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OSSZEFOGLALAS

A dongalab diagnosztizalasa akar mar az intrauterin életben is megtorténhet. A sziil6k a gyermekiik beteg-
ségérdl azonban jellemz6en csak hetekkel kés6bb kapnak tajékoztatast. Mindekdzben béven van idejik arra,
hogy az interneten keressenek informacidkat. A szerz6k kutatdsuk soran arra voltak kivancsiak, vajon mit ta-
lalnak a szUl6k az interneten és hogyan értékelik az ott talalt informacidkat. A szerz6k a dongaldabas gyermekek
szllei kozott kérdGivet toltettek ki az internethasznalatukkal kapcsolatban, illetve a ,,dongaldb” kulcsszét a
Google keres6jébe beirva, attekintették az elsé 20 weboldal tartalmat és megbizhatdsagat. A tartalmi elemzés
egy 100 pontos pontrendszer segitségével tortént, mig a megbizhatdsagi elemzéshez az Egészségkommando
pontrendszerét hasznaltak. A vélaszoldk 97,2%-a jelezte, hogy miel6tt ortopéd orvoshoz fordult, informaciot
keresett az interneten a dongalabrol. A szil6k 32,9%-a nem taldlta teljesen érthetének, 60%-a pedig nem
talalta elegend6nek az interneten taldlt informdcidkat. A tartalmi értékelés alapjan egyetlen honlap sem felelt
meg a ,,j60” mindségi kritériumnak. Az Egészségkommando pontrendszere alapjan egyetlen honlap volt csak
hitelesnek tekinthetd. A szil6k nagyon gyakran fordulnak az internethez informdcidért, azonban az ott talaltak
egy része nem érthet6 és nem elegendé a szamukra. A dongaldbas weboldalak tartalma szakmai szempontbal
is kozepes, gyenge mindségl. A helyzet javitasa érdekében szlikség lenne az internetes tartalmak frissitésére,
korszer(isitésére. Mindezek azon tul, hogy segitik a betegek tajékoztatasat, az orvosi munka végzését is meg-
konnyitik, és az orvos-beteg kapcsolatot is javitjak.

Kulcsszavak: Dongalab; Egészségiigyi informdcio; Informdciokeresés; Internet;
Orvos—Beteg viszony;

M. K. Szabd, K. Okrés, O. Gresits, Cs. ;Szeverényi: Internet use by parents of children with
clubfoot and analysis of clubfoot-related content on the Internet

The diagnosis of clubfoot is often made during intrauterine life. However, parents are typically not informed
of their child’s condition until weeks later. Meanwhile, they have time to turn to the internet for information.
The authors wanted to find out what parents find on the internet and how they value that information.
Parents of children with clubfoot were asked to fill in a questionnaire about their internet use, and by typing
the keyword ,,clubfoot” into Google, the authors looked at the content and reliability of the top 20 websites.
The content analysis was performed using a 100-point scoring system, while for the reliability analysis the
“Egészségkommandd” (HealthCommando) scoring system was used. 97.2% of the respondents indicated that
they had looked for information about the clubfoot on the internet before consulting an orthopaedic surgeon.
32.9% of parents did not find this information fully understandable and 60% did not find the information
sufficient. Based on the content analysis, none of the websites met the criterion of good quality. Based on
the HealthCommando scoring system, one website could be considered as authoritative. Parents very often
turn to the internet for information, but what they find there is not understandable or sufficient for them.
The content of the Hungarian clubfoot websites is of poor quality from the professional point of view. It is
necessary to update and modernise the content on the internet. This will not only help to inform patients but
will also facilitate medical work and improve the doctor-patient relationship.

Keywords: Clubfoot; Consumer Health Information; Information Seeking Behavior;
Internet — Statistics & numerical data; Physician—Patient Relations;
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BEVEZETES

A dongaldb a 1ab egyik leggyakoribb vele-
szliletett fejl6dési rendellenessége, melynek
incidenciaja vilagszerte 1% korul van. A be-
tegség érintheti csak az egyik vagy mindkét
labat. Az el6lab befelé, felfelé fordul, a sarok
magasan van. Ennek kovetkeztében a ke-
zeletlen esetekben a betegek a l1ab dorsalis
felszinén vagy kilsGé talpélen jarnak (11),
amely életminGségiiket jelentGsen befolya-
solja. A dongaldb korszer(i kezelése a Ponseti-
modszerrel térténik. Ponseti az elsé publikaci-
djat a moddszerérél 1963-ban jelentette meg
(14), azonban a technikajat csak az 1990-es
években fogadtdk el el6szor széles korben
az Egyesiilt Allamokban, majd a 2000-es
évektSl Eurdpaban is. Magyarorszagon 2006
Ota fokozatosan tértlink at az Uj moddszerre.
A kezelés sordn a gyermek labdnak sorozat-
gipszelésére van sziikség, amelyet korilbeldl
4 hetes kortdl végziink 4-6 héten at, hetente
cserélve a gipszeket (9). Ezt kdveti az Achilles—
in tenotomidja, majd Ujabb 3-4 hét gipszelés
utan a gyermeknek még éveken at abdukcids
ortézist szlikséges viselni a recidivak megel6-
zése érdekében (10).

A dongaldb diagndzisdt napjainkban
gyakran mar az intrauterin élet soran felallitjak.
A deformitas mar a magzati élet 9. hetétdl
lathaté (15), azonban gyakoribb, hogy csak
késbébbi vizsgalatok soradn, a 14-35. héten ve-
szik észre (3). A magyarorszagi terhesgondozas
soran rutinszerlien a 18. héten végeznek olyan
ultrahang vizsgalatot, melynek sordn mar nagy
biztonsaggal megitélheté a dongaldb jelen-
léte. Jellemz8, hogy a diagndzis feldllitasa és
a betegségrdl vald hivatalos orvosi (gyakran
genetikus altal adott) tajékoztatas kozott hetek
telnek el. Ezen id6szak alatt a sziil6knek béven
van idejlik az interneten utdnanézni gyermekiik
betegségének. Tapasztalatunk szerint a don-
galdbas csecsemd@k szileinek megkozelitéleg
fele mar a terhesség alatti 18. hetes ultrahang
vizsgalaton tudomdst szerez a ldbdeformitds
potencidlis varhato jelenlétérdl. Ez a tény ki-
I6nosen felértékeli az online tartalmak jelentd-
ségét.

Kiilénbodz6 felmérések szerint 2021-22-ben
a magyar lakossdg 64-71%-a hasznalta az in-
ternetet arra, hogy egészségliggyel kapcsolatos
informacidhoz jusson (5, 7). Az irodalmi adatok

alapjan ez az arany azonban még magasabb
lehet (84%) a dongalabas gyermekek sziilei
kozott (13).

Mig a j6 minGségl, megbizhatd forrasbdl
szarmazd informdacidk nagy segitséget jelent-
hetnek a szil6knek és az orvosoknak is — se-
gitik a szll6k informativ dontéshozatalat, az
orvossal valé kézés dontést -, addig az elavult,
helytelen informacidk egyértelmlen karosak,
megnyUjthatjak a késébbi tadjékoztatds menetét
(6, 12). Az igy gyUjtott helyes informaciok nagy-
mértékben segithetik a szlil6—orvos egylittma-
kodést, ami a kezelés soran kulcsfontossagunak
bizonyul a dongaldb visszaromlasa szempont-
jabaol.

Kutatasunk soran arra voltunk kivancsiak,
hogy Magyarorszagon a dongalabas gyermekek
szilei milyen gyakran keresnek informaciét a
betegségrél az interneten, hogyan vélekednek
annak tartalmardl, valamint, hogy milyen mi-
néségliek a magyar nyelven fellelheté ,,donga-
labas” weboldalak.

ANYAG ES MODSZER

A kutatas, mely a Debreceni Egyetem Re-
gionalis és Intézményi Kutatdsetikai Bizottsaga
(DE RKEB) (6056-2022) és a Tudomanyos és Ku-
tatdsetikai Bizottsag (TUKEB) (IV/4047-1/2022/
EKU) altal kiadott etikai engedélyek birto-
kaban tortént, két részbdl allt. Az elsd részben
2021-22-ben egy altalunk készitett kérdGivet
toltettlink ki egy évesnél nem idésebb donga-
labas gyermekek sziilei korében. A 33 kérdést
tartalmazd kérd6iv a szil6k dongaldbbal kap-
csolatos internethaszndlatdra vonatkozott. El-
készitésekor tdmaszkodtunk a szakirodalomban
talalt hasonld kutatasok modszereire (4, 13,
18). A megkeresés részben online tortént — egy
dongaldbas gyermekek sziileit magaba foglalo
Facebook-csoportban — részben személyesen a
Debreceni Egyetem és a Semmelweis Egyetem
gyermekortopédiai szakrendelésein.

Kutatdasunk masik részében a dongalabbal
kapcsolatos magyar nyelvli weboldalakat te-
kintettlik at és elemeztiik. Ehhez a Magyaror-
szagon leggyakrabban haszndlt keresGszoftver
(17) a Google keresGjébe beirtuk a ,,dongalab”
kulcsszot magyarul, és megvizsgaltuk az elsé 20
taldlat megbizhatdsagat, hitelességét, valamint
szakmai tartalmat. A vizsgalat soran kizartuk a
duplikdtumokat, a nem emberi dongaldbbal
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foglalkozé oldalakat, tovabba azokat a web-
oldalakat, ahol mds betegség vagy egyéb ok
kapcsdn csak megemlitik a dongaldbat, illetve a
szétdrakat és az idegen nyelv( oldalakat.

A honlapok megbizhatdsagat az egészség-
Ggyi oldalakhoz kialakitott, magyar fejlesztés(
un. Egészségkommando (8) pontrendszerének
segitségével mértik fel. Ezt, az egyéb nemzet-
kozi irodalomban hasznalt, hasonlé értékelési
moddszerek alapjan (pl.: Health on the Net,
National Institutes of Health — NIH, Journal of
Medical Associations — JAMA) készitették. A
10 kérdést tartalmazo vizsgalati mddszer célja
annak megallapitasa, hogy egy egészséglgyi
weboldal tartalmaban mennyire lehet meg-
bizni: szerepel-e a weboldal [étrehozasanak
datuma, ki a szerzGje, vannak-e irodalmi hivat-
kozasok feltlintetve. Az EgészségKommando
alapjan egy weboldal maximalisan 27 pontot
kaphat, és hitelesnek tekinthet6, ha a pontok
75%-4t (21 pont) eléri.

A tartalmi elemzéshez részben a szakiroda-
lomban taldlt korabbi kutatdsok segitségével,
részben a magyar sajatossagok figyelembevé-
telével létrehoztunk egy 100 pontos rendszert
(1, 2, 11, 16). A pontrendszer négy részbdl allt:
1. etioldgia, felosztds (20 pont); 2. altalanos
leiras, 6sszefoglalas (50 pont); 3. konzervativ
kezelés (30 pont); 4. m(itéti kezelés (10 pont).
A tartalmi értékelés Osszegzéséhez az aldbbi
beosztast haszndltuk: 40%-nal kevesebb pont
— gyenge minGségl; 41-79% — kozepes miné-
ségl; 80%-nal tobb pont — jé minéségd.

A honlapok értékelését minden szempont
esetén kett6 orvos végezte. A kapott eredmé-
nyeket Gsszehasonlitottuk, eltérés esetén az
érintett oldalakat kézosen attekintve jutottunk
egyezségre.

EREDMENYEK

Sziil6i kérdéivek értékelése

A kérdGiveket Osszesen 71 szl toltotte

ki. A kérdgivet kitolt6k tobbsége az édesanya
volt (66/71), atlagéletkoruk 31,8 év (18-44),
49,3%-nak fels6foku, 42,2%-nak kozépfoku,
8,5%-nak altaldnos iskolai végzettsége volt. A
szUil6k 95,8%-nak volt otthon internet hozzafé-
rése, 77,5%-uk napjaban tébbszor hasznalta az
internetet. A 71 szll6bdl 6sszesen kettd szulé
irta azt, hogy nem haszndlja az internetet arra,
hogy egészségligyi problémakrdl informdaciot
szerezzen, és ugyancsak kett6 szil§ valaszolta
azt, hogy miel6tt a gyermeke dongaldbardl
ortopéd orvossal konzultalt volna, sehol nem
keresett informaciét gyermeke betegségérdl.
Azok, akik az ortopédiai konzultacio el6tt in-
formdcidét kerestek a dongalabrol 94,2%-ban
az internethez, 62,3%-ban koz0sségi média-
csoporthoz (Facebook) fordultak. Joval kisebb
aranyban voltak azok, akik konyvekbdl (4,35%),
rokonoktdl (26,1%) vagy egészségligyben dol-
goz6 ismerdstél (23,2%) tajékozddtak. A sziil6k
32,9%-a nem taldlta teljesen érthetének, 60%
pedig nem taldlta elegendének az interneten
fellelt informacidkat. Csupan a valaszaddk fele
érezte teljesen megbizhatonak a weboldalak
tartalmat. Mindezek mellett a szlil6k 95,8%-a
itélte meg ugy, hogy az interneten talalt
informacid segitette az orvossal valé beszél-
getésben, 90,1% esetén Uj kérdések fogalma-
zédtak meg az olvasottak alapjan. Az 1. dbrdn
lathatd, hogy a szll6k milyen informacidkat
kerestek az interneten a dongaldbbal kapcso-
latban.

A 2. dbrdn lathatd, hogy a sziil6k a talalt
informacidk kozll melyeket tartottdk a leghasz-
nosabbnak.

A vdlaszt ado sziil6k 87%-a tagja don-
galdbas kozosségi média csoportnak (szlilGi
tamogatd Facebook-csoport). 33,8% napi
rendszerességgel belép a kdzosségbe és 40,3%
idénként bejegyzést is tesz. A 3. dbrdn lathatd,
hogy a szlil6k nagy része a kozosségi média
oldalon is elsGsorban informacidhoz szeretne
jutni. A kozosségi média oldal tagjai a Facebook
megjelenésiik tartalmat 82,5%-ban érezték
megbizhatdnak.
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2. dbra
A sziil6k dltal leghasznosabbnak értékelt, talalt informdciok
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lelki tamogatas - 16,1

tanacs kérése

egyéh

0 20 40 60 80%
3. dbra
A k6zbsségi média oldal haszndlatanak okai
Weboldalak elemzése EgészségKommando
A Google-keresGbe beirva a dongalab kife- Az EgészségKkommandd pontrendszere

jezést (2022.09.14-én), a kapott 20 weboldal
kozott nem taldltunk olyat, amelyet ki kellett
volna zarni az elemzésbdl (a honlapok listaja
és részletes értékelése elkérheté a levelezé
szerz6t6l). A weboldalakat 2008-2022 kozott
hoztak létre. 5 oldalrdl lehet tudni, hogy az
utdbbi o6t évben készult, 7-nél sem az nem
derilt ki, hogy mikor készilt, sem az, hogy
mikor frissitették utoljara. A honlapok kozil 15
esetben egészségligyi szolgaltatd hozta létre a
webhelyet, egyet Onsegit6 csoport készitett,
egyet egy édesanya, egy honlap egy webaruhaz
blogja, két esetben pedig nem ismert a létre-
hozé.

alapjan egyetlen honlap volt hitelesnek tekint-
het6 (webbeteg.hu). A 20 honlap atlagos pont-
szama 12,9 pont volt (47,8%).

Tartalmi értékelés

A honlapok atlagos pontértéke a tartalmi
elemzésnél 40,7 pont volt (11-78). A 4. dbrdn
lathaté, hogy a legkevesebb relevans infor-
macié a dongalab kezelésérél volt taldlhato
(konzervativ: 35,3%, m(téti: 30,5%). A tartalmi
értékelés alapjan egyetlen honlap sem felelt
meg a jo mindség kritériumanak (/. tabldzat). A
napjainkban leghatékonyabbnak és legkorsze-
ribbnek tartott Ponseti-mddszert 20 webol-
dalbdl csak 8 emlitette meg.

I. tdbldzat A honlapok megoszlasa a tartalmi értékelés alapjan

Minéség (tartalmi) darab (%) kapott pont %-ban
16 (>80%) 0 -
Kozepes (41-79%) 10 (50%) 57,5 (43-78)
Gyenge (<40%) 10 (50%) 23,8 (11-36)
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4. dbra
A weboldalak tartalmi értékelése

MEGBESZELES

A kérdGiv eredményei alapjan elmondhato,
hogy Magyarorszagon a dongalabas gyermekek
szlilei a nemzetkozi irodalomban taldltakhoz
képest még nagyobb aranyban fordulnak az
internethez és a kozOsségi média oldalakhoz
informacidért (94,2% vs. 84%) (9). Az ott
kapott informacié segitette az orvossal vald
kommunikacidjukat. A szilék, nem meglepd
modon, elsGsorban a sajat felel§sséglik korébe
tartozé informacidkat kerestek, példaul, hogy
milyen kezeléssel, milyen hosszu tavu kime-
netel varhatd. Szintén varhato volt, hogy tobb
informdaciét szerettek volna kapni a deformitas
kialakulasardl, sajatossagairdl, hogy jobban
megérthessék azt. Ez pontos lenyomata jelen
korunknak, ami az informaciot és a gyerme-
kiink ellatdsanak felel6sségét helyezi el6térbe.
Erdekes, hogy sziil6k a kézosségi média oldalak
tartalmaban jobban megbiznak, mint a szakmai
portalokéban. Az interneten taldlhaté infor-
macié ugyanakkor nem elegendd, és nem is
mindig érthet6 a szdmukra.

Kutatasunk korlatjat jelenti, hogy a kérdé-
ives felmérés részben online tortént, a szulGi
Facebook-csoport tagjai kozott. Ez torzithatja
az interneten/k6z6sségi média oldalon infor-
maciot keres6k aranyat. A rosszabb szocialis
hattérrel rendelkezd sziil6knek adott esetben
internet-hozzaférése, illetve e-mail cime sem
volt, igy kozulik tébben nem toltotték ki a

kérdéivet.

Bar Aslam 2005-6s kutatasahoz képest (1),
ahol az elemzett dongaldbas weboldalak a 100
pontos tartalmi értékelésbdl atlagosan csak
26 pontot kaptak, a magyar nyelvd honlapok
jobban teljesitettek, nem lehetiink elégedettek.
A tartalmi és megbizhatdsagi vizsgdlataink
alapjan az interneten a dongaldbrél és annak
kezelésérél magyar nyelven megtalalhaté infor-
macidk jellemzéen hidnyosak, korszer(tlenek,
nem adnak felvilagositast a sziil6k szdmara sem
a tennivalokrdl, sem a varhaté kimenetelrél.
A tartalmi értékelésnél a legmagasabb pont-
szdamot a dongaldbas szulSk altal létrehozott
weboldal kapta, ami egyben azt is jelzi, hogy
a szll6k szamdra nagyon fontos, hogy hiteles
irasbeli informacidéhoz juthassanak altaluk jol
érthet6 maodon, egyszerl nyelvezettel. Aslam
azt is igazolta, hogy az egyetemekhez kothetd
weboldalak voltak a legjobb mindségliek (1),
mi ezt az Osszefliggést azonban nem tudtuk
kimutatni. Mig a szil6k visszajelzései alapjan
a leghasznosabb informacidnak a dongalab ke-
zelésének menetét tartottak, addig a honlapok
tartalmi elemzése azt mutatta, hogy éppen az
errél sz6lé informacidk a leghianyosabbak.

A dongaldb ellatdsa soran az els6 harom,
direkt kezelést (gipszelést, miitétet, ismételt
gipszelést) jelent6 honapjahoz képest tizszer
olyan hosszu id6, tobb mint harom év telik el az
orvos intenziv jelenléte nélkil. A kezelés soran
természetszerlinek  vehet6 lemorzsolddas
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csokkentése érdekében, fontos az erds orvos-
beteg kapcsolat kialakitasa. Az orvos személyes
hatdsan tul azonban az elérhet§ informaci-
O6knak is jelent8s sulya van. Amennyiben egy
honlap készitésének vagy a legutdbbi frissi-
tésének ideje nem szerepel, illetve az oldal
készit6je nem kiderithetd, az csokkenti annak
megbizhatdsagat. Ezért a szakmai portalok lét-
rehozdsanal kiemelten sziikséges ezen formai
kovetelményekre is figyelni.

Az internetes tartalmak valtozdsa nagyon
lassan koveti a szakmai fejl§dést. JellemzGen a
kevésbé hozzaért6k altal készitett honlapok a
szakmai protokollra épllve késziilnek, vagy egy
masik, hasonlé témdju webhelyet masolnak.
A szakmai protokollok hozzdigazitdsa az Uj
szakmai gyakorlathoz, és a protokoll jogi elfo-
gadtatasa azonban rendkiviil nehézkes, hosszu
folyamat. Mindez a korszer(tlen tartalmak
megjelenéséhez vezet.

A fentiek alapjan kiemelten fontosnak
tartjuk a szakmai protokoll naprakészen tar-
tasat, a leggyakrabban hasznalt magyar nyelv(

IRODALOM

dongaldbas weboldalak ellenérzését, frissi-
tését. Mivel az informacidk keresésekor fontos
egy adott oldal ismertsége, ezért javasoljuk egy
dongaldbrdl sz6lé, magyar nyelvd Wikipédia
oldal lIétrehozasat, amely ellenérzétt, szakma-
ilag is lektoralt, sokak altal elérhetd, ezaltal
a szulék szakmailag hiteles informaciohoz
juthatnak. Erdemes lehet a kdzosségi média
oldalak tartalmanak ellendrzése is, esetleg ott
intenzivebb szakmai jelenlét kialakitdsa. Az
elmult években éppen a fenti megfontolasok
alapjan a Ponseti-mddszerrdl betegtajékoztato
szérdlapot is készitettlink. Mindezen tényez6k
— azon tul, hogy segitik a betegek tajékozta-
tasat — megkonnyitik az orvosi munka végzését
is, javitjak az orvos-beteg kapcsolatot, az orvo-
sokat pedig rakényszeritik a korszer( kezelési
technikak alkalmazasara.

Fontosnak tartjuk, hogy a dongalabbal
foglalkozé orvosok tisztdban legyenek az in-
terneten a szll6k altal elérhetd tartalmakkal,
illetve lehet&ség szerint segitsék korszer(, rele-
vans internetes tartalmak megjelenését is.
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