10 predetermined parameters were evaluated and scored.
Data about the duration,of the videos, the number views and
likes, the source of the videos were recorded. Kruskal Wallis-H
test and Spearman Correlation analysis was used for statistics.

Results: 88 of 110 videos were assessed. Mean video
duration was 455.34+800.685 seconds, mean number of views
was 8296.20+15828.179 and mean number of likes were
55.32+106.483. The levels of usefulness were found to be %27.2
low, % 54.5 medium and %18.1 high. The was a significant
correlation between the total usefulnes score, duration of
video and number of likes (r=0.732, p<0.001; r=0.271, p=0.011
respectively). There was no statistically significant correlation
between the total usefulness score and the number of views
(r=0.148, p=0.167).

Conclusion: It has been observed that YouTube™ videos are
used as a source of information in research processes by patients
and their relatives who want to get information about trigeminal
neuralgia. However, when the videos on the YouTube™ platform
were evaluated with a professional sight, it was concluded that
they were a relatively poor source of information about trigeminal
neuralgia. At this point, preparing informative content for
trigeminal neuralgia on the YouTube ™ platform of physicians’ and
healthcare institutions’ websites will enable patients to access
more accurate and reliable information.
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GiRiS

Trigeminal nevralji (TN), trigeminal sinirin bir veya
daha fazla dalinda, en yaygin olarak ikinci veya
Uglncl dalinda paroksismal tek tarafli néropatik fa-
siyal agri ile karakterize bir durumdur.” Kraniyofasi-
yal bolge nevraljileri arasinda en yaygin gorilen TN,
hastada yogun, glgten disuren ve yasam kalitesi-
ni derinden etkileyen yiz agrisina neden olur. Tek-
rarlayan, ani baslayan ve sonlanan, tek tarafli kisa
elektrik carpmasi olarak benzeri agrilar gozlenir.'2
Trigeminal sinirin etkilenen dali gunluk aktiviteler
(6rn. ¢igneme, konusma, tiras olma, dis fircalama ve
hafif dokunma) gibi uyaranlar tarafindan tetiklenebilir
veya agri spontan olarak ortaya gikabilir.™3

Uluslararasi Bas Agrisi Dernegi, TN'yi klasik, ikin-
cil/semptomatik ve idiyopatik olmak lUzere 3 ana
kategoriye ayirmistir.’ Klasik TN, trigeminal sinir
kékinun ndrovaskuiler kompresyonuyla (NVC), Se-
konder/semptomatik trigeminal (STN) nevralji ise,
altta yatan bir hastalikla iligkilidir. En yaygin neden-
ler arasinda multipl skleroz (MS), kafa tabani kemik
deformitesi, bag dokusu hastaliklari, arteriyoventz
malformasyonlar, dural arteriyovenotz fistiller veya
noropatinin genetik nedenleri yer alir.' TN'de agrinin
yeri, trigeminal sinirin dagilimina goére uge ayrilir: V1
(oftalmik), V2 (maksiller) ve V3 (mandibular). Has-
talarin yaklasik %36-42’sinde tek bir dalda agri olu-
surken, V2/V3 en ¢cok semptom goézlenen dallaridir.
Hastalarin %35'inde hem V2 hem de V3 de tutulum
varken, hastalarin %14’Gnde her 3 dalda da agri g6-
rilebilir.-

Bu dagilimlar g6z énine alindiginda, hastalar siklik-
la baglangigta dis agrisi ile dis hekimlerine basvurur-
lar. Hastalar icin oldukga rahatsiz edici olan agrilar
hastalari ¢6zim bulma amagli arayisa sevk etmek-
tedir. internete erisimin diinyanin her yerinde nispe-
ten yaygin hale gelmesiyle birlikte hasta/yakinlari bi-
reysel arastirmalari ile yalnizca birkag saniye iginde
blylk miktarda bilgiye kolayca erisilebilmektedir.”

YouTube™ bilgi kaynagi olarak, internet trafiginin
blyUk bir bolumand olusturan, internetteki en buylk
icerik paylasim web sitelerinden birisidir.® En son
Statista raporlarina gére, YouTube™’da her giin 3.5
milyardan fazla arama yapildi§i ve diinya ¢apinda
ayda 2.6 milyardan fazla insanin YouTube™ kullan-
makta oldugu rapor edilmigtir.®

Sosyal medya dis hekimligi 6grencileri, klinisyenler
ve hastalar arasinda yaygin olarak kullaniimakta-
dir."® Bununla birlikte YouTube™, yiiksek kaliteli tip
egitimi igin yararli bir kaynak olma potansiyeline sa-
hiptir, ancak tipki internetin diger yonlerinde oldugu
gibi, herkese acik bir kaynak oldugu ve rahatlikla
icerik yuklenebildigi icin yakindan yonetilmez veya
dogruluk agisindan kontrol edilmez. Bu sebeple ice-
rikler her zaman dogru olmayip bazen yaniltici bilgi-
ler de bulunabilmektedir.

YouTube™ web sitesinde TN hastalarina gesitli de-
recelerde bilgi saglayan ylzlerce hatta binlerce vi-
deo olmasi muhtemeldir. Bununla birlikte, karmasik
dahili algoritmalara dayal olarak YouTube™ gérin-
tilemelere, etiketlere, anahtar kelimelere ve diger
faktorlere dayal olarak izleyiciye en alakali oldugu-
nu dislindiigl arama sonuglarini gésterebilir.'24

Calismada TN’nin tani ve tedavisi ile ilgili Turkce
videolarin igerikleri ve yararlilik diizeylerini degerlen-
dirmek amacglanmisgtir.

GEREGC VE YONTEM

YouTube™ video platformunun “www.youtube.com”
ag adresinde 11 Haziran 2023 tarihinde arama boli-
miine Turkce karakterler ile “trigeminal nevralji” ya-
zilarak varsayilan ayarlarda ve herhangi bir filtreleme
islemi uygulanmadan arama yapilmistir. Aramadan
Once yeni bir hesap olusturulmus ve kullanilan bil-
gisayarin gegmis verileri ve gerezleri silinmistir. Bu
aramada kullanilan terim igin, goriintileme ve ala-
ka duzeyine gore ilk 110 sonu¢ degerlendirilmistir.
Literatirde, kullanicilarin %95’inin  YouTube™’da
yaptiklari aramalarda ilk 5 sayfadan sonra igerikle-
rin tekrar etmesi ve ilgili olmamasi sebebiyle arama
yapmaya devam etmedikleri rapor edilmistir.'®'¢ Bi-
zim de galismamizda ilk 110 video degerlendirilmig-
tir. Sonraki videolarin timuntn TN hakkinda bilgilen-
dirme videolari olmamasi ve tekrar etmesi sebebiyle
degerlendirme sonlandiriimigtir.

Arama sonucu erigilen videolardan TN ile ilgili ol-
mayanlar, sessiz olanlar veya animasyon bigiminde
fonunda muzik bulunanlar, tekrar gdsterilen videolar
ve Tlrkge olmayanlar ¢alisma disi birakilmistir. Vi-
deo secim degerlendirme akis semasi Sekil 1°de ve-
rilmistir. Toplamda 88 video ¢alismaya dahil edilmis-
tir. Dahil edilme kriterlerine uyan tim videolar Agiz,
Dis ve Cene Cerrahisi uzmani (CCG) tarafindan de-
gerlendirilmistir.



Trigeminal Nevralji ve YouTube™

Cilt: 13, Sayi: 3, 2024 Sayfa: 472-480

Videolar yiklenme kaynagina gore; bireysel saglik
profesyonelleri, kurumsal saglik profesyonelleri, ba-
gimsiz kullanicilar ve saglik web siteleri olmak tzere
kategorilere ayriimistir. incelenen videolarin video
suresi, izlenme sayisi, begenme sayilari, begen-
meme sayilari ve yuklenme kaynagi ile ilgili veriler
kaydedilmigtir.

Degerlendirmenin guvenirligi ve arastirmacinin ka-
librasyonu amaciyla rastgele secilen 20 video, ilk de-
gerlendirmeden iki ve Ug¢ hafta sonra ayni arastirma-
ci tarafindan tekrar degerlendiriimis ve arastirmaci
icin sinif ici korelasyon katsayisi hesaplanmistir.

Videolar yararllik grubuna goére az yararli, orta ya-
rarh ve yuksek yararl olarak kategorize edilmigtir.
Videolarin yararllik gruplarini belirlemek icin izle-
nen videolarda etiyolojik faktorler, semptomlar, ayi-
rici tani, anatomi, goérsellik, medikal tedavi (karba-
mazepin, baklofen, gabapentin..vb), cerrahi tedavi
(mikrovaskiiler dekompresyon, radyofrekans ablas-
yon,balon kompresyon...vb.), tamamlayici tedaviler
(akupunktur, hipnoz, bitkisel kirler...vb.), hastalarin
yasam Kkaliteleri Uzerine etkisi, TN’nin prognozu ile
ilgili bilgi verilip verilmedigdi degerlendirilmigtir. De-
gerlendirmeye kabul edilen videolarin yararhlik grup-
larini belirlemek igin kullanilan kriterler Tablo 1’de
verilmistir.

Yukaridan bahsedilen konularin herbiri igin, O: yarar-
I degil, 1: az yararli, 2:orta yararli ve 3: ¢ok yararli
olmak Uzere 0-3 arasi skorlama yapilmistir. Bu skor-
lamaya gore toplam skor en dusuk 0, en ylksek 30
alinabilmektedir. izlenen her bir videonun 0-30 aras|
aldig1 skorlar yararliik grubuna gére az yararli, orta
yararl ve yuksek yararl olarak kategorize edilmis-
tir. Toplam skoru 0-10 arasi olanlar az yararl, 11-20
arasli olanlar orta yararli ve 21-30 arasi olanlar ¢ok
yararh olarak siniflandiriimigtir.

istatistik

Veri girisleri Microsoft Excel® 2016 (Microsoft, Red-
mond, WA, ABD), tim istatistiksel analizler SPSS®
Software Versiyon 25.0 (IBM Corp., Chicago, IL,
ABD) yazilimlari kullanilarak yapilmistir. Verilerin
normal dagilima uygunlugu Kolmogorov Smirnov
testi ile degerlendirilmistir. Az, orta ve ylksek yarar-
Il videolar arasindaki ortalama farklarin analizi igin
Kruskal Wallis-H testi uygulanmistir. Video suresi,
goruntilenme ve bedenme sayilari ile toplam skor

Tablo 1. Videolarin yararlilik gruplarini belirlemek icin
kullanilan kriterler

Numara Puanlama kriterleri Puan
1 Etiyolojik faktorler 0-3
2 Semptomlar 0-3
3 Ayirici tani 0-3
4 Trigeminal sinir anatomisi 0-3
5 Gorsellik 0-3
6 Medikal tedavi ile ilgili bilgi 0-3
7 Cerrahi tedavi ile ilgili bilgi 0-3
8 Tamamlayici tedaviler ile ilgili bilgi 0-3
9 Hastalarin yasam kaliteleri Gizerine  0-3

etkisi ile ilgili bilgi
10 Trigeminal nevraljinin prognozu ile  0-3

ilgili bilgi

Toplam skor 0-30

degerlerinin arasindaki korelasyon Spearman Kore-
lasyon Analizi kullanilarak degerlendirilmigtir. Tum
analizlerde p<0.05 istatistiksel anlaml olarak kabul
edilmigtir.

BULGULAR

Arastirmacinin kalibrasyonu ve degerlendirmenin
guvenilirligi igin kullanilan sinif i¢ci korelasyon katsa-
yisi ortalama 0.984’de (aralik: 0.967-0.993, p<0.001)
mukemmel dizeyde guvenirlik gdstermigtir.

YouTube™ video platformuna arama bolimine
Tarkce karakterler ile “trigeminal nevralji” yazilarak
ulasilan ilk 110 video igerik agisindan incelenmistir.
Bu videolardan 9'u (%8.1) TN ile ilgili olmamasi, 6’si
(%5.4) sessiz veya animasyon bigiminde fonunda
muzik barindirmasi, 3’0 (%2.7) tekrarlayan ve 4’U
(%3.6) Tlrkce olmayan icerige sahip olmasi nede-
niyle ¢galisma disi birakilmistir. Kalan 88 (%80) video
degerlendirme kriterlerine goére incelenmigtir. (Sekil

1)

Ortalama video silresi (x standart sapma)
455.34+800.685 saniye, video goérintilenme
sayisi  8296.20£15828.179, bedenme sayisi

55.32+106.483, begenmeme sayisi 0 olarak tespit
edilmigtir. 88 videonun igeriklerinin degerlendiril-
mesi sonrasinda 24 (%27.2) videonun az yararli,
48 (%54.5) videonun ise orta dizeyde yararli ve 16
(%18.1) yuksek yararhhkta oldugu goéralmustir. Or-
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Youtube video aranan tamim:
"Trigeminal Nevralji"

incelenen video sayisi

(n=110)
Calisma disi birakilan video sayisi
« llgili elmayan (n=9)
——>| » Sesiz veya miizik olan (n=6)
» Tekrarlayan igerik (n=3)
« Tiirkge olmayan (n=4)

Y
GCalismaya dahil edilen

video sayisi
(n=88)

Sekil 1. Video segim degderlendirme akis semasi

talama skor 13.84+6.266 olarak hesaplanmistir. Vi-
deo siresi, goriintilenme, begenme ve begenmeme
sayllari ile degerlendirme sonucu elde edilen toplam
skora dair tanimlayici istatistikler Tablo 2’de gdste-
rilmistir.

Videolarin ylklenme kaynaklari incelendiginde,
37’inin  (%35.2) bireysel saglik profesyonelleri,
11'inin  (%12.5) kurumsal saglik profesyonelleri,
28’inin (%31.8) saglik web siteleri ve 18’inin (%20
4) bagimsiz kullanici tarafindan yuklendigi tespit
edilmistir. Videolarin az, orta ve yiksek diizeyde,
yararh gruplarda icerik parametreleri, toplam skor ve
yukleme kaynagi agisindan dagilim ve karsilastiril-
masi Tablo 3’de gosterilmistir. Videolarin gruplardaki
dagilimlari, ilgili degerlendirme parametrelerinin var-
hgi/'yokluguna gore gruplandiriimigtir. Dikkat ¢eken
bir bulgu olarak etiyolojik faktorler, semptomlar, ayi-

rici tani, anatomi, gorsellik, medikal tedavi, cerrahi
tedavi, hastalarin yasam kaliteleri Uzerine etkisi ile
ilgili konular hakkinda yuksek yararl videolarin ta-
maminda (n=16) ve orta yararli videolarin yaklasik
%94’uinde bilgilendirme yapilmistir.

Yiksek yararl videolar arasinda tamamlayici teda-
viler ile ilgili bilgi veren videolara (n=2) %12.5 yiz-
deyle rastlaniimistir. Yani az, orta ve yuksek yararli
videolarin birbirleri arasindaki degerlendiriimelerin-
de tamamlayici tedaviler ile ilgili videolar istatistik-
sel olarak anlamli bir deger vermemistir. (p=0.364)
Video yikleme kaynaklarinin videolarin yarar diizeyi
Uzerinde istatistiksel olarak anlaml bir etkisi olmadi-
g1 tespit edilmistir (p>0.05).

Video suresi ve goruntilenme, bedenme ve be-
genmeme sayilari ile video igeriklerinin degerlendi-
riimesi sonucunda elde edilen toplam skor arasin-
daki iligkilerin degerlendirildigi korelasyon analizi
sonugclari Tablo 4’'te gosterilmistir. Buna gore, video
suresi, goruntilenme sayisi, begenme sayisi ve
toplam skor ile pozitif ydnde korelasyon gdstermek-
tedir.(sirasiyla r=0.339, p=0.001, r=0.435, p<0.001
ve r=0.732, p<0.001). Gorlntilenme sayisi, video
suresi ve begenme sayisi ile pozitif yonde korelas-
yon gostermektedir (sirasiyla r=0.339, p=0.001 ve
r=0.814, p< 0.001). Toplam skor ile korele degildir
(r=0.148, p=0.167). Begenme sayisl, video slresi,
goruntilenme sayisi, ve toplam skor ile pozitif yon-
de korelasyon gostermektedir (sirasiyla r=0.435,
p< 0.001, r=0.814, p< 0.001 ve r=0.271, p=0.011).
Toplam video skoru ile video suresi ve begenme
sayis| arasinda pozitif ydonde bir korelasyon oldugu
(sirasiyla r=0.732, p<0.001; r=0.271, p=0.011); go6-
rintilenme sayisi ile korele olmadigr gézlenmistir
(r=0.148, p=0.167).

Tablo 2. Trigeminal Nevralji hakkindaki Tirkge YouTube™ videolari ile ilgili tanimlayici istatistikler (n=88)

Ortalamaz*St. Sapma Median Min-Max Q1-Q3 Standart Hata
Video siiresi 455.341+800.685 193 26-6262 104.25-365.75  85.353
Goriintillenme sayisi 8296.20+15828.179 1838 33-101594 552-9009.50 1687.290
Begenme sayisi 55.32+106.483 13.5 0-671 4-64 11.351
Toplam skor 13.84+6.266 14 1-29 10-19 0.668

*Q1-Q3 (, %25 ve %75 persantil degerler)
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Tablo 3. Turkge YouTube™ videolarinin az, orta ve ylksek diizeyde, yararli gruplarda igerik parametreleri,
toplam skor ve yiukleme kaynagi acisindan dagilim ve karsilastiriimasi

Degerlendirme kriterleri Az yararli  Ortayararh Yiksek yararh Toplam p-degeri*
(Icerik parametreleri) (n=24) (n=48) (n=16) (n=88)

n (%) n (%) n (%) n (%)
Etiyolojik faktorler 14 (58.3) 47 (97.9) 16 (100) 77(87.5) <0.001
Semptomlar 17 (70.8) 48 (100) 16 (100) 81 (92) <0.001
Ayirici tani 9 (37.5) 46 (95.8) 16 (100) 71 (80.7) <0.001
Trigeminal sinir anatomisi 8 (33.3) 47 (97.9) 16 (100) 71 (80.7) <0.001
Gorsel kullanimi 8 (33.3) 44 (91.7) 16 (100) 68 (77.3) <0.001
Medikal tedavi ile ilgili bilgi 11 (45.8) 43 (89.6) 16 (100) 70 (79.5) <0.001
Cerrahi tedavi ile ilgili bilgi 13 (54.2) 44 (91.7) 16 (100) 73 (83) <0.001
Tamamlayici tedaviler ile ilgili bilgi 8 (33.3) 10 (20.8) 2 (12.5) 20 (22.7) 0.364
Hastalarin yagam kaliteleri tizerine etkisi 8 (33.3) 45 (93.8) 16 (100) 69 (78.4) <0.001
ile ilgili bilgi
Trigeminal nevraljinin prognozu ile ilgili 6 (25) 38 (79.2) 9 (56.3) 53 (60.2) <0.001
bilgi
Yiikleme kaynagi
Bireysel saglik profesyonelleri 6 (25) 19 (39.6) 6 (37.5) 31(35.2)
Kurumsal saglik profesyonelleri 1(4.2) 9 (18.8) 1(6.3) 11 (12.5) >0.05
Bagimsiz kullanicilar 9 (37.5) 7 (14.6) 2 (12.5) 18 (20.4)
Saglik web siteleri 8 (33.3) 13 (27.1) 7 (43.8) 28 (31.8)

*Kruskal Wallis-H testi. (p<0.05)

Tablo 4. Video slresi, gérintilenme, begenme ve begenmeme sayilari ile toplam skor degerlerinin arasindaki

korelasyonun degerlendiriimesi

Begenme sayisi Toplam skor

r-katsayisi* p-degeri* r-katsayisi * p-degeri* r-katsayisi* p-degeri* r-katsayisi* p-degeri*

Video siiresi Goriintiilenme sayisi
Degiskenler
Video siiresi 0.339
(s)
Goriintillenme 0.339 0.001
sayisli
Begenme 0.435 <0.001 0.814
sayisli
Toplam skor 0.732 <0.001 0.148

0.001

<0.001

0.167

0.435 <0.001 0.732 <0.001
0.814 <0.001 0.148 0.167

0.271 0.011
0.271 0.011

*Spearman korelasyon analizi. (p<0.05), r: Pearson ve Spearman korelasyon katsayisi

TARTISMA

Bu calisma, TN ile ilgili yayinlanmis YouTube™ vi-
deo igeriklerinin yararlihgini objektif olarak degerlen-
dirilen ilk Tark¢e calismadir. YouTube™, 2.6 milyar
kullanicisi olan, Google’dan sonra en cok ziyaret
edilen ikinci web sitesi ve Alexa kuresel web siteleri
siralamasinda ikinci sirada yer almaktadir.’” YouTu-
be™, videolarin goérintilenmesinin, yiklenmesinin

kolay ve Ucretsiz olmasi, yorumlar yapabilme ve 6zel
mesajlagsma gibi 6zellikler saglamasi, hem masads-
ti hem de mobil cihazlardan erisilebilir olmasi ve ne-
redeyse her konu igin son derece erisilebilir olmasi
sebebiyle sik kullanilan bir bilgi kaynagidir.*®

YouTube™’un kullaniminda tibbi tavsiye ve bilginin
yayllmasi igin bir platform islevi gérmesi amagclan-
mamistir. Ancak hastalar tibbi bilgi icin giderek daha
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fazla ¢cevrimici kaynaklara yoneldikge saglik hizmet-
leriyle ilgili videolarin da ortaya ¢ikmasi kaginilmaz
olmustur.” Ozellikle kullanicilarin hastalik ile ilgili bil-
gi ve deneyimlerini videolar araciligi hizl bir sekilde
iletebilmeleri ve diger kullanicilar ile etkilesime gire-
bilmeleri sebebiyle tercih edilen bir video platformu
haline gelmisgtir.

Epilepsi ve multipl skleroz dahil olmak tzere kronik
hastaliklar gibi farkh alanlarla ilgili gevrimici bilgileri
degerlendiren arastirmalar oldugu gibi; salgin has-
taliklarin yayillmasi veya dis hekimlidi ile ilgili olarak
gomdli digler, dudak-damak yariklari, ortodontik ve
yer tutucu apareyler, agiz kanserleri, ortognatik cer-
rahi gibi cesitli videolarin degerlendirildigi birgok ¢a-
lisma yapilmigtir.'5.19-25

YouTube™, c¢esitli konularda ¢ok sayida videoya sa-
hip olmasi, hastalarin deneyimlerini paylasmalarina
olanak saglamasi ve kolayca erisilebilmesi nedeniy-
le bilgi arama igin popiler bir platformdur.?® Ancak
platforma ylklenen videolar, herhangi bir bilimsel filt-
relemeden gegmedikleri igin izleyicilerin eksik veya
yanlis bilgi almalarina sebep olabilmektedir. Tibbi vi-
deolar igin hakem degerlendirmesi veya bilgi dogru-
lama slrecinin olmamasi, dogru olmayan veya test
edilmemis bilgiler gergekmis gibi sunulabileceginden
Ozellikle endise vericidir. Bununla birlikte, platformun
dogal tasarimi nedeniyle, videolarin tarafli ve nis-
peten daha disik kalitede olmasi muhtemeldir. Bu
nedenle, kullanicilar, hastalarinin tibbi tavsiye almak
isteyebilecegi ¢evrimici videolarinin tarafli ve yanls
bilgilendirme potansiyelini gézéninde bulundurmali-
dirlar. YouTube ™ platformunda paylasilan videolarin
saglik profesyoneli olan ve olmayan bir¢ok kullanici
Uzerinde oldukga etkili oldugu bilinmektedir.'”:'82¢ By
sebeple iceriklerin sayisindan ziyade dogru bilgiyi
uygun kalitede vermesi 6nemlidir.

Literatirde TN ile ilgili Ttrkge videolarin icerik ana-
lizini degerlendiren galismaya rastlaniimamis olup,
ayni konuda yapilmis Ingilizce videolarin analizini
degerlendiren sadece bir ¢calisma bulunmustur. Was-
sef ve ark.”, yaptiklari bu galismada YouTube™’da
incelemek Uzere TN ile ilgili 6 arama terimi segmis,
ilgi dizeyi ve toplam goérUntilenme sayisina goére
filtreleme yaparak her arama terimi icin en iyi 20 so-
nucu belirlemislerdir. Toplamda 120 video degerlen-
dirilmig; bunlarin 80’i ¢alismaya dahil edilirken, 40’1
calisma disi birakilmistir. Videolarin yiklenme kay-

naklarini, saglk profesyonelleri, saglikla ilgili olma-
yan profesyoneller, hastalar, sponsorlar ve digerleri
olarak bese ayirmiglardir. DISCERN skalasina gore
degerlendirdikleri videolarda saglik profesyonelleri
tarafindan yiiklenen videolarin daha yiksek kaliteye
sahip oldugu bildirmiglerdir.

Bizim c¢alismamizda da videolar yiklenme kayna-
gina gore bireysel saglik profesyonelleri, kurumsal
saglik profesyonelleri, bagimsiz kullanicilar ve saglik
web siteleri olmak Uzere kategorilere ayriimis, elde
edilen sonuca gore ylkleme kaynaginin az, orta ve
yiksek yararlilik diizeyine sahip videolar (zerine
etkisinin bulunmadigi saptanmistir.(p>0.05) Hasso-
na ve ark.>* ve Hegarty ve ark.2’nin yaptiklari ¢a-
lismada bizim ¢alismamiza benzer sekilde ylkleme
kaynagi ile video igeriginin yararlihik dizeyi arasinda
anlamli bir iligki olmadidi rapor etmiglerdir.

Calismamizda videolarin az, orta ve yiksek yararli
gruplardaki dagilimlari, Tablo 3’de verilen igerik de-
gerlendirme parametrelerinin varligi/yokluguna gore
yapimigtir. YUksek yararlilik gdsteren videolarin hep-
sinde 10 igerik parametresinin 8’inden bahsedildigi
gOrulmistar. Etiyolojik faktorler, semptomlar, ayirici
tani, anatomi, gorsellik, medikal tedavi (karbamaze-
pin, baklofen, gabapentin...vb), cerrahi tedavi (mik-
rovaskiler dekompresyon, radyofrekans ablasyon,
balon kompresyon....vb.) ve hastalarin yagam kalite-
leri Uzerine etkisi ile ilgili bilgilendirmelerin yapildigi
g6zlenmistir. Orta yararlilik gosteren videolarda bu
oran biraz daha dusik bulunmus ama buylk bir ¢o-
dgunlugunda bilgilendirme yapildigi saptanmistir. Az
yararlihk gdsteren videolarda yukarida bahsedilen
icerik paremetrelerinden en ¢ok semptomdan bah-
sedilmis, diger parametreler ile ilgili bilgi orta ve ¢ok
yararlihk gosteren videolara gore olduk¢a az oranda
bahsedilmistir. Az yararli videolarda tamamlayici te-
davilerden (akupunktur, hipnoz, bitkisel kirler...vb.)
daha ¢ok bahsedilmisg, orta ve ¢ok yararli videolarda
ise oldukca az bahsedilmis veya hi¢ bahsedilmemis-
tir. TN’nin prognozu ile ilgili bilgi sirasiyla en ¢ok orta
yararl videolarda bahsedilmis, sonra ¢ok yararli ve
az yararh videolarda daha az bahsedilmistir.

Lena ve Dindaroglu' ve Gas ve ark."*, yaptiklar
calismada video siresi uzun olan videolarin kisa
videolara gore daha fazla ilgi ¢ektigini ifade etmis-
lerdir. izleyicilerde, uzun siireli videolarda daha fazla
bilgilendirici igcerik bulundugu algisinin olustugunu
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ve bu sebeple de izlenme sayilarinin arttigini bil-
dirmislerdir. Calismamizda da video suresi, gorin-
tilenme sayisi ve bedenme sayisi ile pozitif yonde
korelasyon gostermektedir.

Ancak Gulve ve ark.?” ise videolarin siiresi uzadikca
izleyicilerin ilgilerini kaybetmeye basladiklarini rapor
etmiglerdir. Rachmawati ve ark.? yaptiklari galisma-
da 6 dakikaya kadar video suresi bulunan igerikle-
rin daha yuksek gorinurlige sahip oldugunu ancak
popdlerliklerinin 6 dk fazla olan videolardan daha az
oldugunu bildirmislerdir. Ayrica uzun videolarin daha
kaliteli igerikleri sahip oldugunu buna bagl olarak da
daha popliler olduklarini belirtmiglerdir.

Calismamizda goéruntilenme sayisi ile video sliresi
ve begenme sayisi arasinda pozitif ydnde bir kore-
lasyon oldugu saptanmasina ragmen toplam skor
agisindan korele olmadidi gézlenmis ve istatistiksel
acidan anlaml bulunmamistir. Ayrica populer bir
mecrada yayinlanan, genis kitlelere ulasan ve yuk-
sek goruntulenme sayilarina sahip olan videolar ve
hastalarin kisisel deneyimlerini anlattigi videolar ne
kadar uzun yayinlamis ve izlenirse izlenmis olsunlar
goérintilenme sayisinin videolarin ylksek yararlili-
d1 uzerine bir etkisinin olmadigi istatistiksel olarak
da gosterilmistir. Bu durum izleyicilerin videolarin
dogrulugu ve guvenilirligi acisindan farkindaliklari-
nin disuk oldugunu goésterdidi gibi, izleyicilerin bu
tarz videolardaki deneyimleri dinleyerek benzer si-
kayetleri duymak ve baska hastalarin izledikleri yol
ve siregle ilgili bilgi sahibi olmak izleyicilerin ilgisini
cekmektedir.’®?* Ancak internet ve sosyal medya
araciligiyla elde edilen bilgilerin dogrulugunu belirle-
mek kullanicilar agisindan oldukga gugtur. Calisma-
mizda da gorintilenme sayisinin videolarin ylksek
yararlihgi Gzerine bir etkisinin olmadidi gosterilmistir.

Ventola ve ark.'® yaptiklari ¢alismada, iyi kalitedeki
videolarin daha ylUksek gorunurlige ve populerlige
sahip olduklarini bildirmislerdir. Kullaniglihgi ve gu-
venilirligi daha iyi olan videolarin daha yiiksek go-
rinurlige sahip olsa da populerlik agisindan daha
disUk oldugunu ifade etmislerdir. Sonug¢ olarak
YouTube™ kullanicilarinin bu tarz videolari izlemeyi
kullanishilik ve guvenilirlikten bagimsiz olarak sectik-
lerini rapor etmislerdir.

Calismamizda begenme sayisi ile video slresi, go-
rintllenme sayisi ve toplam skor arasinda pozitif

yonde bir korelasyon oldugu saptanmis olup, ista-
tistiksel agidan anlamli bulunmustur. Yapilan c¢alig-
malarda video slresinin ve begeninin artmasi izle-
yicilerin mevcut sikayetleri ile ilgili daha fazla bilgi
alabilecegi beklentisinden kaynaklandigi dusunul-
mektedir."”?” Ancak saglik profesyoneli olmayan kisi-
ler tarafindan yuklenen videolarin ¢ogunlukla hasta
deneyimlerini icerdigi ve bu videolarin diger yikleme
kaynaklarina gore daha fazla yaniltici iceriklere sa-
hip olabilecegi yapilan galismalarda belirtilmistir.2°

Toplam skor ile video suresi ve begenme sayisi ara-
sinda pozitif ydnde bir korelasyon oldugu saptanma-
sina ragmen goruntilenme sayisi agisindan korele
olmadigi gézlenmis ve istatistiksel agidan anlamli
bulunmamistir. Bu durum goériintilenme sayisinin
video yararlihk Uzerine bir etkisi olmadigini goster-
mektedir.

Calismamizda degerlendirmeye alinan videolarin
neredeyse yarisi (%47) bireysel ve kurumsal saglk
profesyonelleri tarafindan yiklendigi sonucuna ula-
stimigtir. Bu durum, bilgilerin gtvenilirligi agisindan
olumlu bir veri oldugu dusindimis, ancak geride
kalan diger videolarin yuklenis amaci, reklam icerip
icermemesi, dogru olmayan veya test edilmemis bil-
gileri gergcekmis gibi sunulabilmesi sebebiyle kontrol
edilmesi acisindan olumsuz yonleri bulunmaktadir.
Ayrica video yukleme kaynaklarinin dagihmi, daha
Once farkh saglik konularinda yapilmis bircok calis-
manin bulgulariyla benzerlik gostermektedir.'®14.2°
Sasirtict olmayan bir sekilde, bireysel ve kurumsal
saglik profesyonelleri tarafindan yiklenen videolarin
yararhlik diizeylerinin daha iyi oldugu saptanmistir.”
Bunun nedeni, bireysel ve kurumsal saglk profesyo-
nellerinin mevcut konu ile ilgili uzmanlagmis olmasi,
dogru bilgiye sahip olmalari ve bir videoda konus-
madan once bir konu hakkinda kapsamli arastirma
yapma olasiliklarinin daha yuksek olmasidir. Birey-
sel ve kurumsal saglik profesyonellerinin tibbi kav-
ramlari hastalara gunliuk pratigin bir parcasi olarak
tarafsiz bir sekilde agiklama konusunda daha fazla
deneyime sahip olmasi, hastalarin ilgili videolardan
yararlanma dizeyinin artmasini saglayacaktir.

Bu calismanin birka¢ temel sinirlilik icermesi sebe-
biyle agiklanan bulgular, bu sinirhliklar akilda tutu-
larak yorumlanmalidir. YouTube™ algoritmasinda
alaka duzeyine gore sonuglar, dahili metrikleri de-
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gistikgce (anahtar kelime sec¢imi, kullanici ilgi alani,
video izleme sireleri vb.) video sonuglari da degis-
ken bir yapi géstermekte ve bu dinamik bir slrecte
yuklenen-silinen bir platform olarak calismaktadir.
Dolayisiyla ¢alisma sonuglari bu dinamik surecten
etkilenebilmektedirler.?? Calismaya sadece Turkge
videolarin dahil edilmis olmasi sinirhliklardan birisi-
dir ve farkli dillerin galismaya dahil edilmesi ¢calisma
sonuglarini etkileyecektir. Ancak videolarin hitap et-
tigi kitlenin kendi ana dilinde bilgi almak isteyecegi
disundldugine, caligmanin guvenilirligini hitap ettigi
kitle ile 6lcebilmesi igin faydali olacaktir.

SONUC

YouTube™ videolari TN hastalarinin tani ve teda-
vi sureclerinde etkili bir bilgilendirme araci olabilir.
Ancak hekimlere ve saglk kurumlarina ait web si-
telerinin TN’ye yonelik bilgilendirici iceriklerini You-
Tube™ platformunda profesyonelce hazirlamasi ile
hastalarin daha dogru ve guvenilir bilgiye ulasmasini
saglayacaktir. Genel olarak YouTube™, TN hakkin-
da nispeten zayIf bir bilgi kaynagidir. Hastalar icin ta-
nisi konulana kadar ¢ok buyuk problem olan TN’nin
tani ve tedavi yontemlerine dis hekimleri, nérolog,
beyin cerrahisi, algoloji bélumleri ve Universiteler
tarafindan bilgilendirici ve egitici igerikler Uretiimesi
ile mevcut platformun kalitesini arttiracagi gibi has-
talarin daha dogru ve guvenilir bilgiye ulasmasini
saglayacaktir.
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