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OZET

Amag: Bu calismanin amaci ortodonti ile ilgili YouTube™
video platformunda yer alan Turkce dilindeki videolarda
sunulan bilgilerin  guvenilirliginin -~ ve  dogrulugunun
degerlendirilmesidir.

Gere¢ ve Yontem: YouTube™ video platformunda yer alan
“Ortodonti” terimini iceren videolar aratilmistir. Video arama-
sinda en cok izlenen Turkge dilindeki videolar belirlenmis
ve bu videolarnn bilgi saglama kalitesi degerlendirilmigtir.
Toplamda 60 video izlenmis ve dahil edilmeme kriterleri g6z
onunde bulundurularak 36 video calismaya dahil edilmistir.
Videolara ait goérantulenme sayilari, sureleri, yaklenme tari-
hinden gecen zamanlari, begenilme, begenilmeme ve yorum
sayilar belirlenmistir. istatistiksel degerlendirmede Shapi-
ro-Wilks normalite, Mann-Whitney U, Kruskall Wallis, Pearson
Ki-Kare ve Fisher’s Exact testleri kullanilmistir.

Bulgular: Videolarin bilgi saglama kalitesi degerlendirilmis
ve 23 videonun yetersiz, 13 videonun orta/iyi kalitede oldugu
belirlenmistir. Yetersiz ve orta/iyi kalitedeki videolar arasinda
video suresinde, yukleme tarihinden gecen zamanda ve etki-
lesim indeksinde istatistiksel olarak anlamli farkliliklar oldugu
goérulmustar (p<0,05). Video yukleme kaynagina goére 11 vi-
deonun bireysel, 9 videonun doktor ve 15 videonun ise ticari
kaynakli oldugu belirlenmis ve gorantulenme, begenilme ve
begenilmeme sayilarinda, izlenme oranlarinda istatistiksel
olarak anlamli farkliliklar oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
Sonug: YouTube™ video platformunda bulunan ortodonti ile
ilgili Turkce dilindeki videolarin bilgi saglama kalitesi genel
olarak yetersizdir. YouTube™ gibi internet platformlarinda yer
alan bilgilerin yetersizligi konusunda hastalar ve saglik profes-
yonelleri bilgi sahibi olmalidir.

Anahtar kelimeler: Ortodonti, YouTube, internet arastirmalari
SUMMARY

Aim: The aim of this study is to evaluate the reliability and ac-
curacy of the informations in Turkish language presented on
the YouTube™ video platform about orthodontics.

Materials and Methods: Videos containing the term "Ortho-
dontics" was searched on the YouTube™ video platform. The
most watched Turkish language videos in the video search
were determined and the quality of information provision of
these videos was evaluated. A total of 60 videos were watc-
hed and 36 videos were included in the study, considering
the exclusion criteria. The number of views, duration, time
passed from the upload date and the number of likes, dislikes
and comments of the videos were determined. Shapiro-Wilks
normality, Mann-Whitney U, Kruskall Wallis, Pearson Chi-Squ-
are and Fisher's Exact tests were used for statistical evaluati-
on.

Results: The quality of information provision of the videos
was evaluated and it was determined that 23 videos were
insufficient and 13 videos were medium/good quality. It was
observed that there were statistically significant differences
between insufficient and medium/good quality videos in vi-
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deo duration, time after upload date and interaction index
(p <0.05). According to the video upload source, it was
determined that 11 videos were individual, 9 videos were
doctors and 15 videos were commercial, and statistically
significant differences were found in the number of views,
likes and dislikes and viewing rates (p <0.05).
Conclusion: The quality of information provided by the
videos about orthodontics in Turkish language on the
YouTube™ video platform is generally insufficient. Pa-
tients and healthcare professionals should be aware of
the insufficiency of information on internet platforms such
as YouTube™,

Key words: Orthodontics, YouTube, internet research
GiRiS

Ortodontik tedavilerde en 6nemli amaclardan biri, saglik
alanlarinin tumunde oldugu gibi, hastalara bilgileri etkili
bir sekilde iletmektir.! Son zamanlarda, estetik beklentile-
rin artmasina bagli olarak her yas grubundan ve sosyoe-
konomik duzeyden bireylerin ortodontik tedavi istekleri
de artmaktadir.2 Ortodontik tedavi goren ve ortodontik
tedavi gorme potansiyeline sahip hastalarin ortodontik te-
daviler ile ilgili tum riskler konusunda tam olarak bilgilen-
dirilmesi gereklidir.® Saglik calisanlari ve saglik kuruluslar
hastalara saglikla ilgili bilgiler saglamalarina ragmen inter-
nete erisilebilirligin artmasi, hastalarin daha fazla bilgilen-
dirilme istekleri ve profesyonel saglik hizmetlerine kiyasla
daha dusuk maliyetler nedeniyle, tibbi bilgi aramak igin
internetin kullaniminda son yillarda 6nemli bir artis olmus-
tur.

Internete erisimin kolayligi ve internet Gzerinde ¢ok cesitli
bilgi kaynaklarinin mevcut olmasi, internetin insan hayati-
nin vazgecilmez bir parcasi ve temel bilgi kaynagi haline
gelmesine neden olmustur. Tip ve dis hekimligi alaninda
bilgi edinmek isteyen insanlar hekimlerden énce interne-
te basvurmakta ve profesyonel bir teghis aramadan 6nce
saglik durumlar Uzerine arastirma yapmaktadirlar.® Has-
talar genellikle saglik bilgilerini ararken goérsel ve isitsel
bilgiler saglayan YouTube™ video paylasim platformunu
kullanmay tercih etmektedir.?2 YouTube™ 'a bilgisayarlar,
akilli telefonlar ve televizyonlar Uzerinden erisilebilmesi
nedeniyle video paylasim platformu YouTube™ bir milyar-
dan fazla kullanicisi ile dinyanin en populer ikinci web
sitesidir.>® YouTube™ videolari hem egitici hem de eglen-
ceye yonelik iceriklere sahip olabilirler; ancak, bilimsel bir
hakem degerlendirme surecine veya kabul igin standart-
lastirnlmis bir metodolojiye sahip olmamalari nedeniyle
YouTube™'a yuklenen veriler aynntili degerlendirileme-
mekte ve yanlig bilgilerin yayilmasina neden olabilmekte-
dir” Literaturde ortodontik tedaviler, dudak-damak yarik-
lar, Ust cene genisletmesi, lingual ortodonti, ortodontik
retansiyon, hareketli ortodontik apareyler, ortognatik cer-
rahi gibi Ortodonti alani ile ilgili YouTube videolarinin ice-
rigini analiz eden cesitli aragtirmalar mevcuttur.23510Kiling

ve Sayar, ortodonti konusunda YouTubeTM videolarinin
guvenilirliginin degerlendirdikleri calismalarinda ingilizce
dilindeki videolari degerlendirmisler ve videolarin gtve-
nilirliginin dasuk dereceli oldugunu, ortodontistlerin You-
Tube™'da hastalara yol gosteren yetersiz verilere dikkat
etmeleri gerektigini belirtmiglerdir.”

Bu calismanin amaci ortodonti ile ilgili Turkge dilindeki
YouTube™ videolarinin hastalar i¢in guvenilirliginin analiz
ederek, bu videolarin sagladig bilgilerin kalitesini ve dog-
rulugunu degerlendirmektir.

GEREC VE YONTEM

Bu ¢alismada halka acik olan bir internet video platformu
(YouTube™) kullanildigindan ve herhangi bir bireye ait
veri kullanilmadigindan dolayi etik kurul onayi alinmamig-
tir.

Bu calismanin baslangicinda en uygun terimin secilebil-
mesi icin ortodontik tedavi ile ilgili bilgi arayisinda olan
hastalarin siklikla kullandigi tg¢ terim (Ortodontik tedavi,
ortodonti, tel tedavisi) Google Trends (Google Trends,
2020, Alphabet, ABD) internet yazilimi kullanilarak de-
gerlendirilmigtir. Bu islem sonrasinda bireylerin Youtube
video platformunda en sik kullandigi terimin “Ortodonti”
oldugu belirlenmis ve arama icin bu terim secilmistir (Re-
sim 1).
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Resim 1. Anahtar kelimenin belirlenmesinde kullanilan Google Trends sayfasi
gorantusu.

YouTube™ internet sitesi (https:/www.youtube.com) kul-
lanilarak izlenen videolar ayni gun (1 Kasim 2020) ve tek
bir arastirmaci tarafindan degerlendirilmistir. Video ara-
masi sirasinda sadece goruntileme sayisina gore bir sira-
lama olmasi saglanmis ve en ¢ok izlenen videolarin bilgi
saglama kalitesi degerlendirilmistir. Sadece Turkce dilin-
deki videolar incelenmistir.

Calismanin dahil etmeme kriterleri; anlatim dilinin Tarkce
olmamasi, konu ile ilgisiz olmasi, reklam olmasi, konferans
veya ders videosu olmasi ve tekrar olmasi olarak belir-
lenmigtir. Desai ve arkadaslarinin galismasinda bireylerin
buytk cogunlugunun YouTubeTM'da yer alan medikal
videolarin ilk 60 tanesini izlemeye odaklandiklarini bildir-
migtir.”" Bu nedenle YouTube™ Uzerinden video inceleme-
si sirasinda ilk 60 video izlenmis ve hari¢ tutma kriterleri
(anlatim dilinin Turkge olmamasi ‘n=6", konu ile ilgisiz ol-
masi ‘n=4', reklam igerigi olmasi 'n=3’, tekrarlayan video
olmasi 'n=8’, konferans/ders icerigi olmasi ‘n=3')'de uygu-
landiginda toplam 36 video ¢alismaya dahil edilmisgtir.
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Calismaya dahil edilen videolara ait;
1.Goruntulenme sayisi,

2.Video suresi (dakika),

3.Yuklenme tarihinden gecen zaman (gun),
4.Begenilme sayisi,

5.Begenilmeme sayis,

6.Yorum sayis|,

7.Etkilesim indeksi (%) ve

8.izlenme orani (%) parametreleri kullanilmistir.
Etkilesim indeksinin ve izlenme oraninin hesaplanmasi
icin kullanilan formuller Resim 2'te gosterilmistir.

Begenilme Sayist — Begenilmeme Sayist
izlenme Saytst

Etkilesim indeksi = [ x100]

izlenme sayist

Yiiklenme tarihinden beri gegen zaman 2100

izlenme orami =

Resim 2. Etkilesim indeksi ve izlenme orani formulasyonlari.

Videolarin kalite kategorisinin belirlenmesinde her video
icin 8 baslik (1- Tanimlama, 2- Endikasyon, 3- Kontrendi-
kasyon, 4- Avantaj, 5- Prosedur, 6- Komplikasyon, 7- Prog-
noz ve kalicilik, 8- Maliyet) ile ilgili bilgi saglama degerlen-
dirmesi yapilmistir.® Her baslik icin olmasi durumunda 1
skoru, olmamasi durumunda 0 skoru kullanilmistir. Deger-
lendirme sonunda her videonun toplam puana gore bilgi
saglama kalite kategorisi yetersiz (0-3 puan), orta/iyi (4-8
puan) seklinde iki baslik altinda incelenmistir. Ayrica her
videoya ait video yukleme kaynagi (bireysel, doktor, ticari)
ve videonun yuklenme amaci (hasta deneyimi, hasta bil-
gilendirilmesi, genel bilgi saglanmasi) kaydedilmistir.
istatistiksel Analiz

Her videoya ait parametreler Microsoft Excel bilgisayar
yazilimi kullanilarak kaydedilmistir. Elde edilen verilerin
istatistiksel analizi Statistical Package of Social Sciences
(SPSS, Ver. 26.0, IBM, Armonk, USA) bilgisayar programi
kullanilarak gerceklestirilmistir. Verilerin normal dagilip
dagiimadiginin belirlenmesinde Shapiro-Wilks normalite
testi kullanilmistir. Non-parametrik verilerin degerlendiril-
mesinde ikili karsilagtirmalar icin Mann Whitney-U testi,
uclu karsilastirmalar icin Kruskall Wallis testi kullanilmigtir.
Verilerin korelasyonunun degerlendirilmesinde Spear-
man Korelasyon Katsayisi kullanilmistir. Kategorik verilerin
degerlendirilmesinde Pearson Ki-Kare ve Fisher's Exact
testleri kullanilmistir. istatistiksel anlamliik degeri p<0,05
olarak belirlenmisgtir.

Guavenilirlik Analizi

Arastirmaci ici guvenilirligin degerlendirilmesi amaciyla
calismaya dahil edilen videolardan rastgele secilen 8 ta-
nesi ayni arastirmaci tarafindan ilk izlemden 3 ay sonra ye-
niden izlenerek videolarin kalite puani acisindan yeniden
degerlendirme yapilmistir. iki izlem arasindaki iliskinin
degerlendirilmesi icin sinif ici korelasyon katsayisi (ICC)
kullanilmis ve 0,876-0,935 arasinda kabul edilebilir bir gu-
venirlik ve tekrarlanabilirlik oldugu belirlenmistir. Ayrica iki
olcum arasinda Wilcoxon Rank testiile analiz yapildiginda
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anlamli farkliik olmadigi bulunmustur (p<0.05).
BULGULAR

Calismada, dahil edilmeme kriterlerine gore degerlen-
dirme yapilarak “Ortodonti” teriminin kullanildigi ilk 60
video analiz edilmis ve belirlenmis olan kriterlere gore
36 video calismaya dahil edilerek 24 video calisma disi
birakilmistir. Dahil edilen videolarin tanimlayici istatistik-
sel degerlendirme sonuclarina gore izlenme sayisinin
94377,11£123883,01, begenilme sayisinin 318,44+616,93
begenilmeme sayisinin 29,53+48,40, etkilesim indeksinin
0,33+0,58 ve izlenme oraninin 13400,50+42940,23 oldu-
gu bulunmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Videolarin tanimlayici istatistiksel degerlendirme sonuglari.

Ort. £ S.S. Median (Min / Max)

Goriintiilenme sayisi (n) 94377,11 + 123883,01  58555,50 (25010,00 / 692586,00)
Video siiresi (dakika) 425+6,68 1,48 (0,23 / 31,00)

Yiiklenme tarihinden beri gecen zaman (giin) 1808,64 + 799,59 1515,00 (38,00 /3403,00)
Begenilme sayisi (n) 318,44 £ 616,93 147,50 1(3,00 / 3600,00)
Begenilmeme sayisi (n) 29,53 £48.40 15,00 (0,00 / 242,00)

Yorum Sayisi (n)
Etkilesim indeksi (%) 0,33+0,58

izlenme Oram (%) 13400,50 + 42940,23
Ort.: Ortalama, S.S.: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum.

68,00 + 112,88 14,00 (0,00 / 387,00)

0,16 (-0,01/3,45)
342569 (1042,11/256255,26)

Videolarin bilgi saglama degerlendirmesi sonucunda 23
videonun vyetersiz (0-3 puan), 13 videonun orta/iyi (4-8
puan) kalitede oldugu belirlenmistir. Bilgi icerigi seviye-
sine gore gruplar arasinda video suresinde, yukleme tari-
hinden gecen zamanda ve etkilesim indeksinde istatistik-

sel olarak anlamli farkliliklar oldugu goérulmustar (Tablo 2).
Tablo 2. Videolarin bilgi saglama kalitesine gore degerlendirilmesi.

L Ortallyi Kaliteli Videolar (n=13) P

(n=23) degeri*
Median (Min / Median (Min /
ort.xss. o ort.=ss. o
59856.00 5775900
Gériintiilenme sayist (n) ng)gggg * (3130500 / }2;3?:2? *(25010,00/ 0256
s 339932,00) > 692586,00)
Video siiresi (dakika) 181£220 133(023/1120) 858+945  427(1.08/31,00) 0,003
Yiiklenme tarihinden beri 210226 212300 843,00/  1289,15%  1339,00(38,00/ ;0
gegen zaman (giin) 736,36 3403,00) 642,71 2732,00) ’
- 19891+ 94,00 (3,00/ 52992+ 174,00 (11,00 /
SEEmR e Ey 202,86 706,00) 979,19 3600,00) 20
- 21,13 % 15,00 (1,00 / 4438+ 16,00 (0,00 /
Begenilmeme sayisi (n) 2508 93.00) 7284 242.00) 0,609
66,82 + 14,00 (0,00 / 70,08 + 0,00 (0,00 /
Yorum Saysst (n) 104,83 318,00) 130,42 387,00) 022
Etkilesim indeksi (%) 020£0,18  0.12(-001/0,64) 056091 026 (0.04/345) 0,044
536441+  335431(1042,11/ 27618,18% 400858 (119506 /

izlenme Oram (%) 0,365

6316,98 24263,53) 70441,56 256255,26)

Ort.: Ortalama, S.S.: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum. * Mann-Whitney U testi sonuglari.
Istatistiksel anlamlilik degeri p<0,05.

Video surelerinin orta/iyi kalitede olan videolarda
(8,58+9,45 dakika) yetersiz kalitede olanlara (1,81+2,20
dakika) gore daha fazla oldugu (p=0,003), benzer sekil-
de orta/iyi kalitedeki videolarin %0,56+0,91'lik etkilesim
indeksinin yetersiz kalitedeki videolardan (%0,20+0,18)
daha yuksek oldugu (p=0,044) belirlenmistir. Yuklenme
tarihinden calismanin gerceklestirildigi tarine kadar ge-
¢en sure goz 6nunde bulunduruldugunda yetersiz kali-
tedeki videolarin daha uzun zamandir YouTube™'da yer
aldigi goralmastar (p=0,002).

Video kaynagina gore 11 videonun bireysel, 9 videonun
doktor ve 15 videonun ise ticari kaynaktan yuklendigi be-
lirlenmistir (Tablo 3).
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Tablo 3. Videolarin yukleme kaynag@ina gore gruplar arasi karsilastirilmasi.

Bireysel Video Kaynaklart Doktor Video Kaynaklart Ticari Video Kaynaklar

(=11) (n=10) (n=15) P
< Median(Min/ . Median(Min/ Ort.% Median (Min/  degeri*
orEss. \ oreEss.  yd o S
Gériintil 12919400 88688,00 120292,60 = 59340,00 5156773 49169,00
FECNEEERIE Sayist (31305,00 / 202466,55%  (25010,00/ + (30906,00 / 0,042
4 10700979 33993200)  © 692586.00) 20075.41%  110836,00)
e 1,46 (1,03 / 1.4 (1,08 576+ 217023/
Video siresi @akika) 438 491 137" L8512 | o e s 0946
Yiiklenme tarihinden . __ N 143850 2123,00
beri gecen zaman 1537,73 £ ';Zé;’gé) 800 164260+ 55670, 21800+ 78000/ 0,158
iny 842,88 /2855 665,13 S096.00) 791,58 5403.00)

I 62491 24800(4500/ 31610+  20600(11,00/ 9527  83,00(,00/
Ay Q) 3600,00) 310,50 1000,00) 62.37° 201.00) Qap
Begenilmeme sayisi 56,18 = 4100700/ 2580% 1300000/ 1247 1300CL00/ oo
(m) 68,80 * 242,00) 48,36 *° 162,00) 9,62" 36,00) g

' 93,00+ 2300000/ 8310+ 2000000/ 3960% 1200000/
e ®) 13389 31300) 12766 387.00) 8399 318.00) WD
N 014009/ 032004/ 017+ 0,12 (0017
Etllesim Indeksi (%) 0562100 3 033%020 (3 o 0.49) 0222
702785 3692,68 288587
izlenme Oram (%) 3173055 % (140,04 GEE i 275063 £ | 104,11/ 0,018
74886,24 256255 26) 17798,44 59654.26) 125715 4959.11)

Ort.: Ortalama, §.5.: Standart Sapma, Min: Minimum, Max: Maksimum. Satrr igi karilastirmalarda aynt harfler gruplar arasmdaki
benzerligi, farklt harfler ise gruplar arasndaki fark] rmekiedir. * Kruskall Wallis testi sonuglar. kili Kargilagurmalar icin Mann
Whitney U testi kullanilmusr. Istatistiksel anlamli p<0,05.

Goruntulenme sayisinin bireysel yukleme kaynaklarinda
ticari yukleme kaynaklarina gore istatistiksel olarak daha
fazla oldugu (p=0,042), en fazla begenilme ve begenilme-
me sayllarinin sirasiyla bireysel, doktor ve ticari kaynaklar
tarafindan yuklenen videolarda goéruldugu tespit edilmis-
tir (p<0,05). izlenme orani degerlendirildiginde bireysel
videolarin ticari kaynakli videolardan daha fazla izlenme
oranina sahip oldugu goralmustur (p=0,018).

Bireysel kaynakli videolarin %81,8'inin, doktor kaynakli vi-
deolarin %50'sinin, ticari kaynakli videolarin %60'Inin ve
tam videolarin %63,9'unun yetersiz oldugu goérulmustur.
Ayrica, ticari kaynakli videolarin %73,3'Unun genel bilgi
amacli yuklendigi, hasta kaynakli videolarin genel bilgi
(%36,4), hasta deneyimi (%27,3) ve hasta bilgilendirme
(%36,4) amacli yukleme oranlarinin benzer oldugu, dok-
tor kaynakli videolarin ise %70 oraninda hasta bilgilendir-
me amacli oldugu belirlenmistir. Calismaya dahil edilen
tum videolarin %50’si genel bilgi, %41,7’si hasta bilgilen-
dirme ve %8,3'0 hasta deneyimini gbsterme amaciyla
yuklenmistir (Tablo 4).

Tablo 4: Videolarin bilgi saglama kalitelerinin ve yuklenme amaclarinin video
yukleme kaynaklari ile iligkisinin degerlendirilmesi.

Bireysel Video

Doktor Video Ticari Video Toplam | P
Kay Kay : aynaklar: degeri
N % N % N % N %

Video Bilgi Saglama  Yetersiz 9 81.8 5 500 9 600 23 639 0310

Kalitesi Ortaliyi 2 182 5 500 6 400 13361 %

Genel Bilgi 4 364 3 300 11 733 18 500

Videonun Yiiklenme ~ Hasta 3 2713 0 0,0 0 0,0 3 83 0,024

Amaci e
4 364 7 700 4 26,7 15 417

Toplam 11 100.0 10 100.0 15 100.0 36 100.0

"

Pearson Ki-Kare testi sonucu, *: Fisher’s Exact testi sonucu. N: Frekans sayist. %: Yiizde degeri. Istatistiksel anlamlilik degeri p<0,03

TARTISMA

Ortodontik tedavi goéren hastalarin tedaviler hakkinda bil-
gi sahibi olmasi ve hekim ile uyumu tedavinin potansiyel
basarisinda 6nemli rol oynamaktadir ve ortodontik tedavi-
leri arastiran hastalarin birgogu bilimsel platformlar yerine
sosyal medyaya daha kolay bir sekilde erigebilmektedir.2
Son yillarda internete ve sosyal medyaya olan ilginin art-
masi g6z énunde bulunduruldugunda ortodontik tedavi
goren ve/veya ortodontik tedavi gérmek isteyen birey-
lerin 6Gnemli bir kisminin YouTube™ video paylasim plat-
formu Uzerinden tedavi alternatifleri, tedavi suregleri ve
tedavi sonuglan hakkinda bilgi arayacagini dusunmenin
gercekci bir yaklasim olacagi dustunulmektedir.

Daha 6nceki calismalarda YouTube™, sabit ortodontik ay-
gitlar, hareketli ortodontik aygitlar, Gst cene genisletmesi,
cerrahi yardimli hizli Gst ¢ene genislemesi, dudak-damak

yariklari, seffaf plaklar, lingual ortodonti, gomulu disler
gibi cesitli ortodonti konularn ile ilgili bir bilgi kaynagi
olarak analiz edilmistir.25912% YouTube™'daki ortodon-
ti videolarinin guvenilirligini ve kalitesini degerlendiren
onceki calismalarda degerlendirmeler yapilirken sadece
ingilizce dilinde bilgi veren videolar calismalara dahil edil-
mistir.”'® Calismamizda, diger calismalardan farkli olarak
Turkce dilinde bilgi veren YouTube™ videolarinin bilgi
icerigi, guvenilirligi ve kalitesi analiz edilmistir.

Ortodonti ile ilgili YouTube™ video paylasim platformun-
da arama terimleri secilirken Google Trends uygulamasi
kullanilmis ve en c¢ok aranan terim olarak “ortodonti” te-
rimi anahtar kelime olarak secilmistir. Bilgi kaynagi olarak
YouTube™un analiz edildigi daha 6nceki ¢calismalarda® ”
6. Google Trends uygulamasinin kullanilmasi nedeniyle
calismamizda da anahtar kelime seciminde bu uygulama
kullanilmistir.

Calismamizda ortodonti ile ilgili YouTube platformun-
da yer alan Turkce dilindeki videolarin yuksek oranda
(N:23, %64,88) yetersiz puana (0-3 puan) sahip oldugu
gorulmustuar. Yakin zamanda ortodonti ile ilgili YouTube™
videolarini degerlendiren bir calismada videolarin guve-
nilirliginin dusuk dereceli oldugu ve videolarin genel ka-
litesinin ortalama olarak bulundugu belirtilmistir.” Seffaf
plaklar ile ilgili YouTube™ videolarinin degerlendirildigi
baska bir calismada, zayIf icerige sahip videolarin orani-
nin %67 oldugu gosterilmis ve seffaf plaklar konusunda
genel olarak videolardan elde edilen bilgilerin guvenilir-
liginin zayif oldugu ve video iceriklerinin yetersiz oldugu
belirtilmistir.'? Lena ve Dindaroglu, lingual ortodontik te-
davileri iceren YouTube™ videolarinin analizinde 32 vide-
onun yuksek, 72 videonun ise dusuk kalitede icerige sa-
hip oldugunu gostermisler, sadece birkac videoda lingual
ortodontik tedavilerin biyomekaniklerinin veya prosedur-
lerinin tartisildigini ve YouTube™ videolarinin iceriginin
genellikle eksik oldugunu belirtmislerdir.2 Benzer sekilde,
hareketli ortodontik apareyler ile ilgili ingilizce dilindeki
YouTube videolarinin %78,6'sinin dusuk icerige sahip ol-
dugu ve apareylerin uygulanma zamanina, yararlarina ve
kullanim énerilerine dusuk icerige sahip videolarda daha
az siklikla deginildigi rapor edilmistir.? Bununla birlikte ¢a-
lismamizda orta/iyi kalitede bilgi icerigine sahip videola-
rin video suresinin ve etkilesim indeksinin dusuk kalitede
bilgi icerigine sahip videolara gore daha yuksek oldugu,
yuklenme tarihinden beri gecen gun sayisinin ise daha
dusuk oldugu belirlenmigtir. Literaturde video sUresi ve
etkilesim indeksi ile video bilgi icerigi kalitesinin birbirleri
ile pozitif bir korelasyon gosterdigi ve bilgi icerigi arttikga
video suresinin ve etkilesim indeksinin de artacag bildi-
rilmistir.2"7 Calismamizin bulgular da bu literattr bilgisini
destekleyecek sekildedir.

Calismamizda degerlendirilen videolar yukleme kayna-
gina gore Ug grupta (bireysel, doktor, ticari) incelenmistir.
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Ticari grupta yer alan videolarin daha az géruntilenme
sayisina sahip olmasi nedeniyle bu grupta yer alan vide-
olarin daha az begenilme ve begenilmeme sayisina sahip
oldugunu dusunmekteyiz. Bununla birlikte, video grup-
lari arasindaki bu farkliliklarin etkilesim indeksi Uzerinde
anlamli bir farklilik olusturmadigi géralmustar. En yuksek
izlenme oraninin bireysel yukleme grubunda olmasinin
nedeni, bu gruptaki videolarin gérintulenme sayisinin
en yuksek olmasi ve videolarin yukleme tarihinden ge-
cen zamanlar g6z énunde bulunduruldugunda gruplar
arasinda farkliik olmamasi, olarak belirtilebilir. Ortodonti
ile ilgili en yuksek izlenme oranina sahip Turkge dilindeki
YouTube™ videolarinin bireysel yukleme grubunda yer al-
masl ve bu grupta yer alan videolarin ¢ok yuksek oranda
(%81,8) yetersiz bilgi saglama kalitesine sahip olmasi gbz
onunde bulundurularak hekimlerin hastalarini dogru bil-
gi kaynaklarina yonlendirmeleri tavsiye edilebilir. Doktor
kaynakli videolarin %50 oraninda orta/iyi kalitede olmasi
ve bu videolarda hasta bilgilendirme oraninin %70 olmasi
Turkge dilinde ortodonti ile ilgili bilgi veren videolardan
elde edilecek bilgilerin doktor kaynakli videolardan elde
edilmesinin daha uygun bir yaklagim olacagini dustundur-
mustar.

YouTube™ video paylasim platformunda yer alan video-
lar bircok dilde icerige sahip olabilmektedir. Calismamiz
sadece Turkge dilinde yuklenen videolarin analizini ice-
recek sekilde sinirlandirilarak ulkemizde yasayan veya
Turkce dilinde dogru bilgiye ulagmayi dtsunen bireylerin
YouTube™ Uzerinden ulasabilecedi bilgilerin kalitesi de-
gerlendirilmigtir. YouTube™ video igeriklerinin video iz-
lenme, begenilme ve bedenilmeme sayilarinin ve izlenme
oranlarinin surekli olarak degisebilecegi ve videolar ile il-
gili standardizasyon eksikligi goz énunde bulundurulma-
ldir. Bunlar calismamiz igin bir sinirlama olarak goérulebilir
ancak calismanin gercekligini saglamak ve abartili veya
onyargili icerik olasiligini azaltmak igin reklam, ders ve
ilgisiz nitelikteki videolar dahil edilmemistir. Bu sinirlama-
lara ragmen, bu yontem, nispeten 6znel dogasi ne olursa
olsun gavenilir kabul edilebilecek 6n bilgi elde etmek igin
hala kullanilabilir oldugu dusunulmektedir. Yapilacak ileri
calismalarda belirli zaman araligindaki degisim degerlen-
dirilerek videolarn gecerliligi incelenebilir. Calismamizda
ortodontiile ilgili YouTube videolarinin bilgi iceriginin yuk-
sek oranda yetersiz oldugu bu nedenle profesyonel sag-
lik hizmeti sunan hekimlerin ve kurumlarin bu platformda
yer alan bilgilerin gtvenilirligi hakkinda ortodontik tedavi
goren ve/veya ortodontik tedavi goérmek isteyen bireyleri
dogru sekilde yonlendirmelerinin gerekli oldugu duasu-
nulmastar.

SONUC

Ortodonti ile ilgili YouTube™ video paylasim platformun-
da yer alan Turkce videolar genel olarak yetersiz bilgi ka-
litesine sahiptir. Doktor yukleme kaynaklarinda yer alan
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bilgilerin yaklasik olarak yarisinin yetersiz bilgi kalitesine
sahip olmasi g6z 6nunde bulundurulmali ve ortodontik
tedaviler ile ilgili bilgi saglayan video igeriklerinin hekimler
tarafindan kalitesinin sorgulanmasi saglanmalidir. Orto-
dontistler, dis hekimleri ve agiz-dis sagligi hizmeti sunan
kuruluslar internet tzerinden bilgi saglayan YouTube™
gibi platformlarda yer alan bilgilerin yetersizligini bilerek
hastalarin guvenilir bilgi kaynaklarina yonlendirilmesini
saglamalidir.
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