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Oz

Amag: YouTube hastalar ve saglik profesyonelleri tarafindan bilgiye erisim sitesi olmakla birlikte saglik okuryazarligi igin egitim araci rolii géren bir video
paylasim sitesidir. Arastirma, YouTube video platformunda yer alan heparin enjeksiyonu uygulamasina yoénelik videolarin bilgi igerigi, kalite ve glivenilirligini
belirlemek amaciyla tanimlayici tipte gerceklestirildi.

Yontemler: YouTube’da 01.02.2024 tarihinde “deri altina enjeksiyon, “heparin enjeksiyonu” ve “kan sulandirici igne” anahtar kelimeleri ile yapilan arama
sonucunda ulagilan 31 Tirkge video bagimsiz iki gozlemci tarafindan Faydalilik, Ttketici Saghgi Kalite Kriterleri (DISCERN), Kuiresel Kalite Skalasi (GQS), video
suresi, gorintlleme sayisi, begeni sayisi, yorum sayisi, YouTube’daki stiresi agisindan analiz edildi.

Bulgular: Videolarin %80,6’sinin faydali, %58,1'inin orta kalitede, %38,7’sinin orta derecede egitim bilgisine sahip oldugu goriildi. Hemsireler tarafindan
yiklenen videolarin USEFULNESS puanlarinin hekimler ve bireysel olarak yiklenen videolara gore (P=,048), Saglik kuruluslari ve hemsireler tarafindan
yiklenen videolarin sirasiyla DISCERN (P=,025; P=,030) ve GQS puanlarinin (P=,035; P=,005) bireysel olarak yiklenen videolara gére anlaml derecede
yuksek oldugu sonucuna ulasildi. Video suresi ile DISCERN (r=,499; P=,004), gérunttleme sayisi ile USEFULNESS (r=,370; P=,040) ve GQS (r=,499; P=,004),
begeni sayisi ile GQS (r=,483; P=,006) arasinda pozitif yonde orta diizeyde bir iliski bulundu.

Sonug: YouTube’'da yer alan heparin enjeksiyonu videolarinin orta kalitede oldugu ve hemsireler tarafindan yiiklenen videolarin daha faydali oldugu
bulundu.

Anahtar Kelimeler: Heparin enjeksiyonu, kan sulandirici igne, sosyal medya, subkutan heparin enjeksiyonu, YouTube.

Abstract

Objective: YouTube serves as an information access platform for both patients and healthcare professionals, also playing a role as an educational
tool for health literacy. The research was conducted descriptively to determine the informational content, quality, and reliability of videos heparin
injection application on the YouTube video platform.

Methods: Descriptively, 31 Turkish videos obtained through a search on YouTube using the keywords "subcutaneous injection," "heparin injection,"
and "blood thinner injection" on February 1st, 2024, were analyzed independently by two observers in terms of Usefulness, Quality Criteria for
Consumer Health (DISCERN), Global Quality Score (GQS), duration on YouTube, number of view, number of like, number of comment, and time
after uploading.

Results: It was observed that 80.6% were deemed useful, 58.1% were of medium quality, and 38.7% had a moderate level of educational
information. The videos uploaded by nurses had significantly higher Usefulness scores compared to those uploaded by physicians and individual
users (P=,048). Videos uploaded by healthcare institutions and nurses had significantly higher DISCERN (P=,025; P =,030) and GQS (P=,035; P =,005)
compared to individually uploaded videos. There was a moderate positive correlation between video duration and DISCERN (r=,499; P=,004),
number of views and USEFULNESS (r=,370; P=,040) and GQS (r=,499; P=,004), and number of likes and GQS (r=,483; P=,006).

Conclusion: It was found that the videos on heparin injection available on YouTube are of moderate quality, and videos uploaded by nurses are
more benéeficial.

Keywords: Blood thinner injection, heparin injection, social media, subcutaneous heparin injection, YouTube.
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Demircan ve ark. YouTube’daki heparin enjeksiyonu videolari

GIRIS

Sanayi devriminin giktilarindan biri olan teknolojik gelismeler, gecmisten bugiine insanliga hizmet eden bir yapi
sergilemistir.! Teknoloji caginin en dnemli gelismelerinden biri web tabanli teknolojilerdir. Web 2.0 olarak da
adlandirilan bu yapilardan biri olan YouTube, giinimizde genis yas skalasindaki bireylerin kolaylikla erisim
saglayabilecegi bir platformdur. YouTube agik erisimli bir video paylasim sitesi olup, Gye olan kullanicilarin sinirsiz
video icerigine ulasmasini ve video yiklemesini saglarken, herhangi bir Gyeligi bulunmayan kullanicilarin da sinirli
sayida video icerigine ulasmasina olanak saglar. Ek olarak YouTube, kullanicilara diisincelerini veya duygularini
ifade etmek icin yorum yapabilme, videolari begenebilme imkani sunmaktadir.?

GUnUmuzde internete erisimin kolayhgl sayesinde insanlar egitim, saglik, giivenlik, teknoloji, rehberlik,
danismanlk vb. konularda video erisim sitelerinden bilgi sahibi olabilmektedir.® Literatiir incelendiginde
kullanicilarin %80’inin saglik bilgilerine erisim icin web kaynaklarini kullandiklari belirtiimektedir.*

Artan kronik hastaliklarin 6nlenmesine yonelik sosyal medyada yer alan sagligi gelistirme programlarinda da artis
oldugu ve oOzellikle genc yetiskinlerin saglik bilgisine erisim konusunda siklikla YouTube'u tercih ettikleri
bildirilmistir.>

Dinya genelinde sakatlik ve 6lime sebep olan kardiyovaskiler hastaliklar giinimiziin en 6nemli kronik
hastaliklarinin basinda gelmektedir.® Kardiyovaskiler hastaliklarin en énemli komplikasyonlarindan biri ise
tromboembolizmdir. Tromboembolizmin tedavisinde sikhkla antikoagilan ilaglar kullaniimaktadir.
Antikoagllanlar ayrica miyokard infarktisiiniin énlenmesinde ve sonrasinda, yaygin damar ici pihtilasma
riskinde, pulmoner embolizmin tedavisinde, gebelikte fetal biyime geriligini tedavi etmede, kalp kapakg¢iginin
romatizmal hastaliklarinda, hemodiyaliz esnasinda, total kalca ve diz artroplastisi sonrasinda trombus
olusumunu engellemek amaciyla kullaniimaktadir.”®

Heparin en bilinen antikoagilan ilaglardan biridir ve parenteral yoldan uygulanir.® Heparin, standart heparin ve
distk molekdl agirliklhh heparin (DMAH) olmak (izere iki grupta siniflandirilir. Her iki tiir heparin de subkutan
dokuya uygulanabilmektedir. GlinlimUzde 6zellikle DMAH’ler standart heparine gére subkutan dokuya giinde bir
ya da iki kez uygulama kolayligi saglamasi, biyoyararlanimlarinin daha yiksek olmasi, hastaneye yatis ve
laboratuvar izlemi gerektirmemeleri, daha uzun yari dGmirlG olmalari, sistemik ve lokal yan etkilerinin daha az
olmasindan dolayi siklikla tercih edilmektedir.2%?

Subkutan yoldan heparin uygulamasinda trombositopeni, alopesi, hiperkalemi ve osteoporoz gibi sistemik yan
etkilerin disinda hematom, ekimoz ve agri gibi lokal yan etkiler olabilmektedir. Bu yan etkilerin en aza indirilmesi,
devam eden enjeksiyonlarda rotasyon teknigini uygulayabilmek, hematom ve ekimoz nedeniyle beden imaji
algisini olumsuz etkilememek, anksiyete ve fiziksel rahatsizliga sebep olmamak agisindan énemlidir.1®> Bu
baglamda lokal yan etkileri en aza indirebilmek icin enjeksiyon tekniginin dogru uygulanmasi gerekmektedir. Bu
gereklilik saglik bakim hizmetlerinde hemsirenin bakim verici/uygulayici roli kapsamindadir. Ayrica hemsireler,
egitici rolleri dogrultusunda ayaktan tedavi goren ve kendi kendine subkutan heparin enjeksiyonu uygulayan
hastalar bilgilendirmeli ve egitmelidirler.?®’

Avantajlari ve uygulama kolayhgi nedeniyle endikasyon durumunda hastalarin kendi kendine uygulayabilecegi
bir enjeksiyon uygulamasi olan subkutan heparin enjeksiyonuna yonelik YouTube video platformunda uygulama
videolari yer almaktadir. Bu video icerikleri saglik bakim calisanlari, hastaneler ve tip merkezleri tarafindan
olusturulmakla beraber, uygulama deneyimi yasayan hastalar ya da yakinlari tarafindan da olusturulmakta ve
YouTube’a yiiklenebilmektedir. Erisime acik olan bu videolar hastalar ve hasta yakinlari tarafindan kolaylkla
izlenebilmekte ve bir egitici materyal goérevi gérmektedir.

internet araciligiyla bilgiye erisimin saglik-okuryazarligini artirmasinin yaninda, bilimsel literatiirden uzak ve kanit
temelli bilgilerle desteklenmeyen video icerikleri hastalarin yanlis bilgiler edinmelerine ve uygulamanin yan
etkileri ile daha fazla karsilasmalarina neden olabilmektedir.’® Ek olarak yiiklenen video iceriklerinin hakem
degerlendirme siirecinden gegmemesi bu sitelerde yaniltici bilgilerin yer alabilecegi endisesini olusturmaktadir.®
Bu nedenle arastirma, YouTube video platformunda yer alan subkutan heparin enjeksiyonu uygulamasina
yonelik videolarin bilgi icerigi, kalite ve glvenirligini belirlemek amaciyla gerceklestirildi.
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Aragtirma Sorulan

e Subkutan heparin enjeksiyonu ile ilgili YouTube videolarinin bilgi icerigi ne diizeydedir?

e Subkutan heparin enjeksiyonu ile ilgili YouTube videolarinin giivenilirligi ne diizeydedir?

e Subkutan heparin enjeksiyonu ile ilgili YouTube videolarinin kalitesi ne diizeydedir?

e Videolarin 6zellikleri ile videolarin bilgi, kalite ve glivenilirlik puanlari arasinda iligki var midir?

YONTEMLER
Arastirmanin Tipi: Bu arastirma tanimlayici tasarimda gergeklestirildi.

Arastirmanin Yapildigi Yer: Arastirma YouTube’da 01.02.2024 tarihinde, “heparin enjeksiyonu”, “kan sulandirici
igne” ve “deri altina enjeksiyon” anahtar kelimeleri ile yapilan arama sonucunda ulasilan Tiirkce videolarin bilgi
icerigi, glivenirlik ve kalite yoniinden analiz edilmesiyle gergeklestirildi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Videolar YouTube’da arama ayarlari sekmesinde bulunan varsayilan
secenegi ile arandi. Arastirmanin evrenini YouTube’da anahtar kelimeler sonucu bulunan 1238 video,
orneklemini ise dahil edilme ve dislama kriterlerine uyan (Tlrk¢ce anlatim olmayan videolar n=417, ilgisiz videolar
n=113, duplikasyonlar n=614, seslendirme olmayan videolar n=30, uygulama basamaklarini icermeyen videolar
n=33 video harig tutularak) 31 video olusturdu (Sekil 1).

Anahtar kelimeler sonucu bulunan videolar
(n=1238)
-Heparin enjeksiyonu=624
-Kan sulandiricr igne=334
-Deri altina enjeksiyon=280

l

Diglama kriterleri uygulanan videolar (1207)
-Turkge olmayan videolar (n=417)
- ilgisiz videolar (n=113)
-Duplikasyonlar (n=614)
-Ses ve anlatim icermeyen videolar (n=30)
-Uygulamay! yapmayan/sadece anlatim iceren videolar (n=33)

l

Aragtirmaya dahil edilen videolar

n=31

Sekil 1: Arastirma Akis Diyagrami
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Dahil edilme kriterleri
— Video dilinin Tirkce olmasi
— Video igeriginin deri alti (subkutan) heparin enjeksiyonu uygulama adimlarini igermesi

Dislama kriterleri
— Video dilinin Tirkge disinda herhangi bir dilde olmasi
— Sadece bilgilendirme icermesi
— Subkutan yoldan heparin disinda baska bir ilacin uygulanmasi (asi, hormon, insiilin vb.)
— Videonun ses veya anlatim icermemesi

Veri Toplama Araglari: Videolarin degerlendirmesinde Video Tanimlayici Ozellikler Formu, Faydalilik
(USEFULNESS) puani, Quality Criteria for Consumer Health -Tliketici Sagligi Kalite Kriterleri (DISCERN) ve Global
Quality Score-Kiresel Kalite Skalasi (GQS) puanlama sistemleri kullanildi.

Video Tanimlayici Ozellikler Formu: Arastirmacilar tarafindan giincel literatiir dogrultusunda olusturuldu.?%-?°

Form, video sliresi, gorintileme sayisi, begeni sayisi, yorum sayisi, YouTube’daki stre (glin-yil) degiskenlerini
icermektedir.

USEFULNESS (Faydalilik) Puani: Lee ve ark. (2014)% tarafindan aciklanan Faydalilik puanina gore her video
belirlenen parametrelerden bahsetme yoniinden incelenir. Bu parametrelerin her biri karsilanma durumuna
gore; hayir=0 puan, evet=1 puan olacak sekilde skorlanir. Tim parametrelerden elde edilen toplam puana gore
videonun bilgi icerigi faydalilik agisindan degerlendirilir. Degerlendirmede 0 puan= faydali degil, 1-3 puan=biraz
faydali, 4-7 puan= faydali, 8-10 puan= c¢ok faydal olarak derecelendirilir.2® Uygulamaya yénelik belirlenen 10
farkl parametreye gore (bolge secimi, bolge temizligi, pozisyon verme, dokuyu kavrama, enjeksiyon giris agisini
belirleme, aspirasyon yapmama, enjeksiyon siresini belirleme, hava kilidi uygulama, bekleme siiresini uygulama,
masaj yapmama) ile videolarin faydalilik puanlari belirlendi.

Quality Criteria for Consumer Health -Tiiketici Sagligi Kalite Kriterleri (DISCERN): Arastirmaya dahil edilen
videolarin giivenirligi, Charnock ve Shepperd (2004)?” tarafindan hastalarin ve bilgi saglayicilarin, tedavi
secenekleriyle ilgili yazili bilgilerin kalitesini degerlendirmeleri amaciyla gelistirdikleri ve Singh ve ark. (2015)®
tarafindan uyarlanan 5 soruluk kisa DISCERN anketi ile degerlendirildi. Her soru igin verilen “Evet” cevabi 1 puan,
“Hayir” cevabi 0 puan almaktadir ve her bir soru 1-5 arasi puan alabilmektedir. 0-2 arasi puan kot kalite, 3 puan
orta kalite, 4-5 puan ise kaliteli olarak degerlendirilmektedir.?”-2

Global Quality Score -Kiiresel Kalite Skalasi (GQS): incelenen videolarin sundugu bilginin kalitesi, video akis
niteligi, saglikli ve hasta bireylere sundugu faydalar ve kullanim kolayhigl Bernard ve ark. (2007)%° tarafindan
gelistirilen ve bes maddeden olusan GQS skalasi ile degerlendirildi. Her madde 1-5 arasi puan alabilmektedir.
1 puan disik kaliteli, 2 puan dastk kaliteli-sinirli bilgi, 3 puan orta kalite-biraz faydali, 4 puan iyi kalite-faydali, 5
puan ise milkemmel kalite-faydali olarak tanimlanmaktadir.?®

Arastirmanin Etik Yonii: Arastirma verileri halka acik olarak yayinlanan YouTube video erisim sitesinden elde
edildigi, herhangi bir canliya ait veri kullaniimadigi ve video yiikleyicilerin kimlikleri arastirmada yer almadigindan
etik kurul izni alinmadi.

Videolarin incelenmesi: Videolar, bagimsiz iki arastirmaci tarafindan dahil edilme ve dislama kriterlerine gore
incelendi ve USEFULLNES, DISCERN ve GQS puanlari hesaplandi. Degerlendiricilerden elde edilen puanlar
arasindaki uyumu hesaplamak icin Kappa istatistigi kullanildi.

Istatistiksel Analiz: Arastirma sonucunda elde edilen veriler SPSS for Windows (Statistical Package for Social
Sciences for Windows, Versiyon 25.0) ile analiz edildi. Bagimsiz gozlemciler arasindaki uyum Kappa degeri ile
hesaplandi. Verilerin normallik dagihmi Shapiro Wilk testi ile belirlendi. Tanimlayici istatistiklerin
hesaplanmasinda frekans, ylzde, ortalama, standart sapma, medyan, minimum-maksimum degerleri kullanildi.
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Gruplar arasindaki karsilastirmalarda Kruskallis Wallis testi kulanildi ve gruplar arasindaki fark Bonferoni
Dlzeltmeli Kruskallis Wallis testi ile belirlendi. Degiskenler ve olgek puanlari arasindaki iliski Spearman
korelasyon analizi ile hesaplandi. istatistiksel anlamhlik diizeyi P<,05 olarak kabul edildi.

BULGULAR

Videolar yayinlandiklari kaynaklara (hekim, hemsire, hastane/saglik merkezi ve bireysel), USEFULLNES, DISCERN,
GQS skorlarina ve video 6zelliklerine gore analiz edildi. Arastirmaya dahil edilen 31 videonun tanimlayici
ozellikleri incelendiginde, videolarin 3,21+3,524 dakika siire, 198468,29+318744,15 gorintiileme sayisi,
698,90+1339,823 begeni sayisli, 54,32+86,490 yorum sayisi ve 1293,13+821,202 YouTube’daki siire (giin) icerdigi
bulundu (Tablo 1).

Tablo 1. YouTube videolarinin tanimlayici 6zellikleri (N=31)

Degiskenler Ort 1SS Median Min-Maks.
Video siiresi (dk) 3,21+3,524 2,13 0-16
Goruntileme sayisi 198468,29+318744,15 44342,00 213-1220400
Begeni sayisi 698,90+1339,823 189,00 0-5700
Yorum sayisi 54,32+86,490 22,00 0-396
YouTube’daki siire (glin) 1293,13+821,202 1138,00 334-3632
YouTube’daki stire (yil) 3,54+2,25 3,12 1-10

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma; Min: Minimum; Maks: Maksimum

Bilgi icerigini belirleyen USEFULNESS skorlamasina gore incelenen videolarin %80,6 (n=25)’sinin faydali, %19,4
(n=6)’sinin ¢ok faydali oldugu, glivenirligi belirleyen DISCERN skorlamasina gére %35,5 (n=11)"inin kotl kalitede,
%58,1 (n=18)’inin orta kalitede, %6,5 (n=2)'inin iyi kalitede oldugu, egitim kalitesi ve yararlihk agisindan
degerlendirme sunan GQS skoruna gore %19,4 (n=6)’linlin sinirli bilgiye,%38,7 (n=12)’sinin orta derecede egitim
bilgisine-biraz faydali bilgiye, %25,8 (n=8)’inin iyi kalitede faydali bilgiye ve %16,1 (n=5)inin ise mikemmel
kalitede faydali bilgiye sahip oldugu belirlendi. Kalite skorlari incelendiginde videolarin USEFULNESS puan
ortalamasi 6,52+1,546, DISCERN puan ortalamasi 2,550,810, GQS puan ortalamasi 3,42+0,958 olarak
hesaplandi (Tablo 2).

Tablo 2. YouTube videolarinin kalite puanlari (N=31)

Kalite Skoru
n % Ort 1SS
USEFULNESS 6,521,546
Faydali 25 80,6
Cok faydali 6 19,4
DISCERN 2,550,810
Kotu kalite 11 35,5
Orta kalite 18 58,1
Kaliteli 2 6,5
GQS 3,42+0,958
Distk kalite-sinirl bilgi 6 19,4
Orta kalite-biraz faydali 12 38,7
iyi kalite-faydali 8 25,8
Mikemmel kalite-faydal 5 16,1
Toplam 31 100

Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma; DISCERN: Quality Criteria for Consumer Health; GQS: Global Quality Score

31



Demircan ve ark. YouTube’daki heparin enjeksiyonu videolari

Videolar yiikleyici kaynaga gore incelendiginde %19,4 (n=6)’tnin hekimler, %25,8 (n=8)" inin hemsireler, %9,7
(n=3)’sinin saglik kurulusu/hastaneler ve %45,2 (n=14)sinin bireysel olarak yuklendigi gorildi. Bagimsiz iki
gbzlemci tarafindan incelenen videolarin kappa istatistigi sonuglari USEFULNESS puanlarinda 0,957 (P<,001),
DISCERN puanlarinda 0,947 (P<,001) ve GQS puanlarinda 0,955 (P<,001) ile mikemmel derecede uyumlu olarak
bulundu. Videolarin 6zellikleri ve kalite skorlari yikleyici kaynaga gore incelendiginde, hemsireler tarafindan
ylklenen videolarin USEFULLNESS puanlarinin hekimler ve bireysel olarak yiiklenen videolara gore daha yiksek
oldugu sonucu bulundu (P=,048). Saglik kurulusu /hastaneler ve hemsireler tarafindan yiklenen videolarin
sirastyla DISCERN puanlarinin (P=,025; P=,030) ve GQS skorlarinin (P=,035; P=,005) bireysel olarak yiklenen
videolara gore anlamli derecede yiksek oldugu sonucuna ulasildi. Video siresi, begeni sayisi, yorum sayisi ve
YouTube’daki siire agisindan yikleyici kaynaklar arasinda anlamli bir farkliik bulunmazken, Saghk kurulusu
/hastaneler tarafindan yuklenen videolarin géruntiileme sayilari bireysel olarak yiklenen videolardan daha fazla
bulundu (P=,023) (Tablo 3).

Tablo 3. Yiikleyici kaynaga goére videolarin 6zellikleri ve kalite puanlari (N=31)

Yiikleyici Kaynak

N (%)
Degiskenler Hekim (a) Hemsire (b) Saghk kurulusu/ Bireysel (d) #P
Hastane (c)
6 (%19,4) 8 (%25,8) 3(%9,7) 14 (%45,2)
Ort+SS
USEFULNESS 6,00£1,095 7,75%£1,982 7,3310,577 5,86+ 1,099 ,048*
b >a,d
DISCERN 2,8310,408 3,00+0,926 3,33+0,577 2,00+0,555 ,030*
b>d
,025*
c>d
GQS 3,670,816 4,130,835 4,33+0,577 2,71+0,611 ,005%*
b>d
,035*
c>d
Video siiresi (dk) 2,92+1,719 3,8914,370 1,28+0,830 3,37£3,990 ,590
Goriintiileme 252756,83+475647,68 259421,00+373293,40 534591,00+175838,37 68345,36+140348,19 ,023*
sayisi c>d
Begeni sayisi 1048,83 + 1993,290 1312,00 + 1876,467 916,67+ 332,916 151,93 + 283,594 ,059
Yorum sayisi 86,00 + 152,867 50,25 +47,802 78,3318,386 37,93 £ 78,345 ,109
YouTube’daki 1074,33 £ 682,777 983,63+ 339,700 3087,67 £922,106 1179,21 + 588,059 ,067

sire (giin)
Ort: Ortalama; SS: Standart Sapma; # Kruskal-Wallis Test; *P<,05; **P<,01;
DISCERN: Quality Criteria for Consumer Health; GQS: Global Quality Score

Video puanlari arasindaki korelasyon incelendiginde, video siiresi ve DISCERN puanlari arasinda pozitif yonde
orta diizeyde (r=,499; P=,004), gorintileme sayisi ile USEFULNESS (r=,370; P=,040) arasinda pozitif yonde orta
dlzeyde, goriintileme sayisi ile GQS (r=,499; P=,004) arasinda pozitif ydonde orta diizeyde, begeni sayisi ile GQS
arasinda pozitif yonde orta diizeyde bir iliski (r=,483; P=,006) bulundu (Tablo 4).
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Tablo 4. Video puanlari arasindaki korelasyon (N=31)

Kalite Skoru
Video Ozellikleri USEFULNESS DISCERN GQS
rt P rt P rt P

Video siiresi (dk) ,225 224 ,499  ,004** ,318  ,082
Goriintiileme sayisi ,370  ,040%* ,132 ,479 ,499  ,004**
Begeni sayisi ,288  ,116 ,090 ,631 ,483  ,006**
Yorum sayisi ,148 ,428 ,115 ,538 ,354 ,051
YouTube’daki siire (giin) ,437  ,140 ,094 ,616 , 212,253

*r= Spearman Korelasyon Analizi; *P<,05; **P<,01; DISCERN: Quality Criteria for Consumer Health;
GQS: Global Quality Score

TARTISMA

YouTube video sayisi, abone sayisi, ulasilabilirlik ve taninirhk 6zellikleri sayesinde diger video sitelerine gére daha
fazla tercih edilmekte ve dinyanin ikinci en bilyik arama motoru olarak kabul edilmektdir.2*Ayrica YouTube
saghk bilgilerinin yayilmasinda giderek daha fazla kullanilan bir platform olma 6zelligi sergilemektedir.®
YouTube'da saglik ile ilgili genel bilgilerden, kronik hastaliklara ve saglk teknolojisindeki gelismelere kadar pek
cok konuda sayisiz video bulunmaktadir. Tim bu 6zellikler bireylerin saglikla ilgili konulara kolaylikla erisimine
olanak saglamakla beraber YouTube’a liye olan herhangi bir kullanicinin, saglikla ilgili bir konuda bilimsel agidan
dogru olmayan videolar yiiklemesine de sebep olabilmektedir.?® Bu calismada heparin enjeksiyonu uygulamasina
yonelik YouTube videolari bilgi ve kalite icerigi acisindan analiz edilerek hasta egitimi ve bilgi paylasiminin
sonuglarinin sunulmasi amaclandi.

incelenen videolarin YouTube’daki siireleri 3,5442,25 yil olarak bulundu. Bu siire COVID-19 pandemisinin
baslangic zamanini ve pandemi siirecini icine almaktadir. Bu dogrultuda videolarin pandemi siiresince heparin
enjeksiyonu uygulamasini deneyimleyen bireyler, toplumu bilgilendirmek isteyen saglik calisanlari ve saglik
kurumlar tarafindan ylklendigi ve bu konuda topluma farkindalik kazandirilmasinin hedeflendigi
distnulmektedir.

incelenen videolarin kapsamlilik agisindan faydali, giivenirlik agisindan orta diizeyde ve egitsel bilgi yéniinden
orta kalitede oldugu bulundu. YouTube video platformunda saglikla ilgili konularda yapilmis video analizlerinde
hem benzer hem de farkli sonuglar yer almaktadir. Tosun ve Tosun®, Kim ve Kim* tarafindan yapilan bir
¢alismada videolarin bilgi agisindan yetersiz, yararsiz ve kotu kalitede oldugu bildirilirken, videolarin yiksek
kalitede ve egitsel acidan yararli oldugunu bildiren ¢alismalara da rastlanmistir.2#?° Calisma bulgular literatiir ile
kismen benzerlik gostermektedir.

Calismada hekim, hemsire ve saglik kurulusu disinda bireysel olarak yliklenen videolarin 6rneklemin biyuk
¢ogunlugunu (%45,2) olusturdugu gorilmektedir. Bu oran, Covid-19 pandemisinde enfekte olan bireylere
uygulanan heparin tedavisi ile iliskilendirilebilir. Bilindigi Gzere Covid-19 gegiren bireylerde enfeksiyonun
komplikasyonlarindan biri de Covid-19 iliskili koagilapatidir.3! Bu nedenle, Covid-19 pandemisi siiresince
tromboemboli riski yiksek bireylere, antikoaglilan tedavi olarak subkutan heparin tedavisi profilaktif olarak
recete edilerek evde kendi tedavilerini uygulamalari saglanmistir. Bu stirecte heparin enjeksiyonu uygulamasini
deneyimleyen bireyler, uygulama asamasini video icerigi seklinde YouTube video sitesine vyikleyerek
deneyimlerini paylasmislardir. Videolar incelendiginde, diger yliksek orani hemsirelerin yikledigi videolarin
olusturdugu goriilmektedir. ilag ydnetimi ve ilag uygulamalarindaki sorumlulugu géz 6niine alindiginda bu oranin
yadsinamaz oldugu distunilmektedir. Ancak halka aglk erisim sunan ve bilgi agisindan hakem
degerlendirmesinden ge¢cmeyen bu video platformlarinda saglik ile ilgili konularda filtre edilmis ve glvenilir
bilgilerin olusmasi i¢in bireyin saghginin korunmasi, gelistirilmesi ve hastalik durumunda tedavi edilmesinde
anahtar roll bulunan hemsirelerin kanit temelli uygulamalar esliginde daha fazla icerik tiretmeleri ve erisime
sunmalari gerekmektedir.
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Yikleyici kaynaga gore videolarin 6zellikleri ve kalite puanlari incelendiginde hemsireler tarafindan yiklenen
videolarin USEFULNESS puanlarinin hekim ve bireysel olarak yliklenen videolardan daha yiiksek oldugu bulundu.
Saglik calisanlari ve hekimler tarafindan yiklenen videolarin bilgi icerigi bakimindan daha yararh oldugu 6nceki
calismalarda da bildirilmistir.263%33 Videolarin bilgi icerigi subkutan yoldan heparin enjeksiyonuna yénelik 10
temel baslik dogrultusunda degerlendirilmistir. Hekimler tarafindan ve bireysel olarak yiiklenen videolarda bu
basliklarda yer alan “enjeksiyon siresi, enjeksiyon sonrasi bekleme siiresi, hava kilidi teknigi” ilkelerine dikkat
edilmedigi goérilmustir. Ayrica bireysel olarak yiklenen videolarda enjeksiyon sonrasi masaj uygulamasinin
yapildigi gorulmustir. Gruplar arasi anlamh farkin sebebinin buradan kaynaklandigi distnilmektedir. Bu
dogrultuda hemsirelerin subkutan yoldan heparin uygulamasina yonelik farkhliklari bildigi ve bu konuda bilimsel
literatlir(i takip ettigi séylenebilir.

incelenen videolarin DISCERN ve GQS puanlari yiikleyici kaynaga gore analiz edildiginde hemsireler ve saglik
kurulusu/hastaneler tarafindan yiklenen videolarin daha kaliteli ve givenilir oldugu bulundu. Literatilr
incelendiginde, bireysel videolarin kalite puanlarinin hekim, saghk ¢alisani, saglik kurumu ve bagimsiz saghk
siteleri yikleyicilerine gore daha disik oldugu belirtiimektedir.22%2> Calisma bulgulari literatir ile benzerlik
gostermektedir.

Saglik kurulusu/hastaneler tarafindan yiklenen videolarin gorlntileme sayilari bireysel olarak yiklenen
videolardan anlamh olarak daha yliksek bulundu (P=,023). Faydali, kaliteli ve bilgi puani yiiksek olan videolarin
daha ¢ok goruntilendigi goriuldi. Ayrica saglik kurulusu/hastaneler tarafindan yiklenen videolarin daha eski
tarihlerde yuklendigi belirlendi. Bu bulgu, daha eski tarihlerde yayinlanan videolarin daha ¢ok gorintilendigi
bilgisi ile uyusmaktadir.3* Ek olarak hemsireler ve doktorlar tarafindan yiiklenen videolarin gériintiileme sayilari
da anlamli fark olmaksizin bireysel olarak yilklenen videolardan daha yiiksek bulundu. Bu durum saghk
personelinin sundugu bilgilerin giivenirliginin daha yiksek olabilecegi inanci ve beklentisi ile aciklanabilir.

Videolarin goriintiileme ve begeni sayilari ile GQS skorlari arasinda pozitif yénde orta dizeyde bir iliski,
gorinttleme sayilari ile USEFULNESS arasinda pozitif yonde orta diizeyde bir iliski, video siresi ile DISCERN
arasinda pozitif yonde orta diizeyde bir iliski saptandi. Literatiirde bilgi icerigi ve egitim kalitesi yliksek videolarin
daha fazla gérintileme ve begeni sayisina sahip oldugu belirtiimektedir.??2 Benzer sekilde video siiresi ile
DISCERN ve GQS puanlari arasinda pozitif bir iliski oldugu bildirilmistir.>*#* Calisma bulgularinin aksine
literatlirde video siiresi, begeni ve gorintileme sayilari ile video kalite puanlari arasinda anlamh bir iligki
olmadigini bildiren calismalara da rastlanmigtir.?>3°

Aragtirmanin Sinirlihiklar

Arastirmaya sadece Tiirkce videolarin dahil edilmesi bir sinirlilik olarak kabul edilebilir. Ancak Tiirkge olarak
yayinlanan videolarin bilgi, kalite ve glvenirligini yansitmasi acgisindan 6nemlilik arz ettigi soylenebilir.
Arastirmanin farkli dilleri de kapsayacak sekilde yapilarak daha genis bir 6rnekleme genellenmesi 6nerilebilir.

SONUC

incelenen YouTube videolarinin faydal ve orta kalitede oldugu bulundu. Yiikleyiciler agisindan videolar analiz
edildiginde hemsireler tarafindan yiiklenen videolarin daha faydali, hemsireler ve saglik merkezleri tarafindan
ylklenen videolarinin kalitesinin de daha yiksek oldugu sonucuna ulasildi. Glivenli ila¢ uygulama silrecindeki
sorumluluklari géz 6niine alindiginda hemsirelerin yiikledigi videolarin kalite skorlarinin daha yiiksek olmasi
onemlilik arz etmektedir. Diger yandan Covid-19 pandemisinde tedavi edici ve profilaktif rolii 6nem kazanan
heparin tedavisinde, heparin enjeksiyonu uygulamanin toplum tarafindan da 6nemsendigi fark edilmistir. Ancak
bireylerin kendi kendine uygulayabilecegi bir islem olan heparin enjeksiyonuna yonelik, bilimsel literatir
dogrultusunda hareket eden saglik profesyonellerinin Onerilerinin dikkate alinmasi gerektigi gercegi dikkat
cekmektedir.
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