Valasz Prof. Baranyi Péter MTA doktora
»Testing methods of Colour-Fidelity and Barrier-Free Design of Virtual Worlds
(Virtualis vilagok szinhelyes és akadilymentes tervezésének tesztelési modszerei)”

cimii doktori miire adott biralatara

Koszonettel 2022, marcius 10-én megkaptam, a 2021. november 25-én kelt birdlatot. Nagyon
koszoném a Birald figyelmes, alapos birdlatat és pozitiv véleményét. A birdlat felsorolja a dolgozat
eredményeit és értékeli, illetve azokhoz megjegyzéseket és kérdéseket fliz. A tovabbiakban a biralat
valaszt igényl6 részleteit kék szinnel, vélaszomat pedig fekete szinnel jelzem. Az egyes véleményeket,
kritikat, kérdéseket pedig elvalasztva irom.

1.

< zex

I”

az akadalymentes tesztelésre és tervezésre - figyelemre méltd innovaciot indithat el cégekné
Valasz:

K&szondm szépen a pozitiv kritikat.

Formai és kritikai észrevételek

»A dolgozat megjelenése esztétikus, a tartalomnak megfelel§en ardnyosan tagolt, jél olvashatd,
Osszességében impozans gondos munkanak tartom.

Azonban az MTA M(szaki Tudomdnyok Osztalya altal elvart, hogy , Az értekezés érdemi fejezeteinek
terjedelme ne haladja meg a 100 oldalt.” A Szerzé doktori m(ive 122 oldal terjedelm(i, ahol az érdemi
tartalom valédban nem haladja meg a 100 oldalt. A sajat eredményeket bemutaté fejezeteket megeléz8
egy-egy oldalas Osszefoglaldkat el lehetett volna hagyni. A 4. vagy 5. fejezetbdl par tablizatot a
mellékletbe at lehetett volna helyezni. Az elsé két fejezet 6sszevonhatd lett volna egy 18 oldalas
fejezettéd.”

Valasz:

KoszonOm az észrevételt. Valdban a fejezeteket megel6z6 egy-egy oldalas dsszefoglaldkat el lehetett
volna hagyni és a 4. vagy 5. fejezetbdl par tabldzatot a mellékletbe at lehetett volna helyezni.
Véleményem szerint ez a megoldds nehezitette volna az olvasé szamara a megértést. Igen, az elsé két
fejezet 6sszevonhaté lett volna egy 18 oldalas fejezetté. Ezzel az észrevétellel egyetértek.

3.

»Az atlathatosagot jelentSsen segiti, hogy a kutatdsokat ismerteté fejezetekben (3., 4. és 5.) vastag
betlvel szedettek a hipotézisek, majd az eredmények ismertetése utan a hipotézisekhez tartozé tézisek,
altézisek is vastag betlivel szedettek. A fejezeteket atldban egy ajanlas rendszer zérja le.”

Vilasz:



K6szdndm szépen a pozitiv kritikat.

4.

#A disszertacidt egy eléggé impozans irodalomjegyzék zérja le. Viszont ebben a tételek nem
egyforman szerkesztettek. Pl. van, ahol folydiratokndl jeldlve van az 1SSN szama, van ahol nincs. Az
interneten elérheté publikacidknal van ahol, az URL ald van htzva, van ahol nincs. A konferencia
kiadvanyoknal van, ahol latszik ki(k) a szerkeszt6(k}, van ahol ez nincs feltiintetve.”

Vvalasz:

Kosz6ndm a kritikat. EInézést, valéban egységesebben kellett volna szerkesztenem. Az URL aldhizas
azért keletkezett, mert még a régebben haszndlt URL-ket ellendriztem, hogy elérhetSek-e és igy
keletkezett az aldhuzas. Valéban lUgyelnem kellett volna erre.

5.

»A szerz8 nem konzekvensen haszndlja a terminoldgiat: hol accessible websites, accessible WEB,
accessible Internet-et ir. Mashol meg barrier free websites, barrier-free Internet, barrier-free
application, barrrier-free design taldlhaté a dolgozatban. Raadésul hol kétSjelesen, hol kotdjel nélkil
hasznalja.”

Vialasz:

K&sz6nOm az észrevételt, elnézést, hogy elkerllte a figyelmem, hogy van ahol kétéjellel, van ahol anéikiil
irtam azt, hogy ,barrier-free”. Az, hogy hol ,barrier-free”, hol ,accessibble” kifejezést hasznaltam az
annak tudhaté, hogy kerilni szerettem volna a szdéismétlést. Valdban zavaré lehet ugyanarra a fogalomra
két kifejezést hasznalni, de a szakirodalomban mindketté elfogadott. Igen, jobb lett volna konzekvensen
csak az egyiket haszndlnom végig a dolgozatomban.

Tartalmi észrevételek

“A szerz6 a 6. oldalon a kdvetkez6t irta: “In these three discussion subsections the hypotheses that
are formed in subsections 2.2 and 3.2 and 4.2 are accepted or rejected. Based on the accepted or
rejected hypotheses my theses are formed. Each research chapter is finished with a conclusion of the
chapter. The fifth sub-chapter focuses on my theses.” Sajnos az idézett részben nem megfeleléek a
fejezetek sorszamai. Az 5. fejezet is egy 6nallo kutatasi rész, ami ravilagit a korabban emlitett kutatds
gyakorlati hasznosithatdsagdra és nem maga a téziseket Osszefoglald rész, mint tézisfliizet, ami kikeriilt
a mellékletbe.”

Valasz:

Kosz6ndm és elfogadom a kritikat. Mivel a disszertdcid irasa kdzben realizaltam, hogy mar tilléptem az
elvart 100 oldalnyi terjedelmet, igy elvetettem az Osszefoglald fejezet létrehozasat. Ezért at kellett
szerkesztenem és ezek a részek atkeriltek mas alfejezetekbe. Mert még sziikségesnek érzetem egy 5.
fejezet létrehozasat, ami ravilagit a korabban emlitett kutatas gyakorlati hasznosithatdsagara. Ezért a
téziseket Osszefoglalod rész, mint tézisfiizet kikerllt a mellékletbe.




,Erdekesnek, és fontosnak tartom, hogy a szemmel lathaté jelentds eltéréseket kvantitativ médon
jellemezte. Ugyanakkor hidnyossdgnak tartom, hogy nem jellemezte az eltéréseket a AE* szininger
kildénbség felhasznalasaval, amit a 11. oldalon emlit (2.3) képletként. Kérdésem, hogy miért nem
alkalmazta, hiszen a masodik fejezet ismerteti ezt a médszert?”

Valasz:

K6sz6ndm a kérdést. A CIELAB AE* két szin tavolsdgdat szamitja ki a hdromdimenziés Euklideszi térben.
Elsésorban azért érdekes, hogy a nem vagy alig észlelhet§ eltérést lehetne jellemezni vele, amikor az
eltérés 0-0,5-1,5 kozé esik. Ugyan végeztem ilyen szamitdsokat is, de mivel az eltérések az
»észrevehetd”, vagy a ,jol lathatd” kategdridba estek, ahogy AE* érték szamitdst és az intervallumokat
leirtam a 12 oldalon:

(BE*=[(L1*-Lo* ) +{a:1*- a:*)? + (b1*- b2*)?]Y?), de ez ,csak” egy szamérték lett volna, és csupan annyit
tudnank, hogy: ,nem vagy alig észlehets”-, ,alig észlelhetd”-, ,észrevehetd”-, ,jél lathaté”-, ,nagy
eltérés” intervallumba tartozik. Ezért nem tartottam fontosnak az 6sszes jaték kategdridra elvégezni.
Ugyanis az dbrakon (dolgozatbeli 3.6-3.10 abrak) reprezentalt atlag szinek ezt jé| bemutatjik. Ha ezen
eredményeket is beillesztem a dolgozatba, akkor még hosszabb lett volna.

8.

»A negyedik fejezet a ,Webes akadédlymentesitési vizsgalatokat” targyalja automatikus tesztelSket
hasznalva, valamint ,szakért6i” kérdGivek segitségével. A fejezet els6 részében a magyarorszagi dsszes
felsGoktatdsi intézmény honlapjat vizsgalva, hogy azok mennyire felelnek meg a szabvanyoknak olyan
szempontbdl, hogy a szintéveszt§ felhasznélok is akaddlymentesen tudjék azokat hasznélni. Itt a 4.4 -
4.15 abrak véleményem szerint értelmezhetetlenek. Miért nem keriltek ezek bele a mellékletekbe
nagyobb méretben?”

Vialasz;

K&sz6ndm a kritikat. Teljesen jogos észrevétel és nagy dilemmat okozott az dbrdk méretezése. Eredetileg
a kritikdban emlitett 4.4 - 4.15 abréak egyenként kozel fél oldal terjedelmiek voltak. De ez jelentSsen
novelte a dolgozat hosszat. Ezért, ha dtszerkesztem a mellékletbe, akkor nehezitette volna a megértést,
mert sokszor hétra kellett volna lapozni megtekinteni. igy pedig elektronikusan olvasva fel lehet
nagyitani az dbrdkat.

9.

»A fejezet masodik részében egy régebbi kutatds keriilt ismertetésre, melyben 18 orszég 15 témara
kategorizalt kozel 500 weblapjat tesztelte a vilag minden részérdl. Ezt a masodik részt taldn ki lehetett
volna hagyni. Miért tartotta fontosnak a szerzé ezt megtartani?”

Valasz:

Ezt azért volt sziikséges megtartani, mert a tesztelések alapjan megallapitott hibakbél (amik a weblapok
minimum 50%-ban el&fordultak) kdvetkeztettem a tipikusan elkévetett hibakra. Ez kellett ahhoz, hogy
ajanlasokat tudjak megfogalmazni. Amely ajanldsrendszert késébb bévitettem is.

10.

»A fejezet nagyobb volumendi kutatasaban pedig eurdpai egészségiiggyel foglalkozd weboldalakat
vizsgalt. Itt szeretném kiemelni, hogy ezt a kutatast és a kutatdsokon alapuld tézisét mar 2019-ben
publikdlta a Szerz6. Hogyan hasonlithatéak 6ssze ezen eredmények a nemzetkdzi szakirodalomban
frissen publikalt kutatasokkal?”



Valasz:

Amiket a Biralé emlit ketté publikaciét, mindkét kutatdst azutdn kezdték, amikor az altalam végzett
kutatds mar publikaldsra ker(ilt (99 weblapot vizsgélva a V4 orszagokbol és Eszak- és Nyugat-Eurépabdl).

Alismail és Chipidza a COVID-19 elleni oltéanyag-regisztriciés webhelyeket vizsgaltak az Egyesiilt
Allamokban. (Alismail, S., & Chipidza, W. Accessibility Evaluation of COVID-19 Vaccine Registration
Websites across the United States. Journal of the American Medical Informatics Association, 28(9), 2021,
1990-1995).)

En az AChecker (WCAG 2.0 vizsgalatara) és Nibbler automatikus tesztel§ eszkézt vélasztottam és sajat
kérdGivet alkottam. Alismail és Chipidza szintén az AChecker (WCAG 2.0) automatikus tesztelSt és a
WAWE (WCAG 2.1) vizsgalatdra és a SortSite webrobotot hasznaltdk, (Section502 amerikai szabvany,
valamint a jogi megfelelés, a keresés optimalizdldsa szempontjabdl). A SortSite ingyenes
kiprébalhato, egyébként pedig fizetds tesztelS eszkdz. igy azon kutatasi eredményeimet, amit az
kutatdsukkal 6ssze lehet vetni, az az ACheckerrel elért eredmények. Ezek 6sszhangban vannak, annak
ellenére, hogy a két kutatds kozott eltelt 2 év, és 6k csupdn 54 webhelyet vizsgaltak, raadasul egy
orszagon belll, (tehdt ugyanazon nemzeti el&irdsoknak kellett megfelelnitik). Az 6 kutatasukban a
hiba tipusokra 8sszesités és eléfordulasi szazalék volt feltlintetve tesztel eszkézénként. En ennél
mélyebb dsszehasonlitdsokat is végeztem.

Krél és Zdonek értékelték a COVID-19 kérhazi webhelyek akadalymentességét Lengyelorszagban 91
weblapot vizsgalva. (Krdl, K., & Zdonek, D. (2021). The Quality of Infectious Disease Hospital Websites in
Poland in Light of the COVID-19 Pandemic. International Journal of Environmental Research and Public
Health, 18(2), 642.)

Krél és Zdonek nemcsak az akadalymentességet vizsgaltdk a WAWE automatikus tesztelével, hanem
a weblapok mingségét és tartalmat is, felhasznalva a Google PageSpeed Insights, Blink Audit Tool,
Backlink Checker tesztelSket. {gy az altaluk elért szamszer( eredmények nem hasonlithatéak &ssze
kodzvetlenll az én kutatdsommal. De értelmezésiikben igen. Az els6 hipotézisiik szerint az Ujabban
létrehozott weblapok jobb minGséget mutatnak. (Ezt a hipotézisiiket igazoltak és elfogadtik.) Ezen
eredményiiket 6ssze lehetne vetni, az dltalam vizsgalt Nibbler automatikus tesztel§ , Technology”
pontszdmaival. A madsodik hipotézisiik szerint a ,mobilbardat” weboldal megfelel az
akadalymentesitési kritériumoknak. (Ezt a hipotézisiiket elutasitottak.) Ezt az eredményiiket taldn
0ssze lehetne vetni a kérdSivem 7. pontjaval mely szerint vizsgaltam, hogy az adott weboldal
reszponziv vagy sem. Amennyiben elfogadjuk, hogy a reszponzivitds egyben azt is jelenti, hogy
,mobilbarat”.

Mindkét friss kutatas, 6sszhangban az én kutatasommal sajnos ugyanarra a kdvetkeztésre jutott, hogy a
digitalisan kirekesztés veszélyének kitett, azaz fogyatékkal él6 emberek szdmdra ezen weblapokat
akaddlymentessé kell tenni és erre adtak javaslatokat, valamint tovabbi kutatdsokra hivtak fel a
figyelmet.

11.

»A negyedik fejezet a tézis bizonyitasan tul ajanlast, tervezési és tesztelési modszert is javasolt.

A szerzd csupdn egyszer emlitette meg a 14. oldalon (a 2.3 ,,Web accessibility standars and validation
tools” bevezetd fejezetben ) az EN 301 549-es eurdpai ,szabvanyt” (Harmonised European Standard,
Accessibility requirements for ICT products and services) és annak is csak az els6 verziéjat a
kdvetkezGképpen:

»This European standard, called EN 301 549 V1.1.2, describes relevant accessibility requirements.
The problem of accessibility is twofold at this juncture. Firstly, not all member states have harmonized
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their accessibility laws with that of the European Union, even though it was expected to take place by
September 2018. Secondly, not all public sector websites had been able to comply with guidelines by
September 2018.”

Az irodalomjegyzékben sem szerepel annak ellenére, hogy a dolgozat készitése idGpontjaig, mar
létezett az Ujabb EN 301 549 V2.1.2, és annak tovéabbi verzidja az EN 301 549 V3.1.1. Ezen veridok mér a
Magyar Szabvanylgyi Testlilet szabvénykeresSjében is megtaldlhatéak. Kérem, a szerz6t, hogy
indokolja, hogy erre miért nem helyezett nagyobb hangsulyt.”

Valasz:

Valéban léteznek a biralatban emlitett Gjabb verzidk:

o "EN 301549 V2.1.2 (2018-08)" (PDF). etsi.org.

o "EN 301549 V3.1.1(2019-11)" (PDF). etsi.org.

e "EN 301549 \V3.2.1(2021-03)" (PDF). etsi.org.
de azon publikdciéim, amelyek bemutattdk a méréseimet és elemzéseimet a weblapok
akadalymentesitésére vonatkozdan, a 2017-2019-es id6 intervallumban jelentek meg. Azaz még a
»legfrissebb” is, amin a dolgozat 4.3 fejezete alapul 2019-ben jelent meg. Ehhez a cikket mér 2018-ban
kellett beadni birdlatra. Tehat az Ujabb szabvanyok akkor még nem éltek. igy nem szerettem volna
Osszezavarni a tisztelt olvasét ezek bemutatasdval.

12.

JKritikai észrevételem nem a fejezetben emlitett téziscsoportra vonatkozik, hanem a fejezetben
bemutatott kutatasi eredmények nem kiegyensulyozott bemutatésara. Ugyanis az Eurdpai Unié
egészségliggyel foglalkozé webhelyeinek tesztelésénél - melyre a I1/3 altézis vonatkozik 11 hipotézist
allitott fel, szemben a tobbi altézisnél tapasztalt 1-2 hipotézissel. Mivel indokolhaté ez az
aranytalansag?”

Valasz:

Ezzel a kutatassal (mint utébb kiderdlt, Idsd 10. valaszt) messze megel6ztem a kortarsakat (bar a dolgozat
készitése kdzben még nem tudtam). A kutatas aktualitdsa és a részletes statisztikai elemzés tette ezt
sziikségessé. Ugyanis ilyen alapos statisztikai vizsgalatoknal megszokott, elvart, hogy minden
vizsgalathoz egy-egy hipotézis legyen felallitva.

13,

»Ebben a fejezetben milyen kritériumok alapjan valasztott automatikus tesztel6 eszkdzt a weblapok
akadalymentességi vizsgalatahoz? Ha most kezdené a vizsgalatot, ma is ugyanezeket valasztand?”

Vélasz:

A World Wide Web Consortium (W3C), Web Accessibility Initiative (WAI) oldaldn elérheté egy Web
Accessbility Evaluation Tools lista szabvany tipusokra vonatkozoan. A tesztelési eszkdzoket évek ota
tanulmanyozom, hiszen az oktatdsi anyagaimhoz is sziikséges. A valasztasnak tébb oka volt. Olyan
tesztel6ket kerestem, ami akkor (2017-2018-ban) elérhetdek voltak, amikhez nem kellett regisztraini,
személyes adatokat megadni, nem kellett letélteni és telepiteni, hanem a ,felhében” futtathatéak. A
mdsik hangsulyos ok pedig, hogy a szakirodalom szerint is elfogadott tesztel6k. Nem mellesleg pedig mar
ismertem a hasznalatukat és én is megbizhaté tesztel6knek tartottam ezen automatikus tesztelSket.



Pontosabban az AChecker mellett az szélt, hogy az AChecker bizonyult a legszélesebb koriinek, amely
részletesen tesztelte az egész oldalt tobb szabvany alapjan is. (Ma mar kissé elavultnak tartom, mert
nem tesztel WCAG 2.1 és 2.2 verzidra.) De, akkor, amikor mar a szamtalan vizsgélat elkészlilt és a
statisztikai elemzések is, 2018-ban (2018 junius 5-én) jelent meg az Uj WCAG 2.1 szabvany.
(Természetesen ehhez akkor még nem volt elérhetd teszteld.) Ma méar a WCAG 2.2-6t is tulléptiik és
WCAG 3.0. (W3C Working Draft) 2021. december 7-t6l elérhet§. Gyakoriatilag a WEB
akadalymentesitése terén kozel 10 évig (2008 és 2018 kozott) alig volt fejlédés, a kozelmultban pedig 2-
3 éven belil akdr szakmai, akar politikai, akar gazdasagi okok, szlikségletek miatt, megjelent harom (j
verzié (WCAG 2.1, WCAG 2.2 és WCAG 3.0) és végre kezdenek odafigyelni az akaddlymentességre. Ennek
eredményeként a tesztelési eszkdz6k terén is tébb elérhetd. A vdlasztott Nibbler automatikus teszteld
pedig nemcsak informatikai szempontbdl teszel, hanem négy szempont szerint: Accessibility,
Experience, Marketing, Technology, ezért is valasztottam.

Tehat, ha ma ismételném meg a vizsgalatokat a kdvetkezd tesztel8k kozil valasztanék:
AChecker, Nibbler, Mauve, TAW, Wave.

Ugyanakkor hangsulyozom, hogy a személyes (expert) kérd6ivet is kiegésziteném még a System Usability
Scale kérd8ives vizsgalattal is.

14.

~Az otodik fejezet ,Az e-health-el kapcsolatos egyetemes és akadalymentes tervezés” cim(i
fejezetben el6szér ketté az Eurdpai Unid altal finanszirozott projektben fejlesztett komoly jatékokra
adott tesztelési mddszert. Véleményem szerint egy projektben végzett kutatast is elég lett volna a
dolgozatban bemutatni.”

Valasz:

Koszondm szépen a kritikat. Ha elhagyom a fejezet els6 részét, ami rehabilitacids jatékokra vonatkozott,
akkor a tisztelt olvaséban az a vélemény keletkezett volna, hogy a tesztelések és tervezési médszerek
csak weblapok akadédlymentesitésére vonatkoznak.

15.

»Ebben a fejezetben szamos VR alapu rehabilitacids jaték keriilt bemutatasra. A szerzé nem emliti (a
szakirodalmi hivatkozason tul,) hogy féleg az Egyesiilt Allamokban, de Eurépaban és Izraelben is folynak
kutatdsok és fejlesztések. Ezek megtalathatdak az International Virtual Reality Healthcare Associaiton
szervezeten keresztll: https://ivrha.org/”

Valasz:

Koszonom a kritikat, figyelemmel szoktam koévetni a hirlevellket, kiilénb6z6 felhivasaikat, de nem
tartottam szlikségesnek ezzel is béviteni a terjedelmes szamu hivatkozasi listat.

Végiil tisztelettel kbszéndm a Birdlo faradozasat, kritikai észrevételeit, kifogasait és mindegyik kérdését.
Remélem a kritikakra és kérdésekre kielégit6ek a valaszaim.
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