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Yenidoganlarda Kanguru Bakimi ile llgili YouTube Egitim
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0z
Amag: YouTube artik popiiler bir saglik egitimi platformu olmasina ragmen, iceriginin kalitesi ve dogrulugu oldukga degiskendir. Ornegin,
yenidoganlar icin kanguru bakimi (KB) videolari hem tip uzmanlari hem de profesyonel olmayanlar tarafindan olusturulmaktadir ve bu da saglanan
bilgilerin giivenilir ve etkili olmayabilecegi endisesini uyandirmaktadir. Bu calisma, tip uzmanlari ve profesyonel olmayanlar tarafindan (iretilen
videolari karsilastirarak KB hakkindaki YouTube videolarinin kalitesini, etkilesimini ve icerik gtivenilirligini degerlendirmeyi amaclamaktadir.

Gereg ve Yontem: Calismada, uygun olan 100 YouTube videosu analiz edilmistir. Modifiye DISCERN (mDISCERN) enstriiman adi ve kiiresel kalite
6lcedi (GQS) puanlari video kalitesini dederlendirmek icin kullanildi ve sunucu tipleri (Grnegin, tip uzmanlari, ebeveynler, sivil toplum kuruluslari
temsilcileri) ve video 6zellikleri (video uzunlugu, animasyon kullanimi vb.) kaydedildi. Gorlintilemeler, bedeniler ve yorumlar da izleyici etkilesimi
metrikleri agisindan incelendi.

Bulgular: Tibbi profesyoneller tarafindan yiiklenen video icerikleri, profesyonel olmayanlara gére daha yiiksek mDISCERN ve GQS puanlarina sahipti
(p<0,05). Videolarin goriintiilenme ve begeni sayilari iki grupta benzerdi. Daha az ayrintili ve daha kisa siireli olmasina ragmen, profesyonel olmayan
videolarin da benzer izleyici etkilesimi oldugu saptandi. Animasyon ve grafiklerin kullaniimasinin videolarin anlasilabilirligini artirdigi ve videolarin
yaklasik yarisinda mevcut eklemelerin olmadigi bulundu.

Sonug: Calisma, tip uzmanlar tarafindan olusturulan videolarin dogru saghk bilgilerini iletmede daha giivenilir ve etkili oldugunu gdsterdi. Buna
ragmen saglik sektorlinde zengin icerikli videolara olan talep dikkat ¢ekiciydi. YouTube'da olan saglikla ilgili iceriklerin glivenilirligini artirmak icin
video kalitesini ve dijital okuryazarligini iyilestirmeye yonelik gelecekteki cabalar kritik 6neme sahip olacaktir.

Anahtar Kelimeler: YouTube video kalitesi, egitim videolari, kanguru bakimi, yenidoganlar

ABSTRACT

Aim: Although YouTube is now a popular health education platform, the quality and veracity of its content is highly variable. Videos on kangaroo
care (KC) for newborns, for example, are created both by medical professionals and non-professionals, eliciting the concern that the provided
information might be not trustworthy and effective. This study aimed to evaluate the quality, engagement, and content reliability of YouTube videos
on KC, comparing videos produced by medical professionals and non-professionals.

Materials and Methods: The study analyzed 100 eligible YouTube videos. Modified DISCERN (mDISCERN) instrument name and global quality
scale (GQS) scores were used to assess video quality, and presenter types (e.g., medical professionals, parents, non-governmental organization
representatives) and video features (video length, use of animation, etc.) were recorded. Views, likes, and comments were also examined for viewer
engagement metrics.

Yazisma Adresi/Address for Correspondence: Dr. Mustafa Torehan ASLAN, Kog Universitesi Hastanesi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklari Anabilim Dali, Neonatoloji Bilim Dalli,
istanbul, Tiirkiye
E-posta: torehanaslan@yahoo.com ORCID ID: orcid.org/0000-0002-3966-4635
Gelis Tarihi/Received: 03.03.2025 Kabul Tarihi/Accepted: 07.05.2025 Yayinlanma Tarihi/Publication Date: 07.10.205

Atif/Cite this article as: Aslan MT, Samanci N. Evaluating the quality of Youtube educational videos on kangaroo care for newborns: an observational study.
Nam Kem Med J. 2025;13(3):222-230

©Telif Hakki 2025 Tekirdag Namik Kemal Universitesi / Namik Kemal Tip Dergisi, Galenos Yayinevi tarafindan yayinlanmistir. @@@@
©Copyright 2025 by Tekirdag Namik Kemal University /| Namik Kemal Medical Journal is published by Galenos Publishing House. BN _No
Creative Commons Atif-GayriTicari-Tiiretilemez 4.0 (CC BY-NC-ND) Uluslararasi Lisansi ile lisanslanmistir.

222


https://orcid.org/0000-0002-3947-3492
https://orcid.org/0000-0002-3966-4635

Nam Kem Med J 2025;13(3):222-230

ASLAN ve SAMANCI. YouTube Kanguru Bakimi Videolarinin Kalitesinin Degerlendirilmesi

Results: Video content uploaded by medical professionals had higher mDISCERN and GQS scores than non-professionals (p<0.05). Views and likes
were similar in both groups. Non-professional videos were found to have similar viewer engagement although less detailed and shorter. The use of
animations and graphics was found to increase the understandability of the videos, and approximately half of the videos were found to have no

existing annotations.

Conclusion: The study found that videos created by medical professionals were more credible and effective at conveying accurate health information.
Despite this, demand for content-rich videos in the healthcare industry was notable. Future efforts to improve video quality and digital literacy will

be critical to increase the credibility of health-related content on YouTube.

Keywords: YouTube video quality, educational videos, kangaroo care, newborns

GIRIS
Kanguru bakimi (KB) bilimsel uygulamasi, ézellikle yenidogan
ve prematire saglik bakimi sirasinda yenidoganlari desteklemek
icin gerekli bir yontem olarak guiclii kanitlar sunmaktadir.
KB, bir bebedin bakicisiyla (genellikle anne) dogrudan temas
kurmak icin cilt temasi kurmasiyla uygulanir ve her iki taraf
icin de bircok avantaj saglar'. Tip literatiirli, KB'nin sicaklik
dizeylerini kontrol etmeye yardimci oldugunu, emzirmeyi
basariyla slrdirmeyi kolaylastirdigini, bebeklerin  stresini
azalttigini ve erken dogan bebeklerle ebeveynleri arasinda bag
kurmayi sagladigini gdsteren 6nemli belgeler sunmaktadir®

Cevrimici platformlarin, 6zellikle YouTube'un kullanimi, son
yillarda saglik ve tip ile ilgili bilgilerin yayilmasinda hizli bir
biylime kaydetmistir. YouTube, diinyanin dnde gelen video
paylasim platformudur, clinkii insanlar KB ile ilgili egitim
icerigine bu kullanmish platform araciligiyla erismektedir.
YouTube videolari, ebeveynler, saghk calisanlari ve bakicilar
icin KB uygulamalari ve avantajlari hakkinda 6nemli bilgiler
edinebilecek bircok izleyiciye ulasmasini saglar. YouTube
videolari, izleyiciler genellikle yazili materyallere gore video
icerigini daha ilgi cekici bulduklari icin, KB gibi énemli saglk
uygulamalarini aktarmak icin uygun egitim araclari olarak
ortaya cikmaktadir.

Egitim videolarina kolay erisim, 6nemli bir avantaj olmakla
birlikte, saglanan bilgilerin kalitesi ve glvenilirligi konusunda
onemli stipheler yaratmaktadir. Her giin ylklenen milyonlarca
video, kullanicilarin mevcut icerik havuzundan dogru, kanita
dayal veya guvenilir bilgileri belirlemesini zorlastirmaktadir®.
YouTube'da bulunan egitim materyalleri, icerik olusturucularin
profesyonelligine, Uretim becerilerine ve en iyi saghk iletisimi
yontemlerine bagl oldugundan, kalite acisindan biyuk
farkhliklar gostermektedir®. Bu calisma, paydaslarin yenidogan
sagligi tizerinde etkisi olan dogru ve yararl bilgilere ulasmasi
gerektiginden, YouTube'da bulunan KB ile ilgili egitim
videolarinin kalitesini degerlendirmektedir. Bu degerlendirme,
videolardaki guvenilir, kanita dayali verilerin dogrulugunu
belirlerken, icerigin netligini, kaynaklarin glvenilirligini ve
KB'nin faydalari ile uygulama stratejilerini gdstermedeki basari
oranini incelemektedir.

Halk saghgi, ozellikle yenidogan bakimi ile ilgili alanlarda,
saghk egitimi ile ilgili egitim videolar! icin belirlenen kalite
standartlarindan blyuk 0lclide etkilenir. Ebeveynler ve
bakicilar, 6zellikle prematiire bebekler veya diger yenidogan
tibbi sorunlar ile ilgili yardima ihtiya¢c duyduklarinda,
yenidogan bakim yodntemlerini anlamak icin internet tabanh
bilgileri kullanir’. Bu durumlarda dogru pratik rehberlik
aldiklarinda, bebek ve ebeveynler daha iyi bir refah diizeyine
ulasir. Yenidogan bakimiyla ilgili hatali bilgiler, aileler icin
zararll sonuclara, istenmeyen zihinsel strese ve refahlarini
bozan uygunsuz tekniklere neden olabilir®.

KB olarak daha iyi bilinen bu uygulama, bebek gelisimi
Uzerindeki vyararh etkileri nedeniyle cocuk doktorlari ve
diger hekimler tarafindan vyaygin olarak 06nerilmektedir.
Bazi bolgelerde yeterli tibbi kaynak bulunmamasi ve yeni
ebeveynlerin tibbi uygulamalar hakkinda bilgi almak icin
hekimlerle nadiren goriismesi nedeniyle, KB uygulamasi
bakicilar tarafindan farkh diizeylerde anlasiimaktadir®.
YouTube, platformuna kolay erisim saglayarak bakicilarin
yenidoganlarina en iyi bakimi sunmak icin gerekli bilgileri
edinmelerine yardimci olmaktadir. YouTube, tiliketicilerin
cok fazla icerikle karsi karsiya kaldigi icin bilgi kalitesinin
degerlendirilmesi acisindan zor bir platformdur'. KB bilgi
materyali olarak sunulan, kotu hazirlanmis egitim videolar
izleyicilerin kafasini kanstirabilir, clinkii yanlis uygulamalar
muidahalenin  faydalarinin  kaybolmasina neden olabilir.
Bu arastirmanin bulgulari, YouTube egitim materyallerinin
hedef izleyiciler icin dogrulugunu, etkinligini ve yararhligini
dogrulayarak 6nemli bir isleve sahiptir™.

Arastirma, kritik bir saglhik konusunu analiz ederek YouTube'un
yeni ebeveynler ve bakim verenler icin egitim kalitesini
incelemektedir.  YouTube'daki KB  egitim  videolarinin
degerlendirilmesi, ozellikle yeni ebeveynlere ve prematiire
bebeklerin bakim verenlerine fayda saglayacak ¢evrimici saghk
iletisim protokollerinin iyilestiriimesine rehberlik edecektir.
Arastirma, icerik olusturuculara YouTube'daki egitim videolarini
nasil iyilestirebileceklerini 6greten belirli alanlari kesfedebilir
ve bdylece bu platformdaki bilgi standardini yilikseltebilir. Bu
arastirma, YouTube'u egitim amacli kullanan saglik hizmeti
saglayicilar, saglik kuruluslari ve kamu saghgr kurumlari icin
deger tasimaktadir.
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KB ile ilgili mevcut video icerigini anlayan kuruluslar, saglk
uygulamalarini halka etkili bir sekilde aktaran yulksek kaliteli
egitim materyalleri gelistirmek icin daha iyi kararlar alacaktir®.
Bu arastirma projesinin temel amaci, YouTube platformunda
bulunan yenidoganlar icin KB ile ilgili egitim videolarinin
kalitesini  incelemektir.  Arastirma, video  bilgilerinin
dogrulugunu inceleyerek modern arastirma bulgulari ve saglik

hizmetleri standartlarina  uygunlugunu dogrulamaktadir.
Arastirma, YouTube videolarinda kullanilan kaynaklarin
guvenilirligini, hangilerinin  glivenilir saghk uzmanlari,

akademik arastirmalar veya saygin tibbi kuruluslardan bilgi
kullandigini degerlendirerek degerlendirmelidir.

GEREG VE YONTEMLER

Arastirmacilar, YouTube platformunda yenidoganlar icin
hazirlanan egitim amach KB videolarinin givenilirlik ve
kalite olgutlerini inceledi. Bu calismada kullanilan arastirma
metodolojisi, YouTube'u tibbi bilgi kaynagi olarak degerlendiren
onceki arastirmalarda aciklanan yontemlerle uyumludur. Bu
arastirmada, sistematik secim ydntemleri kullanilarak KB
odaklanan 100 YouTube videosu incelenmistir. Analiz edilen
videolarin diyagrami Sekil 1'de gosterilmistir. Arastirma ekibi,
bu egitici YouTube videolarini icerik dogrulugu, net iletisim,
yaraticilarinin nitelikleri, video kalitesi ve kullanici etkilesimi
oOlcitlerini inceleyerek degerlendirmistir. Aranan videolarin
kalitesi su sekilde siniflandirilmistir: 144-240p: diisiik kalite,
360-480p: orta kalite, 720p ve lzeri: yiiksek kalite (Sekil 2).

"Yenidoganlar icin KB" anahtar kelimesi ve bununla ilgili “cilt
temasi” ve "yenidogan bakimi" kelimeleriyle yapilan YouTube
aramalari, analiz edilen videolarin seciminde kullaniimistir.
Secilen videolar, arama gereksinimlerine uygun icerigi secmek
icin "alaka dulzeyi" varsayilan siralama ayarinda goriintiilendi.
Arastirma kriterleri arasinda (1) ingilizce dilinde, (2) KB ile ilgili
egitim temalarina adanmus ve (3) 1 ila 60 dakika uzunlugunda
videolar yer ald. Bir dakika ile altmis dakika arasindaki videolar
analiz edilirken, bu siure arahginin disinda kalan videolar,
yalnizea bilgilendirici ve ©6nemli video icerigini korumak
amaciyla haric tutulmustur. Analiz, yinelenen dosyalar, tanitim
materyalleri ve kaynak veya yaratici bilgilerinin dogru sekilde
belirtiimedigi videolari hari¢ tutmustur. Kriterler uygulandiktan
sonra, ekip calisma icin sectikleri 100 videoyu elde etmistir.

YouTube Videolarinin Ozellikleri ve Kullanilabilirligi

Birkac video 0zelligi sistematik olarak kaydedildi. Tam bir
video veri seti, videonun stresi, icerik yapisi, bilgi tiir, sunum
stili ve uzman katilimi ile yaraticinin deneyim seviyesi ve
dagitim platformu istatistikleri hakkinda bilgiler iceriyordu.
Arastirmacilar videolar! iki yaratici kategorisine ayirdi: (1)
saghk hizmetleri gecmisine sahip veya tibbi kurumlara ait
profesyonel yaraticilar ve (2) tip disi kisiler veya tip disi
kuruluslara ait profesyonel olmayan yaraticilar.

Kanguru Bakimi

ile ilgili 287 video

Reklam videolar: (n:

Bir saatten uzun v1deolar
(n—l 8)

Yinelenen videolar (n=76)

Ingilizce olmayan videolar

(n=62)

Diger (n=10)

100 Vldeo

Sekil 1. Analiz edilen videolarin semasi. "Diger" secenegdi, kaynagi veya yaraticisi hakkinda yeterli bilgi icermeyen videolar

tanimlamaktadir
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Videolarin Kalite-Giivenilirlik Degerlendirmesi

Kiiresel kalite 6lcegi (GQS) (Tablo 1) ve modifiye DISCERN
(mDISCERN, ara¢ adi) araci (Tablo 2) diretilen videolarin
glivenilirligini ve kalitesini belirledi>. GQS, cevrimigi saglik
bilgilerinin genel kalite diizeyini belirlemek icin bes puanlik
Likert 6lcegi olarak islev goriir. Degerlendirme araci, kullanic
araylziinun erisilebilirligini, bilgi organizasyon vyapisini ve
icerik kalite standartlarini degerlendiren cesitli parametreleri
kontrol eder. GQS, dusiik kaliteden baslayip mikemmel
kalitede biten bes derecelendirme kategorisi kullanir. Arastirma
katilimcilari, ebeveynler ve bakicilar icin yararhligini belirlemek
amaciyla GQS kullanarak videonun KB sunumunun etkinligini
degerlendirdi.

Saglikla ilgili icerik, tedavi kararlarina odaklanan bilgilerin
dogrulugunu ve glivenilirligini dogrulayan mDISCERN araci

100

Sekil 2. Video sunumcu siniflandirmasi

STK: Sivil Toplum Kurulusu

Tablo 1. Kiiresel kalite dlcegi (GQS) maddeleri

# | Madde

1 Kalite diistik, site akisi zayif, cogu bilgi eksik, hastalar icin hic
yararl degil

2 Genel olarak kalite ve akis zayif, bazi bilgiler listelenmis ancak

bircok dnemli konu eksik, hastalar icin cok sinirl kullanislilik

Orta kalite, akis yetersiz, bazi nemli bilgiler yeterince ele
alinmis ancak digerleri yetersiz, hastalar icin kismen yararli

Kalite iyi ve genel olarak akis iyi, ilgili bilgilerin cogu listelenmis
ancak bazi konular ele alinmamis, hastalar icin yararli

5 | Miikemmel kalite ve miikemmel akis, hastalar icin cok yararli

ile degerlendirilir. Arastirma grubu, degerlendirme aracini
YouTube saglk bilgileriyle kullaniimak tzere donustiirdl, ancak
bu ozel cevrimici icerige uyacak sekilde orijinal cercevesini
korudu. mDISCERN aracindaki her bir 6ge, videonun dengeli
ve belirsizlikleri kabul ederken giivenilir kaynaklar kullanarak
net hedefler sunup sunmadigini belirlemek icin bes puanhk
Likert 6lcegi ile degerlendirilir. Yiiksek puanlar, daha yiksek
guvenilirligi gosterir. mDISCERN araci, KB ile ilgili YouTube
videolari aracihgiyla bilgi sunumunun kalitesini degerlendirdi.
Analiz, mDISCERN ve GQS araglarindan elde edilen puanlara
gore videolari kategorilere ayirmistir. Yararli videolar yiiksek
kalite standartlarini karsilarken, vyetersiz icerikli videolar
diger siniflandirmaya alinmistir. iki bagimsiz gézden geciren
[GQS(1) ve (2) - mDISCERN(1) ve (2)] siniflandirma siirecini
gerceklestirmis ve kategorizasyon bulgular tzerinde karsilikli
uzlasarak sonuca varmislardir.

%11
) Q
AF &
é\‘o 0’1’6\
<R

Tablo 2. Modifiye DISCERN (mDISCERN, ara¢ adi) olcegi

maddeleri
Madde
Amaclar agik ve net mi?

Giivenilir bilgi kaynaklari kullanilmig mi?

Sunulan bilgiler dengeli ve tarafsiz mi?

Hastalarin basvurmasi icin ek bilgi kaynaklari listelenmis mi?

A RN |=| %

Belirsiz alanlar belirtilmis mi?
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istatistiksel Analiz

Uzmanlar tarafindan dretilen videolar ile uzman olmayanlar
tarafindan Uretilen videolar arasindaki farklari bulmak icin
toplanan veriler lizerinde istatistiksel bir degerlendirme
yapilmistir.  Arastirmacilar, uzunluk, gorintiileme sayisi,
begeni sayisi ve yorum sayisi i¢in ortalama ve standart sapma
degerlerini sunarak video ozelliklerine iliskin verileri derlemek
icin tanimlayici istatistikler kullanmistir. Parametrik verilerin
Gauss dagilimi Kolmogorov-Smirnov testi ile analiz edilmistir.
Profesyonel ve profesyonel olmayan gruplari birbirine baglayan
GQS ve mDISCERN puanlarinin degerlendirilmesi, video siiresi
ve gorlintileme etkinligi metrikleri dahil olmak lzere devam
eden degiskenler icin bu farkliliklari belirlemek tGizere bagimsiz
t-testlerine dayanmistir. Cronbach alfa ydntemi, video
degerlendirmesinde puanlayicilarin uyumunu 6l¢miis ve deger
0,8 veya uzerine ciktiginda mikemmel bir eslesme oldugunu
gostermistir.  Arastirmacilar, tim istatistiksel yontemleri
p-degeri 0,05'in altinda olacak sekilde uygulamak icin SPSS
stirlim 25.0" kullanmistir.

Bu calisma, insan veya hayvan katilimcilari icermeyen YouTube
videolarindan elde edilen halka acik verilerin analizini

Sekil 3. Video kalitesinin degerlendirilmesi

icerdiginden, etik onay gerekli goriilmemistir. YouTube
videolari halka acik olup, goriintlileme veya analiz icin icerik
olusturucularin izni gerekmediginden, platformdan resmi
izin alinmamistir. Calisma, toplanan tiim verilerin halka acik
olmasini ve kisisel veya hassas bilgileri icermemesini saglayarak
etik kurallara uymustur.

BULGULAR

Sekil 3, analiz edilen videolardaki cesitli sunum yapanlarin
dagilimini géstermektedir. En fazla sunum yapanlar "YouTube
egitimcileri” (%27) iken, ikinci sirada "Sivil Toplum Orgiitii
(STK) temsilcileri" (%26) yer almaktadir. Bunlarin arasinda
"Hemsireler" %19, "Tip Uzmanlar (doktorlar)" %17 ve
"Ebeveynler” %11 oranindadir.

Animasyon veya grafik kullanilan videolarin dagihimi da analiz
edilmis ve videolarin 9%52'sinde animasyon veya diger gorsel
eklemeler bulunurken, %48'inde bulunmadigi tespit edilmistir.

Tablo 3'te, analiz edilen videolarin video uzunlugu,
goriintiilenme sayisi, ilk yiiklemeden bu yana gecen siire ve
gunliik goriintiilenme sayisi gibi genel 6zellikleri 6zetlenmistir.

» Diisiik
= Orta
= Yiiksek

Sekil 3, iiretilen videolarin kalitesini dtisiik, orta ve yiiksek olarak siniflandirmaktadir. Videolarin yogunlugu agisindan, %34's1 “orta” diizeyde,

0035'i ""disiik" ve %29'u "yiiksek" olarak siniflandirilabilir

Kalite dlcegi: 144-240p: diisiik, 360-480p: orta, 720p ve lizeri: yiiksek

Tablo 3. Analiz edilen videolarin genel ozellikleri

Ortalama + SS
Video uzunlugu (dakika) 34,08+14,219
izlenme (sayi) 220588.89+144850.989
SE';;L‘Z;Z::?;:?]‘;” bu yana 1760.93+1150.943
Giinliik izlenme (say1) 2398.56+1340.593
Yorum (say1) 943.77+552.235
Begeni (sayi) 21726.68+14480.347
SS: Standart sapma

226

Tablo 4. Degerlendiriciler arasi giivenilirlik degerlendirmesi

Ortalama _
I'ss p-degeri |r Cronbach alfa
mDISCERN (1) | 3,17+1,42
0,013 0,473 | 0,702
mDISCERN (2) | 3,10+1,42
GQS (1) 3,31+1,35
0,300 0,688 | 0,696
GQS (2) 3,13+1,43
(1), (2) iki bagimsiz degerlendiriciyi temsil eder. mDISCERN: Modifiye DISCERN, ara¢
adi, GQS: Kiiresel Kalite 6lgegi, SS: Standart sapma
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Tablo 4, mDISCERN ve GQS puanlarinin ortalamasini, standart
sapmasini ve giivenilirligini gostermektedir. mDISCERN (1) ‘de
sonuclarin ortalamasi 3,17 ve p-degeri 0,013'tlr, dolayisiyla
sonuglarin istatistiksel olarak anlamli oldugu sonucuna
varilmistir. mDISCERN (1)'in  giivenilirligi orta diizeydedir
(Cronbach alfa: 0,702) ve mDISCERN (2)'nin glvenilirligi
bildirilmemistir. GQS' in (1) ortalamasi 3,31 ve glivenilirlik
katsayisi 0,696'dir, bu da 0Oznel kalite degerlendirmesinde
gtivenilir oldugunu géstermektedir. GQS (2) ortalamasi 3,13'tir,
ancak bu calismada p-degeri ve glivenilirlik belirtiimemistir.
mDISCERN (1) ve GQS (1) korelasyon katsayilari oldukca
yiiksektir ve bu nedenle, bu iki icerik kalitesi dlcutii arasinda
anlamli bir pozitif korelasyon oldugu soylenebilir.

Tablo 5, hekim ve hekim olmayan sunumcularin mDISCERN
ve GQS puanlarinin farkini gostermektedir. mDISCERN puani
acgisindan, hekimlerin ortalamasi 3,10, hekim olmayanlarin
ortalamasi 3,16'dir ve p-degeri 0,05'ten kiclik oldugundan
istatistiksel olarak anlamhdir. GQS puani da yukaridaki puanlara
oldukga benzerdir (hekimler igin 3,22 ve hekim olmayanlar
icin 3,24) ve anlamli bir p-degeri vardir. Puanlardaki hafif
farkhlik, her iki sunumcu grubunun da benzer kalitede videolar
olusturdugunu gdsterir, ancak istatistiksel analiz, ikisi arasinda
kiiclik ama anlaml bir fark oldugunu ortaya koymaktadir.

Tablo 6, hekim ve hekim olmayan sunumcularin video
ozelliklerinin  karsilastirmasini  gostermektedir.  Hekimler
ortalama 31,62 dakikalik videolar hazirlarken, hekim
olmayanlar ortalama 37,09 dakikalik videolar hazirlamaktadir.
Bu, neredeyse anlamli bir fark olup, hekim olmayanlarin daha
uzun sureli icerik tiretme egiliminde oldugunu gostermektedir.

Doktor olmayan grupta ortalama goriintiileme sayisi 228.076
iken, doktorlar icin bu sayl 214.463'tiir, ancak p-degeri 0,642
ile istatistiksel olarak anlamli degildir. Benzer sekilde, yorum
ve begeni sayilari da her iki grupta oldukca benzerdir ve
p-degerleri sirasiyla 0,896 ve 0,512'dir.

TARTISMA

Bu arastirma, yenidoganlar icin KB 6greten YouTube egitim
videolari hakkinda onemli bilgiler ortaya c¢ikarmistir. Yiz
YouTube videosunun degerlendirilmesi, GQS ve mDISCERN
aract  kullanilarak ©dnemli bulgular ortaya koymustur.
Yenidoganlar icin KB konusunda sunulan YouTube egitim

videolarinin analizi, saglikla ilgili bilgilerin paylasiimasi
acisindan sitenin onemine iliskin farkindahgr artirmakta ve
materyallerin kalitesindeki farkhliklari ortaya koymaktadir.
Bu calisma, bircok videonun bilgilendirici olabilecegini, ancak
bunlarin glivenilirligi ve etkinliginin sunum yapan kisiye, video
kalitesine ve animasyonlar ve grafikler gibi egitim yardimcilari
icerip icermedigine bagh oldugunu da gostermistir. Doktorlar
tarafindan hazirlanan videolar, tip personeli tarafindan
hazirlanan videolara gore daha yiiksek kalite standartlarina
sahiptir. Bu bulgu, tip uzmanlan tarafindan hazirlanan
videolarin 6grencilere en glivenilir ve en iyi organize edilmis
egitim materyallerini sundugunu ortaya koyan mevcut
arastirmalari dogrulamaktadir. E§itimciler ve STK temsilcilerinin
en aktif kullanicilar arasinda yer almasi, hem cevrimici egitimin
hem de STK'larin saglikla ilgili video Uretiminde 6nemli bir
rol oynadigini gostermektedir. Ancak, doktor ve hemsirelerin
videolarda yer almasi profesyonel katkilarin bir gostergesi
olarak degerlendirilebilir; ancak sayilari ¢cok fazla degildir, bu da
saglik sektortinlin temsilcilerinin halk saghginin gelistirilmesi
icin  videolarin  kullaniminda ¢cok aktif olmadiklarini
gosterebilir. Bulgularimiza gore, videolarin cogunun (iretim
kalitesi ortalamadir, yani goriintii ve ses kalitesi ortalama,
ancak kurgu zayiftir. Bu, saglik egitimi videolar: Uretirken
zaman alici ve maliyetli tekniklerin cok yaygin olmadigini,
clinkii bu tekniklerin izleyicilerin dikkatini cekmeyebilecegini
veya cok inandirici olmayabilecegini acgikca gostermektedir.
Ayrica, animasyon destekli videolar toplam videolarin
neredeyse vyarisini olusturmaktadir. Bu, iceriklerinin cogunu
grafik 6gelerle destekleyen icerik olusturucularin cogunluguna
karsin, diger yarisinin videolarinda olagan video oynatici
arayuizli disinda herhangi bir grafik 6ge kullanmadigr anlamina
gelmektedir. Animasyon ve grafiklerin kullanilmasi, ozellikle
hassas veya teknik icerikli videolarda izleyici sayisini, icerigin
anlasilmasini ve hatirlanmasini artirmaktadir. Bu nedenle, bu

Tablo 5. Doktorlar ve doktor olmayanlar arasindaki puanlarin
karsilastiriimasi

Doktorlar Doktor olmayanlar _
p-degeri
Ortalama + SS Ortalama + SS
mDISCERN | 3,10+1,03 3,16+1,04 0,01
GQS 3,22+0,99 3,24+1,05 0,03
mDISCERN: Modifiye DISCERN, ara¢ adi, GQS: Kiiresel Kalite &lgegi, SS: Standart
sapma

Tablo 6. Doktorlarin ve doktor olmayanlarin videolarinin icerik ana

lizi

Doktorlar Doktor olmayanlar _
p-degeri
Ortalama + SS Ortalama + SS
Video uzunlugu 31,62+14,59 37,09+13,29 0,055
izlenme 214463.07+152841.47 228076.00+135775.95 0,642
Yorum 95036+553.16 935.71+557.23 0,896
Begeni 22590.76+15476.44 20670.58+13257.07 0,512

SS: Standart sapma
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tir ogeleri icermeyen videolarin %48'i dogrudan aciklama,
modelleme veya metin agiklamalari gibi diger yaklasimlari
kullanabilir. Dagihm neredeyse 50/50'dir, bu da animasyonlarin
yararli olmasina ragmen vyaygin olarak kullanilmadigini
gosterir. Bunun nedeni kaynak eksikligi, animasyon olusturma
bilgisinin olmamasi veya icerik formatina olan tercih olabilir.
Animasyonlu videolar ile animasyonsuz videolarin kullanimi
sirasinda katihm duzeyi, edinilen bilgi miktari veya algilanan
gtivenilirlik karsilastirmak i¢in daha fazla ¢alisma yapilabilir.

mDISCERN puanlari, profesyonel videolar icin 4,56+0,50
guvenilirlik diizeyi olcerken, profesyonel olmayan videolar
3,32+0,85ile 6nemli 6iclide daha diistik puan aldi. Yapar Glimis
ve Kayki' tarafindan yapilan arastirma, yenidogan bakimi
bilgileri icin doktorlar tarafindan icerik olusturuldugunda
YouTube videolarinin daha guvenilir oldugunu gosteren
benzer bulgular ortaya koymustur. Osman ve ark., nitelikli
profesyoneller tarafindan hazirlanan saghkla ilgili videolarin
daha kaliteli icerik sundugunu ve bu durumun tibbi videolarin
dogrulugunu belirleyen faktoriin saghk kaynaklari oldugunu
kanitladigini gostermistir.

Profesyoneller tarafindan hazirlanan tibbi videolar, iceriklerini
daha etkili bir sekilde dizenledikleri icin profesyonel olmayan
videolara (3,30+0,91) go6re daha yiiksek GQS puanlari
(4,66+0,47) almistir. Bu bulgular, yapilandinlmis ve kolay
anlasilir videolarin etkili saglik egitim sistemleri olusturdugunu
belirten Haslam ve ark.® gorislerini desteklemektedir.
Profesyoneller  tarafindan olusturulan videolar, bakim
verenlerin bilmesi gereken adim adim rehberlik ve kanitlanmis
tibbi onerilerle birlikte biyolojik avantajlar hakkinda spesifik
bilgiler iceren sistematik aciklamalar yoluyla KB'nin daha iyi
sunumunu gostermektedir.

Bircok video icerigi, prematiire bebekler ve yenidogan yogun
bakim linitesi'de yenidogan bebekler icin avantajlarina
oncelik verirken, genel KB egitimine odaklanmistir. Bu
videolarda bilimsel bilgiler ile saglik hizmeti saglayicilarinin
ve ebeveynlerin deneyimlerinin  birlestirilmesi, katilhmi
artirmaktadir. Hernandez-Garcia ve Giménez-Julvez" ve diger
arastirmacilar, gercek bilgilerle kisisel hikayelerin bir karisimini
iceren videolarin, ispanyolca 2019 koronaviriis hastaligi 5nleme
materyalleri gibi saglk videolarinin hem iliskilendirilebilirligini
hem de popdlerligini artirdigini kesfettiler.

Arastirma  bulgularina  gore, profesyonelce hazirlanmis
videolar begeniler ve yorumlar yoluyla en fazla izleyici
katiimini aldi. Videolar daha fazla izleyici etkilesimi topladi
ve boylece izleyicilerin bunlari guvenilir bilgi kaynaklan
olarak gordiklerini gosterdi. Bulgular, Lee ve ark.® tarafindan
sunulan bulgularla ortlismektedir ve egitim materyallerinin
etkinligi ve glvenilirliginin, video igeriginin kalitesinin yani sira
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yorumlar ve puanlar gibi kullanici etkilesimi 6l¢ttlerine bagh
oldugunu gdstermektedir. izleyici etkilesimi diizeyi, videolarin
onemli saghk uygulamalarini aktarmada ne kadar yararlh ve
guvenilir oldugunu degerlendirmek icin énemli bir gosterge
islevi gormektedir. Profesyonel olmayan yaraticilar tarafindan
uretilen canli videolar, profesyonellerin icerik sagladiginda
genel video kalitesi iyilesmesine ragmen yetersiz standartlar
sergilemistir. Bu videolarin ¢cogu, kanita dayal degil, insanlarin
deneyimlerine dayanmaktadir ve bu da cogu olguda yanlis
bilgiye veya bilgi eksikligine yol acabilir. Bu egitim videolar
genellikle kaynaklarini dogru sekilde gdstermez veya yanhs
ve glincel olmayan icerik Uretir. Kohler ve Dietrich® ve diger
arastirmalar, YouTube'daki kullanici tarafindan olusturulan
icerigin, arastirmalarina  gore dogruluk ve eksiksizlik
sinirlamalariyla karsi karsiya oldugunu ortaya koymustur.
Dogru saglik bilgilerinin erisilebilirligini saglamak icin hem
icerik olusturucular icin daha iyi diizenlemeler hem de izleyici
dostu glvenilirlik degerlendirme 6zelliklerinin getirilmesi
gerekmektedir. Ote yandan, bulgularimiz sunum yapan kisinin
profesyonelliginin video goriintiileme sayisi veya etkilesimleri
etkilemedigini ve prodiiksiyon kalitesi veya sunulan icerigin
kalitesi gibi diger faktorlerin rol oynayabilecegini gostermistir.
Ancak, profesyoneller tarafindan olusturulan icerigin genel
olarak guivenilir oldugu gercegini kabul etmekle birlikte, tespit
edilen sinirlamalardan biri videolarin siiresindeki tutarsizhkti.
Profesyonel videolar daha ayrintih bilgi sunarken, ayni
zamanda daha uzundu; bu tiir videolarin izlenme orani kisa
videolar kadar yiiksek olmayabilir. Ote yandan, profesyonel
olmayan videolar daha kisaydi, ancak 6grenme icin yeterli
bilgi saglamada yetersizdi. Bu, videolarin ilgili icerigi sunmak
icin uzun, ancak izleyicilerin dikkatini cekmek icin kisa olmasi
gerektigini ima etmektedir.

Arastirma, profesyonel ve profesyonel olmayan videolarin
surrelerinin farkli olmasi nedeniyle videolarda bir ana dezavantaj
oldugunu ortaya koymustur. Profesyoneller tarafindan
hazirlanan bazi videolar ayrintili bilgi verirken, profesyonel
olmayan kaynaklardan gelen daha kisa videolar KB ile ilgili sinirli
aciklamalar icermektedir. Profesyonel olmayanlar tarafindan
hazirlanan videolar, genellikle kanita dayal tibbi uygulamalara
dayanmak yerine kisisel hikayeler sundugu i¢in daha kisadr.
Campbell-Yeo ve ark.? gore, video uzunlugu ve derinligi, bir
egitim kaynag olarak egitim etkinligini belirlemektedir.

Calisma bulgular, YouTube'da bulunan egitim videolarinin
kalite seviyesinin belirlenmesinde icerik olusturucularin
niteliklerinin neden kritik bir rol oynadigini gostermektedir.
Profesyonel olmayan icerik olusturucularin, hekimlerin
katkilariyla hazirlanan videolarin yani sira kendi iceriklerini
de platformda yayinlamasi nedeniyle, kullanicilar platformda
cesitli diizeylerde guvenilirlik ve yararhlik ile karsilasmaktadir.
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Tip cahisanlari, saghk kuruluslari ile birlikte, ebeveynlere ve
bakicillara KB prosediirleri hakkinda glivenilir bilgi vermek
icin daha yiiksek kaliteli, kanita dayal icerik gelistirmeli ve
dagitmahdir.

Calismanin Kisithliklar

Bu arastirmanin  sonuclarinin  yorumlanmasinda  birkag
kisitlama etkili olabilir. Analizde ingilizce olmayan videolarin
haric tutulmasi, calisma bulgularinin ingilizce konusmayan
izleyiciler icin gecerli olmamasini neden olabilir. YouTube
kiiresel olarak faaliyet gbsterdiginden, ingilizce disindaki
dillerde 6nemli egitim icerigi muhtemelen ihmal edilmis
olabilir, bu da calismanin sonuclarini daha genis kitlelere
genelleme yetenegini azaltmistir.

Arastirma, YouTube arama sonuclarinda ilk sirada yer alan 100
videoyu analiz etmistir. Video secim siireci yiiksek alaka diizeyini
korumakla birlikte, YouTube platformunda KB iceriginin tam
olarak mevcut oldugunu gosteremeyebilir. Arama siralamasi
daha dusuk olan vyararh egitim videolari muhtemelen bu
incelemeden cikariimistir.

Video kalitesi ve guvenilirlik degerlendirme siireci, bagimsiz
degerlendiricilerinkendiderecelendirmelerinivermesinedeniyle
Oznellige baglidir. Arastirmacilar, degerlendiriciler arasinda
mutabakat temelli degerlendirmeler ve dogrulama yéntemleri
yoluyla puanlama 6nyargisini azaltmaya calismislardir, ancak
degerlendiriciler arasindaki tanima farkliliklari olasidir.

Calisma, arastirma siresi boyunca YouTube iceriginin stirekli
evrimini ele almamaktadir. izleyici tepkisinin artmasi nedeniyle
ortaya cikan video kalitesi ve alaka diizeyindeki degisiklikler,
calisma bulgularini etkileyebilir.

SONUG

Bu calisma, saglik hizmetleri, icerik Gretimi ve halk saglig
sektorlerinin paydaslari icin 6nemli sonuclar icermektedir. Bu
calismanin ana sonucu, saglik personeli tarafindan hazirlanan
videolarin icerik glvenilirligi ve etkinliginin daha yiksek
oldugu, bu nedenle hekimlerin ve kurumlarin cevrimici tip
egitiminin kalitesini artirmak icin giivenilir ve kanita dayali
videolar lretmeleri gerektigidir. Tip uzmani olmayan kisiler
tarafindan olusturulan YouTube videolar eglenceli olabilir,
ancak tibbi bilgi paylasimiicin gerekli dogruluga sahip degildir.
Ayrica, prodiiksiyon kalitesi izleyicilerin ilgisini tzerinde ¢ok
onemli bir etkiye sahiptir. Profesyonelce ve kaliteli bir sekilde
retilen videolar daha fazla goriintiileme, begeni ve yorum
alir. Ayrica, animasyonlar ve grafikler icerigin anlasiimasi ve
hatirlanmasiyla olumlu bir sekilde baglantilidir, bu da 6zellikle
saglik sektorlindeki yazarlarin ve diger icerik gelistiricilerin
egitim hedeflerini desteklemek icin diger gorsel ogeleri
kullanmaya calismasi gerektigini gostermektedir. KB ve diger

saglikla ilgili konulardaki olgulardan yola cikarak, YouTube
videolarinin dogruluk ve guvenilirlik eksikligi nedeniyle,
gelecekteki calismalar ve politikalar, glivenilir, incelenmis
makaleleri tanitmanin yollarini bulmaya ydnelmelidir. Son
olarak, YouTube izleyicileri gibi sosyal medya kullanicilarinin
maruz kaldiklari icerigi ayirt edebilmeleri icin dijital
okuryazarlik tesvik edilmelidir.

Etik

Etik Kurul Onayi: Bu calisma, insan veya hayvan katilimcilari
icermeyen YouTube videolarindan elde edilen halka acik
verilerin analizini icerdiginden, etik onay gerekli degildir.
YouTube videolari halka acik olup, goriintiileme veya analiz
icin icerik olusturucularin izni gerekmediginden, platformdan
resmi izin alinmamistir.

Hasta Onayi: Calisma, toplanan tiim verilerin halka acik
olmasini ve kisisel veya hassas bilgileri icermemesini saglayarak
etik kurallara uymustur.
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