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Makale Gecmisi Oz

Alind1 :17.07.2024 Amag: sosyal medya platformlarindan youtube; arastirma yaparken siklikla bagvurulan site haline
Kabul Edildi: 30.11.2024 gelmistir. Estetik alginin yiikselen trend olmasiyla bu konuda yayinlanan video sayisi artmistir.
Caligmamizin amaci, dis hekimliginde estetik doniigiimiin yasandigi bu donemde; kompozit
laminate hakkinda, YouTube™ videolarmin igerik kalitesini degerlendirmek ve bu videolarin
yararlihigini analiz etmektir. Gere¢ ve Yontem: Youtube {izerinden kompozit laminate hakkinda
yayinlanan videolar tarandi. Aragtirma kriterlerine uyan 152 video izlendi. Dahil edilme kriterlerini
karsilayan 67 video degerlendirildi. Videolarin yararlilik puani dogruluk, icerik, kapsamina goére
hesaplanirken; kullaniglilig1 global kalite skalasi kullanilarak degerlendirildi. Etkilesim indeksi ve
goriintiilenme oranlar1 formiilize edilerek hesaplandi. Bulgular: Calismamizda degerlendirilen
videolarin; %26,87’si yararli degil, %19,4’li ¢cok yararli olarak hesaplandi. %GKS durumu

Anahtar Kelimeler
Sosyal Medya

Video Analizi incelendiginde %37,31°i diisiik kalite ve %40,3’ii yiiksek kalitede oldugu tespit edildi. Yararlilik
Kompozit Laminate puani ve GKS analizi bakimindan yiiklenme kaynaklari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
YouTube™ bulundu (p<0,05). Bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen videolarin yararlilik puan1 kaynaklar

tarafindan yiiklenen videolara gore anlamli derecede diisiik bulundu. Sonug: Caligmamizin
bulgularina gore; Tiirkge videolar sayica az, dogruluklari yiiksek olsa da; igeriklerinin “az yararli”
oldugu sonucuna ulagilmigtir. Kompozit Laminate hakkinda saglik profesyonelleri tarafindan,
toplumu yeterli ve dogru bilgilendirebilmek igin daha genis kapsamli igeriklerin iiretilmesi ve
iceriklerin dogrulugunu denetleyici merkez mekanizma gelistirilmesi gerekmektedir. Bu konuda;
toplumun dogru ve yararl igeriklerle bilgilendirilmesi hedeflenmelidir.

Evaluation of YouTube™ Videos for Composite Laminate Applications:
Quality and Usefulness Analysis

Article History Abstract
Received : 17.07.2024

Accepted : 30.11.2024 Aim: YouTube that is from social media platforms; has become a frequently used site when doing

research. As aesthetic perception is a rising trend, the number of videos published on this subject
has increased. The aim of our study is to ensure that in this period when aesthetic transformation is
experienced in dentistry; To evaluate the content quality of YouTube™ videos about composite
Keywords laminate and analyze the usefulness of these videos. Materials and Methods: Videos published on
Social Media YouTube about composite laminate were scanned. 152 videos that met the research criteria were
watched. 67 videos that met the inclusion criteria were evaluated. While the usefulness score of the
videos is calculated based on accuracy, content and scope; Its usefulness was evaluated using the
global quality scale. The interaction index and viewing rates were formulated and calculated.
YouTube™ Results: The videos evaluated in our study; 26.87% was calculated as not useful, 19.4% as very
useful. When the GCS% status was examined, it was determined that 37.31% was of low quality
and 40.3% was of high quality. A statistically significant difference was found between load sources
in terms of utility score and GQS analysis (p<0.05). The usefulness score of videos uploaded by

Video Analysis
Composite Laminate
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independent users was found to be significantly lower than the videos uploaded by sources.
Conclusion: According to the findings; Although Turkish videos are few in number and their
accuracy is high; It was concluded that their contents were "less useful”. In order to adequately and
accurately inform the public about Composite Laminate, health professionals need to produce more
comprehensive content and develop a central mechanism to control the accuracy of the content. In
this respect; The aim should be to inform the society with accurate and useful content.
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Giris

Restoratif dis tedavileri; sadece konugma ve ¢igneme fonksiyonlarini iyilestirmekle kalmaz; ayn1 zamanda genel
giilimseme kriterlerini iyilestirerek estetik goriinim de saglar. Uyumlu ve giizel bir giiliimsemeye sahip olmak
bireyin 6zgiiveninde ve etkili iletisim kurmasinda kilit rol oynayabilir. Kusursuz giiliisii saglayabilmek amaciyla;
dental materyallerde meydana gelen gelismeler, minimal invaziv prosediirlere olanak taniyan rezin kompozit
laminate veneer restorasyonlarinin klinik performansini arttirmistir (1). Kompozit laminate restorasyonlar; diisiik
maliyetli, kisa stirede sonug alinan ve tamir edilebilir tedavi segenegi olmasinin yani sira; bitim-polisaj performansi
diisiik ve klinik dmrii kisa olup, mekanik dayanimi diisiiktiir (2,3).

Giiniimiizde, olduk¢a yaygin kullanilan bilgisayarlar veya akill1 telefonlar sayesinde, internete kolay erisimin
saglanmasi sebebiyle, bir konuda bilgi edinmek ¢ok kolay hale gelmistir. Ornegin; ayda 1 milyar ve giinde 30
milyonu agkin aktif kullanicisi ile en kapsamli sosyal medya platformu olan YouTube™ iizerinden giinde yaklagik
5 milyar video izlenmekte ve dakika bag1 300 saatlik video yiiklendigi bilinmektedir. Bu platform; goriintii ve
sozlii bilgi saglama potansiyeli sebebiyle, genel sagligin yani sira; dental estetik uygulamalar hakkinda da bilgi
edinmek isteyen kullanicilar tarafindan sikga tercih edilmektedir (4-10).

Sosyal medya iizerinden yiiklenen igeriklerden tibbi konular hakkinda bilgi edinme, yalnizca meslek grubu ile
siirh kalmayip; meslek disi bilgi sahibi olmak isteyen kullanicilar i¢in de referans olmaktadir (11,12). Bununla
birlikte; tip ve dishekimligi fakiilteleri lisans egitiminde de yapilan ¢evrimigi sunumlar ya da e-6grenme teknikleri,
bu paylasim platformlarinin kullanimimi artirmistic (13). Bu konuda da giiglii kapasitesi ile YouTube™ basi
¢ekmektedir. YouTube™ uygun amag ve dogru sekilde kullanildigi takdirde, saglik ¢alisanlarmin egitim
deneyimlerini gelistirebilecek, ayn1 zamanda hastalarin hastaliklariyla ilgili bilgiye kolayca ulasabilecekleri bir
kaynaga doniisecektir. Saglik alanindaki bilgilerin bu denli biiyiik bir izleyici kitlesine ulasabilmesi olduk¢a
faydali olsa da; platformun denetim siireci ve dogruluk degerlendirmesinin olmamasi, s6z konusu ¢evrimigi ortami
bilimsel kanitlarla ve dogru verilerle desteklenmeyen, potansiyel olarak tehlikeli ve sahte igeriklerin yaymlanmast
tehdidine kars1 agik hale getirir. Bu sebeple; YouTube™ platformunda yayinlanan, saglik alaninda bilgi igeren
videolarin kalitesi, yararlilig1 ve igerik dogrulugunun belirlenmesi oldukga kritik 6neme sahiptir (10,14).

Bu ¢aligmanin amaci, dis hekimliginde konservatif ve estetik doniisiimiin yasandigi bu dénemde; kompozit
laminate hakkinda, en kapsamli sosyal medya platformlarindan biri olan YouTube™ videolarinin bir hasta goziiyle
arama yapildiginda elde edilen igerigin kalitesini degerlendirmek ve bu videolarin kullanicilar agisindan faydali
olup olmayacagini analiz etmektir. Baglangi¢ hipotezi ise; erisilen video igeriklerinin ¢ogunlukla zayif olacagi ve
zay1f bilgi igerikli videolarin diigiik izlenme oranina sahip olacagi yoniindedir.

Materyal Metot
Verilerin Toplanmasi

Caligmanin veri toplama asamasinda Google Trends (http://www.googletrends.com) internet sayfasi kullanilarak
Tiirkiye geneli estetik dis hekimligi uygulamalar1 arasinda en sik sorulan terimler arastirildi ve ‘Kompozit
Laminate *terimi; siklikla aratilmasi sebebiyle ¢alismada konu bashigi olarak belirlendi. Belirlenen konu basligi ile
ilgili videolar taratilmadan 6nce; eski kullanim algoritmasi ve verilerin akis siralamasini etkilememesi amaciyla
yeni bir kullanici olusturularak bir YouTube™ (http://www.youtube.com) hesabi agildi. A¢ilan hesap kullanilarak
May1s 2024 tarihine kadar yaymlanmis kompozit laminate ile ilgili videolar tarandi. Tiim taramalar s6z konusu
platformda herhangi bir filtreleme veya ayar degisikligi yapilmadan gerceklestirildi. Arastirma sadece kamuya
acik bilgilerin kullanilmast iizerine kuruldugu igin etik kurul onayina gerek goriilmedi. 02/06/2024 tarihinde arama
¢ubuguna ‘Kompozit Laminate ’yazilarak arama yapildi. Platformda yapilan g¢evrim i¢i aramalarda kigilerin
%95’inin ilk bes sayfada arama yaptiklari; besinci sayfadan sonra arama yapmayi biraktiklarinin tespit edilmesi
sebebiyle; bu calisma kapsaminda da en ¢ok izlenen ilk bes sayfadaki 152 video degerlendirmeye alindi. S6z
konusu 152 video segilerek linkleri (URL) kaydedildi. Videolar kriterlere gore analiz edilirken; ses-goriintii kalitesi
diisiik olan; reklam amaciyla tiretilen YouTube™ igerikleri; Tiirk¢e olmayan ve igerigi alakasiz bulunan 85 video
elenirken; yeterli ses-goriintii kalitesinde (240p ve tistii) olan; konu bashgi ile alakali igerige sahip ve anlatim dili
Tiirkge olan 67 video degerlendirmeye alindi. Her videonun; URL linkinin yam sira; videolarin demografisini
belirlemek amaciyla yiikleyici kaynagi, yiiklenme tarihi, goriintiilenme ve begenme sayilar1 kaydedildi.
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Video Bilgi iceriginde Dogruluk Analizi

Videolar yiikleyici kaynaklarina gore; kurumsal saglik profesyoneli, bireysel saglik profesyoneli, bagimsiz
kullanici ve TV/medya kaynakli yiikleyiciler olarak kategorize edildi. Video igerikleri restoratif dis tedavisi
uzmani (S.G.A.) tarafindan yapildi. Degerlendirmede giivenirligi saglayabilmek amaciyla rastgele secilen 10
video, ilk incelemenin ardindan iki ve ii¢ hafta sonra ayni hekim tarafindan tekrara degerlendirilerek smifigi
korelasyon katsayis1 hesaplandi. Arastirmaya dahil edilen tiim videolar icerik, kapsam, dogruluk acisindan detayl
sekilde degerlendirilerek yararlilik puanlamasina gére simiflandirildi. izlenme oram ile etkilesim orani; literatiir
taramasinda bulunan formiile gore hesaplandi (14,15,16).

Izlenme orani (%) = [(Izlenme sayis1)/(Yiiklemenin iizerinden gecen giin say1s1)]x 100
Etkilesim indeksi (%) = [(Begeni sayisi-Begenmeme sayis1)/(Goriintiilenme sayisi)]x100

Youtube’un video bilgilerini yayinlarken ‘begenmeme sayist’ bilgisini artik gostermemesi sebebiyle; etkilesim
indeksi; sadece begenme verileri kullanilarak hesaplandi.

Video igerigi; kompozit laminate tanim1 ve amaci, endikasyonlari/kontrendikasyonlari, uygulama prosediirleri
ve takiben uygulama sonrasi dneriler ele alinarak degerlendirildi. Incelenen bu parametreler video igeriginde
mevcutsa minimum 1 puan verildi. Literatiirdeki benzer ¢aligmalar g6z niine alinarak, videolarin analizi amaciyla
bir degerlendirme formiilii gelistirildi (17,18,19). igerik/Kapsam/Dogruluk puanlarinin toplanmasi sonucunda
yararlilik puani hesaplandi.

Tablo 1. icerik- kapsamlilik- dogruluk- yararlilik puani icin degerlendirme Kriterleri

iCERIK

1.KL tanmm ve amaci (1 puan)

2.Endikasyonlari (3 puan)

3.Kontrendikasyonlar1 (3 puan)

4.Cesitleri (1 p) ve uygulama prosediirleri (1 puan)
5.Uygulama sonrasi 6nerilenler (1 puan)

KAPSAM

0: Basarisiz

1: Yetersiz

2: Ortalama bilgi

3: Profesyonel bilgi

DOGRULUK

0:Dogru bilgi icermiyor

1: Zayif dogruluk

2: Genel olarak dogru bilgi
3: Profesyonel bilgi

YARARLILIK PUANI

0-3: Yararli degil
4-7: Az yararl
8-11: Yararh
12-16: Cok yararli
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KL: Kompozit Laminate

Calismanin giivenilirligini saglamak amaciyla; literatiirde agirligi ve gegerliligi olan Global Kalite Skalas1 dahil
edilerek ayrica degerlendirildi. Bu sistem, sosyal medya tabanli kaynaklari tanimlamak i¢in olusturulmus bir
degerlendirme sistemidir. Bu skala ile sosyal medyada yaymlanan videolarin egitsel degerine ait yeterliligi ve
kalitesi degerlendirilir. GKS, bir ile beg araliginda bir puanlama sistemini igerir. Dort veya bes puan alan igerikler
yiiksek kaliteli kabul edilirken; {i¢ puan alan icerikler orta kaliteli, bir veya iki puan alan igerikler ise diisiik kaliteli
olarak kabul edilir (20).

Global Kalite Skalasi;

1. Diigiik kalite - zayif akis - cogu bilgi eksik - hastalar i¢in faydali degil

2. Genel olarak zayif - bazi bilgiler verildi fakat hastalar agisindan smirh kullanim

3. Orta Kalite - baz1 6nemli bilgiler yeterince tartigilmig

4. lyi kalite iyi akis - en alakal bilgiler kapsaniyor - hastalar igin faydali

5. Miilkemmel kalite - miitkemmel akis - hastalar i¢in ¢ok faydal seklinde 6zetlenebilir.
Istatistiksel Analiz

Bu arastirmada elde edilen veriler Lisansli IBM SPSS Statistics V.21 paket programi ile analiz edilmistir.
Degiskenlerin normal dagilimdan gelmesi arastirihirken; Shapiro Wilk’s ’ve/veya Kolmogorov Smirnov
Testlerinden, normal dagilimdan gelmeyen degiskenler arasindaki iligski incelenirken Spearman’s Korelasyon
katsayisinda faydalanilmistir. Elde edilen veriler yorumlanirken anlamlilik diizeyi 0,05 kullanilmis olup; p<0,05
olmasi degiskenlerin normal dagilimdan gelmedigi, p>0,05 olmasi ise degiskenlerin normal dagilimdan geldikleri
kabul edilmistir. Gruplar arasindaki farklilik incelenirken; degiskenlerin normal dagilimdan gelmedigi durumunda
Kruskal Wallis-H Testinden yararlamlmistir. G6zlemler arasindaki uyumu tespit etmek amaciyla Intraclass
correlation (ICC) kullanilmustir.

Bulgular
Verilerin Dagilim

Dahil etme/etmeme kriteri sonrasinda ‘kompozit laminate *anahtar kelimesi ile tespit edilen ilk 152 videodan 67
bilgilendirme videosu ¢alismaya dahil edildi (Sekil 1). Kaynaklarina gore video dagilimlar1 degerlendirildigi
zaman; en fazla videonun kurumsal saglik profesyonelleri (n=27, %40.3) tarafindan yiiklendigi tespit edildi. Bunu
takiben videolarn %32.8inin (n=22) bireysel saglik profesyonelleri %17.91°nin (n=12) TV/medya kuruluslari,
%8.96’s1n1n (n=6) bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklendigi tespit edildi. Arastirmanin giivenirligini arttirmak
amaciyla kullanilan simif i¢i korelasyon katsayisi ortalama 0,966 olup mitkkemmel diizeyde giivenir bulunmustur.
Aragtirmaya dahil edilen videolarin degerlendirilmesini takiben elde edilen skorlar iizerinden, video 6zelliklerine
iligkin frekans dagilim degerleri hesaplandi. Videolarin kaynak durumu degerlendirildiginde; %32,84’{i bireysel
saglik profesyonelleri, %40,31 kurumsal saglik profesyonelleri, %8,96’s1 bagimsiz kullanicilar ve %17,91°1 TV
ve medya tarafindan yiiklenmigtir. Tim videolarin degerlendirilmesiyle elde edilen skorlar iizerinden, ¢aligma
kapsaminda kullanilan tiim degerlendirme parametrelerinin ortalama degeri, maksimum (maks), minimum (min)
ve medyan degerleri hesaplandi ve 7 alt parametrede incelenen videolarin bilgi igerik, kapsam, dogruluk ve
yararlilik puanlari, GKS puani, goriintiileme oran1 ve etkilesim indeksi ile ilgili veriler, Tablo 2°de zetlenmistir.

Video Bilgi iceriginin Yararhlik ve Kalite Analiz Sonuglar

Aragtirmaya dahil edilen videolarin analiziyle elde edilen video skorlari lizerinden, videolarin 6zelliklerine iligkin
yararlilik ve GKS degerleri hesaplandi. Bu hesaplamalar sonucunda, videolarin yararliligi degerlendirmeye gore
%26,87s1 yararlt degil, %22,39’u az yararli, %31,34’li yararli ve %19,4’ii ¢ok yararli olarak hesaplandi.
Videolarin %GKS durumu incelendiginde %37,31°i diisiik kalite, %22,39°u orta kalite ve %40,3i yiliksek
kalitedir.

10
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Tablo 2. Degerlendirme indekslerine Dayali Videolara Istatistikleri

n Mean Median Min Max Sd

Ierik 67 |3,97 4 1 10 2,84
Kapsam 67 |1,72 2 0 3 0,92
Dogruluk 67 1,79 2 0 3 0,84
Yararlilik puant 67 | 7,48 8 1 16 441
GKS puant 67 | 3,07 3 1 5 1,35
Stire (dk) 67 | 4,16 2,07 0,25 38,13 6,05
Goriintiileme sayisi 67 | 44148,45 2900 16 1700000 2094178
Begenme sayist 67 |1002,51 21 0 60000 7321,46
Yiiklenme tarihi (y1l) 67 |3,02 2 0,04 12 2,27
Etkilesim orant 67 |1,37 0,76 0 17,65 2,28
Goriintiileme orani 67 |9114,43 404,11 1,55 465753,4 56851,1

Yararlilik puani bakimindan yiiklenme kaynaklari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir
(p<0,05). Bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen videolarin yararlilik puani bireysel saglik profesyonelleri
tarafindan ve TV ve medya tarafindan yiiklenen videolara gore anlamli derecede diisiik bulunmustur.

GKS puani agisindan; yiiklenme kaynaklart arasinda da istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir
(p<0,05). Bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen videolarin GKS puani bireysel saglik profesyonelleri
tarafindan yiiklenen videolara gore anlamli derecede distiktiir.

Siire bakimindan yiiklenme kaynaklari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (p<0,05).
Kurumsal saglik profesyonelleri tarafindan ve TV ve medya tarafindan yiiklenen videolarin siiresi bagimsiz
kullanicilar tarafindan yiiklenen videolara gore anlamli derecede diisiiktiir.

Gorintiileme sayis1 bakimindan yiiklenme kaynaklari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunmaktadir (p<0,05). Kurumsal saglik profesyonelleri tarafindan yiiklenen videolarin Goriintiileme sayisi
Bireysel saglik profesyonelleri ve bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen videolara goére; TV ve medya
tarafindan ytiklenen videolarin Goriintiileme sayisi ise bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen videolara goére
anlamli derecede diisiiktiir.

Begenme sayis1 bakimindan yiiklenme kaynaklari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir
(p<0,05). Bireysel ve Kurumsal saglik profesyonelleri ile TV ve medya tarafindan yiiklenen videolarin begenme
sayis1 bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen videolara gore anlamli derecede diistiktiir.

11
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Tablo 3. Yararlilik ve GKS Puanlar1 Bakimindan Kaynaklar Arasindaki Farklihiklara liskin Analiz Sonucu

Kaynak Kruskal Wallis H Testi
n Mean | Median | Min | Max | Sd Mean Rank | H p
Bireysel Saglik Profesyonelleri 22 (8,36 |9 1 16 | 4,72 | 38,02
Kurumsal Saglik Profesyonelleri 27 | 704 |7 1 15 4,02 |32,17
13,171 | 0,004
Yararlilik .
Bagimsiz Kullanicilar 6 (233 |25 1 4 1,21 | 9,67
puani
TV ve Medya 12 (9,42 |9 3 16 3,82 | 42,92
Toplam 67 | 7,48 |8 1 16 4,41 |3-134
Bireysel Saglik Profesyonelleri 22 |355 |4 1 5 1,3 40,55
Kurumsal Saglik Profesyonelleri 27 | 2,74 |3 1 5 1,32 | 29,35
11,098 | 0,011
GKS o
Bagimsiz Kullanicilar 6 183 |2 1 3 0,75 | 16,33
puani
TV ve Medya 12 {358 |4 1 5 1,24 | 41,29
Toplam 67 | 3,07 |3 1 5 1,35 |3-1

12
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Tablo 4. Siire, Gériintiilleme Sayis1 ve Begenme Sayis1 Bakimindan Kaynaklar Arasindaki Farkliliklara fliskin Analiz Sonucu

Kaynak Kruskal Wallis H Testi
n Mean Median | Min Max Sd Mean Rank | H p
Bireysel = Saglk|,, |4¢ 233|072 |1258 |3,02 38,48
Profesyonelleri
gr‘gflé?sjr']e"eri Saglk | 57 |18 1,38 025 |648 1,45 25,61
Y 18,42 0,001
Siire (dk)
Bagimsiz Kullanicilar | 6 15,7 12,7 6,5 38,13 11,4 61,5
TV ve Medya 12 | 4,92 1,22 0,57 |21,58 7,11 30,92
Toplam 67 | 4,16 2,07 0,25 |38,13 6,05 2-34-3
Bireysel Saglik
Profesyonelleri 22 | 27690,32 | 6750 87 272000 |58677,49 | 41,02
Kurumsal Saglik
Profesyonelleri 27 |9610,19 | 428 16 105000 | 2329363 | 25
19,015 | 0,001
Goriintiileme
say1s Bagimsiz Kullanicilar | 6 | 333254,5 | 65500 | 24000 | 1700000 | 670969,1 | 58,67
TV ve Medya 12 | 7479,75 | 1850 17 30000 10780,44 | 29,04
Toplam 67 | 4414845 | 2900 16 1700000 | 209417,8 | 2-12-34-3
Bireysel —  Saghk|,, 114714 |30 0 1700 | 37214 | 38,07
Profesyonelleri
Kurumsal =~ Saghk | 55 | 99 64 4 1 290 713 26,83
Profesyonelleri
18521 | 0,001
Begenme
SayIst Bagimsiz Kullanicilar |6 | 10416,83 | 5425 [153 | 60000 | 242921 |62,5
TV ve Medya 12 | 32,25 8 1 146 45,95 28,42
Toplam 67 |100251 |21 0 60000 |7321,46 |2-34-31-3
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Etkilesim indeksi ve Goriintiillenme Oram Sonuglar
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Ozel formiillerin kullanilmastyla hesaplanan etkilesim indeksi ve gériintiilenme oran1 Tablo 5°te 6zetlendi. Bu
verilere gore; videolarin etkilesimi degerlendirildiginde, etkilesim oran1 bakimindan yiiklenme kaynaklar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamaktadir (p>0,05). Bununla birlikte, goriintiileme oran1 bakimindan
ylklenme kaynaklar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmaktadir (p<0,05). Kurumsal saglik
profesyonelleri tarafindan ve TV ve medya tarafindan yiiklenen videolarin goriintiileme oran1 bagimsiz kullanicilar
tarafindan yiiklenen videolara gére anlamli derecede diisiiktiir.

Tablo 5. Etkilesim Indeksi ve Gériintiileme Oran1 Bakimindan Kaynaklar Arasindaki Farkliliklara liskin Analiz

Sonucu
Kaynak Kruskal Wallis H Testi
n Mean Median | Min Max Sd — H
Rank P
Bireysel  Saglk ., |n77 o7 |0 2,58 0,66 27.43
Profesyonelleri
Kurumsal  Saglik
Profesyonelleri 27 141 1,02 0,22 6,25 1,27 39,41
6,536 | 0,088
Etkilesim
orant Bagims1z 6 | 145 113|054  |353 1,12 43
Kullanicilar
TV ve Medya 12 |231 0,5 0,22 17,65 4,94 29,38
Toplam 67 | 1,37 0,76 0 17,65 2,28
Bireysel  Saglk|,, |,0908 |51233 |477 18630,14 | 411843 | 3945
Profesyonelleri
Kurumsal = Saglik | 57 | 51955 [ 11429 | 4,66 28767,12 | 634512 | 27,67
Profesyonelleri
17,318 | 0,001
Goruntileme
orant L 6 | 831235 | 6e0937 | 164384 | 4657534 | 1875016 |59.67
Kullanicilar 3
TV ve Medya 12 |560,89 |176,37 |1,55 205479 | 79541 |2542
Toplam 67 | 911443 |404,11 |155 4657534 | 56851,1 |4-32-3
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Tablo 6. Etkilesim Indeksi ve Gériintiileme Oranlar le Yararlilik ve GKS Skorlar1 Arasindaki Iliskiye Dair Analizi Sonucu

Etkilesim indeksi Goriintiileme orani
R -0,105 -0,122
Yararlilik puani P 0,396 0,323
N 67 67
R -0,107 -0,101
GKS puant P 0,39 0,416
N 67 67

Yararlilik skoru ile etkilesim orani ve goriintileme orani arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
bulunmamaktadir (p>0,05). GKS skoru ile etkilesim orani ve goriintilleme orani arasinda istatistiksel olarak
anlamli iligki tespit edilmemektedir(p>0,05).

Tartisma

Kompozit laminate veneer tedavisinin, konservatif yaklagimi ve yiiksek estetik sonuglarindan dolayi, hem hem
hekimlerin hem de hastalarin bu tedaviye ilgisi hizla artmistir (1-3). Tedavi detaylar1 hakkinda ek bilgi ihtiyact
duyan hastalar, saglik profesyonellerinden bilgi edinmenin yani sira internet kullanimina da yonelmektedir.
Literatiirde ¢ok sayida genel tip ve agiz-dis saghgi ile ilgili konularda yapilmis YouTube™ video analiz ¢alismasi
mevcuttur (8, 20-25). Bununla birlikte; kompozit laminate veneerler ile ilgili analiz ¢alismasina rastlanilmamustir.
Bu arastirma kapsaminda, kompozit laminate veneer restorasyonlara artan ilgi nedeniyle, YouTube platformuna
yiliklenmis bu konu hakkindaki videolarin yararliliginin, kalitesinin ve izleyici etkilesiminin analizi planlanmistir.
Calismamiz, kompozit laminate uygulamalarimi konu alan YouTube™ daki Tiirkge videolarin yararliligim
aragtiran ilk caligma olmasi sebebiyle 6zgiin bir ¢aligmadir.

YouTube™ iizerinde yayinlanan saglik icerikli videolara denetim yapilmamasi sonucu yaniltici bilgilerin bu
platform {izerinden yayilmasi ve bunun sonucunda bazi saglik sorunlarina sebep olma ihtimalleri gitgide
artmaktadir. Profesyonel saglik ¢alisanlari; son yillarda yasanan tibbi igerikli YouTube™ video sayisindaki artigi
kanitlamalarinin yani sira, giivenilirligi konusunda sosyal medya platformalarinin, hastalarin bilgi diizeyi ve
farkindalig: iizerindeki artan etkisine dikkat ¢ekmistir. Bu videolarin ¢oklugundan ziyade icerdigi bilgiyi; dogru,
anlasilabilir ve kaliteli bir tarzda sunmasi 6nemlidir.

Bu calisma kapsaminda incelenen videolarmn kiiresel kalite ve yararlilik analizi ¢arpicidir. Calismaya dahil
edilen videolarin yedi alt parametre gergevesinde bilgi igerigi degerlendirildiginde, yiiksek oranda eksik ve yararsiz
bilgi igerdigi ve diisiik kaliteli oldugu tespit edilmistir.

Oniimiizdeki senelerde internet ve teknolojinin hayatimizda vazgecilmez bir rol oynayacag: ; internetin bilgi
toplamada esas kaynak olacagi diisiiniilmektedir. Bu baglamda, dijital platformlarda Kkaliteli igeriklere erigim
saglanmas1 kritik 6neme sahiptir (21,22,25,26). Literatirde yer alan dis hekimligi YouTube™ analiz
caligmalarinda, video kalite degerleri noktasinda tutarsiz bulunmustur. Bu konuda c¢aligan arastirmacilardan bir
kismi1 dental konularda YouTube™ videolarmin yeterli kalitede oldugunu savunurken arastirmacilarin bazilari ise;
videolarin bilgi igeriklerinin yararsiz oldugunu rapor etmektedir (21,22,25,27-29) . Bu ¢alismalara paralel olarak,
calismamiz kapsaminda degerlendirilen 67 video igerisinde sadece iki video 16 tam puan alabilmistir. Kisacast;
degerlendirmeye alinan videolarin yararlilik puanlari yetersiz bulunmustur. Arastirmalar arasi bu farklilik,
degerlendirmede segilen parametrelerin farkliligindan, 6zellikle icerik kalitesi degerlendirirken tercih edilen
bilimsel dayanaktan, secilen konunun giincelliginden, izlenen ve degerlendirilen video sayilarinin farkliligindan
kaynaklanmus olabilir. Bu ¢aligmada kompozit laminate uygulamalar1 hakkinda az sayida yiiksek kaliteli videolara
rastlanilmasinin gerekgeleri arasinda, igerigini yararliligini degerlendiren eski ¢aligmalara gore daha kapsaml
parametrelerin incelenmesi ve incelenen videolarin ¢ogunun kisa siireli ve yiizeysel videolar olmasi sayilabilir.

Izlenen videolarda genel icerik yorumlandiginda, yanlis ya da hatali bir videoya rastlanilmamustir. Bununla
birlikte; videolarin neredeyse yarisinda uygulama teknigi hakkinda bilgi verilmesine ragmen; videolarin ¢ogunda
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mine yiizeyindeki hazirlik teknik detaylar1 hakkinda bilgi verilmemistir. Mine yiizeyinde preperasyon
gerektirmeyen veya minimal preparasyon gerektiren bu uygulama igin en ideal teknik hakkinda net bir fikir birligi
olmamasi sebebiyle videolarin bu konuda eksik bilgi igerdigi diistiniilmektedir (30). Video igeriklerinin diger gelen
ozelliklerine bakildiginda endikasyon/kontrendikasyin ve uygulama sonrasi Oneriler konusunda benzer igerige
sahip oldugu goriilmektedir. Ancak bu farklilik hastalarin yanlis bilgilendirilmesine sebebiyet verebilir.

Calismamizda “az yararli” puani alan videolarin, en yiiksek goriintiilenme orani ve sayisina sahip oldugu analiz
edilmistir. Bu veri ile; izleyicilerin, arastirilan konu hakkinda daha genis kapsamli bilgi arayisinda olduklarin
sonucuna ulasabiliriz. Bununla birlikte; neredeyse tamami saglik profesyonellerince yiiklenen videolardan en fazla
begeni alan iki videoya ait yararlilik puaninin® yararli” olarak bulunmasi da; aslinda izleyicilerin arastirilan konu
ile alakal1 yeterli bilgi diizeyinde olduklarini géstermektedir. Yararlilik skoru “gok yararli” olan 13 video olmasina
ragmen kapsam ve dogruluk bakimindan sadece iki videonun en mitkemmel oldugu tespit edilmistir. S6z konusu
videolarin, iniversite hesab1 tarafindan (KSP) yiiklendigi ve igeriklerin bir profesér tarafindan kapsamlica
aciklandigi gozlenmistir. Bu videolarin, goriintiilenme oran ve sayisinin bagimsiz kullanicilar tarafindan yiiklenen
az faydali videolardan ¢ok daha diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu sonug; izleyicilerin konsantre bilgi karsisinda;
daha basit bir dil anlatimi olan videolar1 tercih ettigi sebebine baglanabilir. Bununla birlikte; yararlilik skoru
“yararli” olan videolarin siiresi “az yararli” ve “yararli olmayan” videolarla benzer siirelere sahiptir. Bu verilere
bakarak; video siiresindeki artisla yararlilik puaninin da artabilecegini sdyleyemeyiz. Boylece ulastigimiz bu
sonug; Simsek ve ark.nin yapmis olduklar1 aragtirmanin sonuglariyla uyumlu bulunmustur (31).

Mevcut ¢alismamizda; yararlilik puani ve global kalite skalasi ile etkilesim indeksi ve goriintiilenme orant
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir. Calismamizda elde ettigimiz bu sonug; benzer
sonuglar agiklayan literatiirdeki diger yaynlarla uyumludur (17,23,32). Bununla birlikte; video yiikleyici
kaynaklarin, video yararlik puani ve GKS puani arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski oldugu bulunmustur.
Bagimsiz kullanilcilar tarafindan yiiklenen videolarin saglik profesyonellerince yiiklenen videolara oranla az
yararli ve daha diisiik kalite puanina sahip oldugu sonucuna ulasilmistir. Elde edilen bu sonug; yapilmis diger
¢aligmalarla uyumlu degildir (17,33,34). Bu sonuca; yiikselen trendlerden olan biri olan estetik dig hekimliginin,
¢ok izlenen fenomenler tarafindan videolarnda sik¢a islenmesi ve meslek profesyoneli olmadiklari i¢in bu
kisilerin verdikleri bilginin az yararli/yetersiz olmasina ragmen algoritmada iistlerde yer almasinin sebep oldugunu
diistinmekteyiz.

Calismamizda birtakim simirliliklardan bahsedilebilir. Bunlardan birincisi; bazi videolarin kategori
smiflandirmas: asamasinda yasanan zorluktur. Sadece bir video; hem bagimsiz kullanici kategorisinde, hem
bireysel saglik profesyoneli kategorisinde gosterilmekteydi. Diger sinirlhilik ; YouTube™¢ un ¢ok sayida videonun
dinamik bir siirecte silinip eklendigi ¢evrimi¢i ortam olmasi, degisken bir algoritmaya sahip olmasi ve ¢alisma
sonuglarmin tarih ve saat gibi degiskenlerden ciddi oranda etkilendigi gercegidir (34). Mevcut ¢alismada veri
toplamanin anlik ve manuel olmasi da; kisithiliklar arasindadir. fleride yapilacak ¢alismalarin, veri segiminde
otomatik veya manuel olmasi sonuglar tizerinde neleri degistirdigini de arastirilabilecegi diigtiniilmektedir.

Sonuc¢

YouTube™ videolar: genellikle giincel konularda sosyal paylasim ve reklam amaciyla kullanilabilmesinin yani
sira, saglik gibi onemli alanlarda topluma bilgi verme amaci da tagimaktadir. Mevcut ¢alismamizda YouTube™
tizerinde “kompozit laminate” hakkinda Tiirk¢e yayinlanan videolar1 sayica az, dogruluklar yiiksek olsa da; igerik
olarak “az yararli” oldugu sonucuna ulagilmistir. Bununla birlikte; algoritmada baglarda yer alan videolarin
¢ogunda, verilen bilgilerde yetersiz igerik tespit edilmistir. Kompozit Laminate hakkinda saglik profesyonelleri
tarafindan, toplumu yeterli ve dogru bilgilendirebilmek igin daha genis kapsamli igeriklerin {iretilerek dolasima
katilmas1 ve bu igeriklerin dogrulugunu denetleyici bir merkez mekanizma gelistirilmesi gerekmektedir. Bu konu
cergevesinde; toplumun dogru ve eksiksiz bir bigimde bilgilendirilmesi hedeflenmelidir.

Cikar Catismasi1 Beyam

Bu calisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin ¢ikar ¢atigmasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve
tibbi komite iiyeligi veya tyeleri ile iligkisi, danigmanlik, bilirkisilik, herhangi bir firmada ¢aligma durumu,
hissedarlik ve benzer durumlar yoktur.

Arastirmaci Katki Beyani
Bu ¢alisma tamamen yazarin kendi eseri olup baska higbir yazar katkis1 alinmamusgtir.
Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan aragtirma konusu ile ilgili dogrudan baglantis1 bulunan herhangi bir ilag firmasindan,
tibbi alet, gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi bir ticari firmadan, ¢alismanin
degerlendirme siirecinde, caligma ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya manevi
herhangi bir destek alinmamugtir.
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