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SUMMARY

Objectives: In this study, it is aimed to examine psycho-
metric properties of the Conners-Wells Adolescent Self-
Report Scale-Short (CASS-S) with Turkish adolescents.
Methods: The subjects were 2822 adolescents aged 12-
17 years old and Confirmatory Factor Analysis-CFA was
performed for their responses to CASS-S form. The struc-
ture validity of the scale was also investigated by the cor-
relations between subscales and item analysis. Conners
Adolescent Self-Report-Long (CASS-L), Conners Parent
Rating Scale-Revised Short (CPRS-RS) and, Conners
Teacher Rating Scale-Revised Short (CTRS-RS) were used
to assess validity of the CASS-S. Internal reliability of
CASS-S was measured with Cronbach's alpha coefficient.
Test-retest reliability was also investigated. Results.
Results of CFA suggested that CASS-S' structure derived
from Turkish teachers were fit to the original structure of
the CASS-S. Correlations between CASS-S and CASS-L,
CTRS-RS, and CPRS-RS were from low to high (respec-
tively, 0.28-0.83; 0.12-0.27, 0.20-0.66). Intercorrelations
between subscales of the CASS-S were between 0.33-
0.74. Item analysis revealed that CASS-S was discrimi-
nate upper 27% group from lower 27% group signifi-
cantly (p<0.00). Cronbach's alpha coefficient (0.60-
0.74), and test-retest reliability (0.74-0.80) was also
investigated. Conclusion: It was concluded that besides
the other information sources, the Turkish form of CASS-
S is a valid and reliable instrument based on adolescents'
reports and can be use to screen and assess adolescents
who have conduct, attention, cognitive, and impulsive
problems in Turkey. However, CASS-S' structure validity
must be investigated on the adolescents with different
types of ADHD and different psychiatric diagnosis. 

Key Words: Conners-Wells Adolescent Self-Report Scale-
Short, confirmatory factor analysis, reliability, validity.

ÖZET

Amaç: Bu çalýþmada, Conners-Wells Ergen Öz-Bildirim
Ölçeði-Kýsa (C-WEÖÖ-K) formunun Türk ergenlere
uyarlanmasý ve psikometrik özelliklerinin belirlenmesi
amaçlanmýþtýr. Yöntem: Katýlýmcýlar, 12-17 yaþýndaki
2822 ergendir. Ergenlerin C-WEÖÖ-K'ya verdikleri yanýt-
lardan elde edilen verilere Doðrulayýcý Faktör Analizi-DFA
uygulanmýþtýr. Ölçeðin yapý geçerliði ayrýca alt ölçekler
arasý korelasyonlar ve madde analizi yoluyla da incelen-
miþtir. Ölçüt geçerliði için CWEÖÖ-K'nýn Conners-Wells
Ergen Öz-Bildirim Ölçeði-Uzun (C-WEÖÖ-U), Conners
Anababa Dereceleme Ölçeði-Yenilenmiþ/Kýsa, Conners
Öðretmen Dereceleme Ölçeði-Yenilenmiþ/Kýsa ile iliþkileri
incelenmiþtir. CWEÖÖ-U'un iç tutarlýlýðý Cronbach alfa,
ölçeðin zaman içindeki tutarlýðý ise test-yeniden test yön-
temiyle test edilmiþtir. Bulgular: Üç alt ölçekten ve bir
yardýmcý ölçekten oluþan C-WEDÖ-K'nýn yapý geçerliliðine
iliþkin DFA sonuçlarý, CWÖÖ-K'nýn Türk ergenlerinden
elde edilen yapýsýnýn özgün ölçek ile özdeþ olduðunu
göstermiþtir. Madde analizi, alt ölçekler arasý korelasyon-
lar, C-WEDÖ-K'nýn C-WEDÖ-U, CADÖ-YK VE CÖDÖ-YK ile
korelasyonlarý, iç tutarlýlýk ve test-yeniden test analizleri
C-WEÖÖ-K'nýn geçerli ve güvenilir olduðunu ortaya koy-
muþtur. Sonuç: C-WEÖÖ-K'nýn Türkçe formunun, diðer
bilgi kaynaklarýnýn yaný sýra davraným, biliþsel, dikkat,
hiperaktivite ve dürtüsellik ile ilgili sorunlarý taramada ve
deðerlendirmede, uygulanan tedavinin etkisini belir-
lemede, ergenlerin görüþlerine dayalý olarak kullanýlabile-
cek geçerli ve güvenilir bir ölçme aracý olduðu
söylenebilir. Ancak, farklý DEHB tiplerinde ve farklý psiki-
yatrik taný gruplarýnda ölçeðin yapý geçerliðinin incelen-
mesinde yarar vardýr. 

Anahtar Sözcükler: Conners-Wells Ergen Öz-Bildirim
Ölçeði-Kýsa, doðrulayýcý faktör analizi, geçerlilik, güve-
nilirlik.
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GÝRÝÞ

Klinik ortamlarda Dikkat Eksikliði Hiperaktivite
Bozukluðu (DEHB), DSM-IV (DSM-IV-TR 2001)
taný ölçütlerine göre deðerlendirilmektedir.
DSM'nin yaný sýra, klinik tanýyý desteklemek ve
uygulanan tedavinin ve eðitimin etkilerini belir-
lemek amacýyla ölçme araçlarý da kullanýlmaktadýr.
Bu araçlarýn bir kýsmý anne-babalarýn, bir kýsmý
öðretmenlerin görüþlerine dayalýdýr. Anne-babalar
ve öðretmenler çocukluk ve ergenlik döneminde
gözlenen DEHB gibi birçok bozuklukla ilgili önem-
li ve en çok baþvurulan bilgi kaynaklarý olmakla bir-
likte, çocuklar özellikle ergenlik dönemine girdik-
lerinde ergenlerle ilgili bilgilerin doðrudan kendi
bildirimlerine dayalý olarak alýnmasýnda yarar
vardýr (Conners 1997). Anne-babalar ve öðretmen-
ler çocuklarýn ve gençlerin davranýþlarýný ev veya
okul ortamlarýna özgü olarak algýladýklarý için,
onlardan elde edilen bilgiler çeliþkili olabilmekte-
dir. Bu nedenle, sadece anne-baba veya sadece
öðretmen görüþüne dayanmak, çocuðun veya
gencin sorununu tam olarak yansýtmayabilmektedir
(Conners 1997, Conners ve ark. 1997). Çocuk-
larýn/ergenlerin özbildirimleri, diðer bilgi kay-
naklarý yoluyla elde edilemeyen, doðrudan öznel
yaþantýlarýna dayalý birçok bilgiyi ilk elden edin-
memizi saðlamaktadýr. Conners ve ark. (Conners
1997, Conners ve ark. 1997) ergenlik ve yetiþkinlik
dönemlerine de izlerini taþýyan DEHB'nin yaný
sýra, ergenlerin ailesel, duygusal, biliþsel ve
davranýþsal sorunlarýný da deðerlendirmeyi
amaçlayan onlarýn görüþlerine dayalý Conners-
Wells Ergen Öz-Bildirim Ölçeði-C-WEÖÖ'ni
(Conners-Wells Adolescent Self Report Scale-
CASS) geliþtirmiþlerdir. C-WEÖÖ'nün uzun ve
kýsa formlarý vardýr (Conners 1997, Conners ve ark.
1997). Uzun formlar, özellikle DEHB olmak üzere
diðer sorun davranýþlarla ilgili ayrýntýlý deðer-
lendirme yaparken, kýsa formlar zaman sýnýrlamasý
olduðunda ve sýk deðerlendirme gerektiðinde kul-
lanýlmakta ve davraným bozukluklarý, dikkat prob-
lemleri ve dürtü kontrolsüzlüðüyle ilgili sorunlarýn
yaný sýra, DEHB indeksi yoluyla da doðrudan
DEHB'yi deðerlendirmektedir. 

C-WEÖÖ'nün kýsa formu-C-WEÖÖ-K birçok
çalýþmada kullanýlmýþtýr (Cho ve ark. 2008,
Rucklidge ve Hancock 2002). Buna karþýn, C-
WEÖÖ-K'nýn farklý özellikleri olan gruplarda veya

farklý kültürlerde psikometrik özelliklerinin ince-
lendiði çok az çalýþma vardýr. Ancak, bu çalýþmalar-
da C-WEÖÖ-K'nýn o kültüre özgü psikometrik
özellikleri hakkýnda yeterli kanýtlar sunulmamýþtýr.
Örneðin, Bahn ve ark. (akt. Cho ve ark. 2008),
CWEÖÖ-K'nýn Kore'li DEHB olan ergenlerde
geçerlilik ve güvenilirliðini incelemiþ, ancak Kore
dilinde yazýlmýþ bu çalýþmaya ulaþýlamamýþtýr.
Parker ve ark. (2005) C-WEÖÖ'nün kýsa formunun
faktör yapýsýný 7-17 yaþlarýndaki çocuk ve ergen-
lerde, Steer ve ark. (2001) ise 12-17 yaþlarýnda
psikiyatrik taný konan ergenler üzerinde
incelemiþlerdir (Pierrehumbert ve ark. 2006)
CWEÖÖ-K'yý Fransýzcaya, Ýsmail ve ark. (2010)
Malezya diline çevirmiþ, ancak geçerlilik ve güve-
nilirlik çalýþmalarýný yapmadan kullanmýþlardýr. 

Türkiye'de, özgül olarak ergen görüþlerine
dayanan, özellikle DEHB olmak üzere dikkat ve
hiperaktiviteyle ilgili sorunlarý, dürtü kontrolsüz-
lüðünü ve davranýmla ilgili sorunlarý deðer-
lendirmek için daha çok çeþitli duygusal ve
davranýþsal sorunlarý deðerlendiren araçlarýn içinde
yer alan alt ölçeklere baþvurulmaktadýr. Örneðin,
11-18 yaþ grubu için Kendini Deðerlendirme
Ölçeði'nde dikkat sorunlarý (Erol ve Türütgen
1997), 6-18 yaþ grubu için KIDDIE-SAD'de DEHB
(Gökler ve ark. 2004). 11-16 yaþ grubu için Güçler
ve Güçlükler Anketinde DEHB (Güvenir ve ark.
2008). 11-17 yaþ için Geliþim ve Ruhsal Saðlýk
Deðerlendirmesinde DEHB (Dursun 2009), Offer
Benlik Ýmajý Anketinde dürtü kontrolü (Ýnanç
1990) alt ölçekleri bulunmaktadýr. Bunun dýþýnda
Eriþkin Dikkat Eksikliði ve Hiperaktivite
Bozukluðu Kendi Bildirim Ölçeði (Günay ve ark.
2006, Turgay 1995, Doðan ve ark. 2009, Öncü ve
ark. 2005) 18 yaþ ve üzerindeki bireylerde DEHB'yi
belirlemek amacýyla kullanýlmaktadýr. C-WEÖÖ
ise hem davraným bozukluðu, biliþsel problemler,
dikkatsizlik ve hiperaktivite alt ölçekleriyle hem de
DEHB indeksi ile 12-17 yaþýndaki ergenlerin
bildirimlerine dayalý olarak DEHB'nin temel belir-
tilerini deðerlendirmeyi amaçlayan bir ölçektir.
Yüksek iç tutarlýlýðý, doyurucu test-tekrar test
güvenirliði ve iyi bir ölçüt geçerliði olan C-WEÖÖ
özellikle DEHB olmak üzere pek çok problem ile
ilgili geçerli ve güvenilir bilgi vermektedir ve bu
amaçla yaygýn olarak kullanýlmaktadýr (Cho ve ark.
2008, Rucklidge ve Hancock 2002, Deb ve ark.
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2008, Parker ve ark. 2005). Bu nedenle, C-WEÖÖ-
K'nýn ülkemiz DEHB çalýþmalarýna önemli bir
katkýsý olacaðý söylenebilir. Bunun yaný sýra, ilk kez
bu çalýþma ile C-WEÖÖ-K'nýn farklý bir kültür için
uygunluðu kapsamlý bir þekilde incelenecektir. Bu
baðlamda, araþtýrmada C-WEÖÖ-K'nýn faktör
yapýsý 12-17 yaþ grubundaki Türk gençlerinde
tekrarlanabilir olup olmadýðý ve ölçeðin
psikometrik özellikleri deðerlendirilecektir. 

GEREÇ VE YÖNTEM

Araþtýrma grubu

Araþtýrmanýn evreni, Türkiye'de 12-17 yaþ arasý
çocuklar ve gençlerdir. Türkiye'nin farklý böl-
gelerinden kolay ulaþýlacak altý il (Ankara,
Gümüþhane, Iðdýr, Konya, Giresun, Bolu) araþtýr-
ma kapsamýna alýnmýþtýr. Her ilde farklý sosyo-
ekonomik çevrelerden olmak üzere 12-14 yaþ için
ilköðretim ikinci kademeden altýncý, yedinci ve
sekizinci sýnýflarýn her birinden birer þube; 15-17
yaþ için liselerden dokuzuncu, onuncu ve onbirinci
sýnýflardan birer þube okul yönetimlerince yansýz
olarak seçilmiþtir. Böylece, seçilen þubelerde yer
alan çocuklar, gözlem birimi olarak ulaþýlan örnek-
lemi oluþturmuþtur. Araþtýrma grubu 1632 kýz
(%57.8) ve 1190 erkek (%42.2) olmak üzere
toplam 2822 ergenden oluþmaktadýr. 12-17 yaþlarý
arasýndaki ergenlerin yaþ ortalamasý ve standart
sapmalarý sýrasýyla 14.62 ve 1.91'dir. 

Veri toplama araçlarý

Conners-Wells Ergen Özbildirim Ölçeði-Kýsa-
CWEÖÖ-K (Conners-Wells' Adolescents Self-Report
Scale-Short-CASS-S): Conners ve ark. (1997)
tarafýndan geliþtirilen ve ergenlerdeki davraným
bozukluklarýný, dürtü kontrolsüzlüðünü, dikkat
eksikliði, hiperaktive sorunlarýný ve DEHB belirti-
lerini deðerlendirmeyi amaçlayan CWEÖÖ-K, 12-
17 yaþlarý arasýndaki gençlerin kendileriyle ilgili
görüþlerini son bir aya göre deðerlendirmelerine
dayalýdýr. Conners, CWEÖÖ-K'yý,  uzun formda
faktör yükü en yüksek olan maddeleri seçerek oluþ-
turmuþtur (Conners 1997, Conners ve ark. 1997)
CWEÖÖ-K, üç alt ölçekten oluþmaktadýr: 1.
Davraným bozukluðu-DB, 2. Biliþsel problemler,
dikkatsizlik - BP-D, 3. Hiperaktivite-H. CWEÖÖ-
YK, olasý DEHB tanýsý konmuþ çocuklarý ve ergen-

leri deðerlendiren bir yardýmcý ölçek olan Dikkat
Eksikliði Hiperaktivite Ýndeksi-DEHB ölçeðini de
içermektedir. Ölçeðin her maddesi için 0-3 arasýn-
da puanlanan dört yanýt seçeneði vardýr. Hiçbir
zaman doðru deðil (hiçbir zaman, çok ender), 0
puan; biraz doðru (bazen), 1 puan; oldukça doðru
(sýk sýk, oldukça çok), 2 puan; çok doðru (çok sýk),
3 puan. CWEÖÖ-K'den elde edilen yüksek puan,
ergenin CWEÖÖ-K'da tanýmlanan sorunlara o
kadar çok sahip olduðunu göstermektedir.  

Conners-Wells Ergen Özbildirim Ölçeði-Yenilenmiþ
Uzun-C-WEÖÖYU (Conners-Wells' Adolescents Self-
Report Scale-Revised Long-CASS-RL): Conners ve
ark. (1997) tarafýndan geliþtirilen C-EÖÖ-YU, altý
alt ölçekten oluþmaktadýr: 1. Aile problemleri-AP,
2. Duygusal problemler-DUP, 3. Davraným prob-
lemleri-DP, 4. Bilissel problemler-dikkatsizlik-BP-
D, 5. Öfkeyi kontrol poblemleri-ÖK, 6.
Hiperaktivite-H. Bu alt ölçeklerin dýþýnda istenirse
birlikte kullanýlabilen DSM-IV'e dayalý olarak
geliþtirilen Dikkat Eksikliði Hiperaktivite Ýndeksi
ve DSM-IV Semptomlarý Alt Ölçekleri de bulun-
maktadýr. Uzun formun puanlamasý, kýsa formda
olduðu gibidir (Kaner ve ark. 2006, Kaner ark.
2011). 12-17 yaþlarý arasýndaki 1898 ergenden elde
edilen verilere uygulanan doðrulayýcý faktör analizi
sonucunda bir maddenin farklý bir alt ölçekte yer
almasýnýn dýþýnda ölçeðin kýsa formunun özgün
yapýsýnýn Türkçe sürümünde korunduðu gözlen-
miþtir. Cronbach alfa katsayýlarý 0.76-0.87, test-
tekrar test katsayýlarý 0.64-0.81 arasýndadýr
(p<0.01).

Conners Anababa Dereceleme Ölçeði-Yenilenmiþ
Kýsa-CADÖ-YK (Conners Parent Rating Scale-
Revised Short-CPRS-RS): Conners (1997) tarafýn-
dan, uzun formlarda faktör yükü en yüksek olan
maddelerin seçilmesiyle oluþturulmuþtur. CADÖ-
K'de, 27 madde üç alt ölçekle (karþý gelme, biliþsel
problemler-dikkatsizlik, hiperaktivite) bir yardýmcý
ölçekte (DEHB indeksi) toplanmýþtýr. Yanýt
seçenekleri C-WEÖÖ kýsa ve uzun formlarýnýn
yanýt seçenekleriyle aynýdýr. Türkiye için uyarlama
çalýþmasý Kaner ve ark. (baskýda) tarafýndan
yapýlmýþtýr. Doðrulayýcý faktör analizi, özgün
yapýnýn Türk kültürü için de geçerli olduðunu
ortaya koymuþtur. Cronbach alfa katsayýlarý 0.73-
0.86; test-tekrar test katsayýlarý 0.56-0.72 arasýn-
dadýr (p<0.01). 
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Conners Öðretmen Dereceleme Ölçeði-Yenilenmiþ
Kýsa-CÖDÖ-YK (Conners Teacher Rating Scale-
Revised Short-CTRS-RS): Kýsa öðretmen formu da
kýsa anababa formu gibi uzun formdan türetilmiþtir
(Conners 1997). Yirmi sekiz maddeden oluþan kýsa
öðretmen formu anababa formundaki benzer üç alt
ölçeðe (karþý gelme, biliþsel problemler-dikkatsiz-
lik, hiperaktivite) ve bir yardýmcý ölçeðe (DEHB
indeksi) sahiptir (Conners 1997).

Türkiye için uyarlama çalýþmasý Kaner ve ark.
(baskýda) tarafýndan yapýlmýþtýr. Doðrulayýcý faktör
analizi, CÖDÖ-YK'nýn özgün yapýsýný Türk kültü-
ründe de koruduðunu göstermiþtir. Cronbach alfa
katsayýlarý 0.86-0.93; test-tekrar test katsayýlarý
0.77-0.87 arasýndadýr (p<0.01). 

C-WEÖÖ-K'nýn Özgün Formunun Türkçeleþ-
tirilmesi

C-WEÖÖ-K'nýn Türkçe çevirisi için C-WEÖÖ-
Uzun (C-WEÖÖ-U) için yapýlan çeviri çalýþmasýn-
dan yararlanýlmýþtýr. C-WEÖÖ-U'nun dilimize
kazandýrýlmasý için orijinal dile (Ýngilizce) ve hedef
dile (Türkçe) hakim, ikisi psikolog, biri psikiyatrist,
diðerleri de eðitimci ve dil uzmaný olmak üzere beþ
kiþilik bir ekip tarafýndan ölçeklerin Türkçe'ye
çevirisi yapýlmýþtýr. Daha sonra elde edilen ortak
metin, iki uzman tarafýndan yeniden Ýngilizce'ye
çevrilip orijinal metin ile tutarlýlýðý incelenmiþ ve dil
açýsýndan ölçeklerin son durumu elde edilmiþtir. C-
WEÖÖ-U'nun maddeleri, Türkçeleþtirilmiþ C-
WEÖÖ-U'nun maddelerinin arasýndan seçilerek
bu çalýþmada kullanýlmýþtýr. 

Ýþlem

Araþtýrma grubu belirlendikten sonra ölçme
araçlarý okul yönetimlerinin izni ile rehber öðret-
menler tarafýndan sýnýf öðretmenlerine iletilmiþtir.
Ölçme araçlarý sýnýflarda öðrencilere toplu olarak
uygulanmýþtýr. Uygulamada gönüllülük ilkesi
benimsenmiþtir. 3000 ölçme aracýndan uygun
olmayan yanýtlar elenmiþ ve 2822 ölçekten elde
edilen veriler bilgisayar ortamýna aktarýlarak
analizler yapýlmýþtýr. 

Verilerin Analizi

C-WEÖÖ-K'nýn üç faktörden oluþan özgün fak-

töriyel yapýsýnýn geçerliliði, Doðrulayýcý Faktör
Analizi-DFA ile incelenmiþtir. DFA'da ölçeðin fak-
töriyel yapýsýnýn (modelin) geçerliliðini deðer-
lendirmek için bu çalýþmada, Ýyilik Uyum Ýndeksi
(Goodness of Fit Index, GFI), Düzeltilmiþ Ýyilik
Uyum Ýndeksi (Adjusted Goodness of Fit Index,
AGFI), Ortalama Hatalarýn Karekökü (Root Mean
Square Residuals, RMR veya RMS) ve Yaklaþýk
Hatalarýn Ortalama Karekökü (Root Mean Square
Error of Approximation, RMSEA) indeksleri kul-
lanýlmýþtýr. Literatürde GFI, AGFI, NFI, NNFI ve
CFI deðerlerinin 0.90 civarýnda ve üzerinde
RMSEA ve RMR deðerlerinin ise 0.10'dan düþük
çýkmasý modelin gerçek verilerle uyumu için birer
ölçüt olarak kabul edilmektedir (Anderson ve
Gerbing 1984, Becker ve ark. 2004). x2/sd oranýnýn
0-5 arasýnda olmasý beklenir (Anderson ve Gerbing
1984, Kline 2005, Schermelleh-Engel ve Moos-
brugger 2003, Þimþek 2007).

Ölçek puanlarý ile benzer ve farklý özellikleri ölçen
ölçeklerden elde edilen puanlar arasýndaki iliþkiler
için ve ayný çocuklardan iki farklý zamanda elde
edilen puanlarýn test-tekrar test güvenilirliði için iki
puan seti arasýndaki iliþkiler Pearson korelasyon
katsayýsý ile hesaplanmýþtýr. Ölçek puanlarýnýn iç
tutarlýlýðý için Cronbach alfa korelasyon katsayýsý
kullanýlmýþtýr. Ýki farklý gruptan elde edilen puanlar
arasýndaki farklýlýklarýn anlamlýlýðýný test etmek
için ise t-testi kullanýlmýþtýr.

BULGULAR

Geçerlilik çalýþmalarý

Yapý geçerliði: C-WEÖÖ-K'nýn yapý geçerliði önce-
likle DFA ile incelenmiþtir. DFA sonuçlarý, ölçeðin
Türk kültürü için de özgün yapýsýný koruduðunu
göstermiþtir. DFA sonucunda elde edilen uyum
istatistikleri þunlardýr: x2/sd=11.58; RMSEA=
0.0554, RMR=0.037, GFI=0.95, AGFI=0.94,
NFI=0.94, NNFI=0.93, CFI=0.94. Maddelerin
faktör standardize katsayýlarý (yük deðerleri) ise
0.30-0.51 arasýnda deðiþmekte olup tümü 0.001
düzeyinde anlamlýdýr. DEHB indeksi için uyum
deðerleri RMSEA=0.049, RMR=0.034, GFI=
0.98, AGFI=0.97, NFI=0.90, NNFI=0.88, CFI=
0.91'dir. Maddelerin yük deðerleri 0.68-0.91 arasýn-
da deðiþmekte olup tümü 0.01 düzeyinde anlam-
lýdýr. 



Bir ölçeðin yapý geçerliliði, o ölçeði oluþturan alt
ölçekler arasý korelasyonlar yoluyla da incelenmek-
tedir. Bu amaçla, C-WEÖÖ-K alt ölçekler arasýn-
daki korelasyonlar hesaplanmýþ ve sonuçlar Tablo
1'de verilmiþtir.

Tablo 1'de görüldüðü gibi alt ölçekler arasý kore-
lasyonlar anlamlýdýr ve düþükten yükseðe doðru
deðiþmektedir (0.33-0.74). 

C-WEÖÖ-K'nýn yapý geçerliliðini belirlemenin bir
diðer yolu olarak C-WEÖÖ-K ile C-WEÖÖ-U
arasýndaki korelasyonlar incelenmiþ ve sonuçlar
Tablo 2'de verilmiþtir.

Tablo 2'de görüldüðü gibi, kýsa ve uzun formlar
arasndaki korelasyonlar düþükten yükseðe doðru
deðiþmektedir (0.28-0.83). En yüksek korelasyonlar
ayný adlý alt ölçekler arasýndadýr. 

Madde analizi ile her maddenin kendi faktörü için
düzeltilmiþ madde-toplam korelasyonlarý hesaplan-
mýþ ve sonuçlar Tablo 3'te verilmiþtir. Madde ayýrt
edicilik düzeyi olarak da yorumlanan düzeltilmiþ
madde-toplam korelasyonlarý davraným problem-
leri için 0.215-0.526, biliþsel problemler/dikkatsizlik
için 0.302-0.464, hiperaktivite için 0.257-0.597 ve
DEHB indeksi için 0.213-0.442'dir.

Bir diðer madde analizi yöntemi olarak C-WEÖÖ-
K'den aldýklarý puanlar itibariyle alt %27'lik ve üst
%27'lik gruplarda yer alan katýlýmcýlarýn puan orta-
lamalarý t testi ile karþýlaþtýrýlmýþ ve sonuçlar Tablo
4'de verilmiþtir. 

Tablo 4 incelendiðinde, üst %27'lik grupta yer alan-
larýn puan ortalamalarý davraným problemleri alt
ölçeðinde (t=75.76; p<0.01), biliþsel problemler-
dikkatsizlik alt ölçeðinde (t=87.26; p<0.01), hiper-
aktivite alt ölçeðinde (t=115.20; p<0.01), DEHB

indeksi'nde (t=105.08; p<0.01) alt %27'lik grubun-
kilerden daha yüksek olduðu gözlenmektedir. 

C-WEÖÖ-K ile CADÖ-YK ve CÖDÖ-YK arasýn-
daki korelasyonlar da incelenmiþ ve sonuçlar Tablo
5'te verilmiþtir. Tablo 5'teki deðerler ince-
lendiðinde, C-WEÖÖ-K' ile CADÖ-YK arasýndaki
korelasyonlarýn düþükten orta düzeye doðru
deðiþmekte olduðu gözlenmektedir (0.20-0.66). C-
WEÖÖ-K ile CÖDÖ-YK arasýndaki korelasyon-
larýn ise çok düþük olduðu gözlenmektedir (0.12-
0.27). 

Güvenirlik çalýþmalarý

C-WEÖÖ-K'nýn iç tutarlýlýðýný belirlemek için
Cronbach alfa katsayýlarý hesaplanmýþtýr. Ayrýca,
aracýn ne kadar tutarlý ölçüm yaptýðýný belirlemek
için test-yeniden test güvenirliði de hesaplanmýþtýr.
C-WEÖÖ-K'nýn alt ölçeklerinin Cronbach alfa ve
test-yeniden test güvenirlik deðerleri Tablo 6'da
verilmiþtir. 

C-WEÖÖ-K için hesaplanan Cronbach alfa kat-
sayýlarý 0.60-0.74, testi yarýlama katsayýlarý 0.56-
0.65 arasýnda deðiþmektedir. Test-yeniden test
güvenirliði için C-WEÖÖ-K, 137 ergene sekiz hafta
ara ile  ikiþer kez verilmiþtir. Ýki puan seti arasýnda
hesaplanan test-yeniden test güvenirlik katsayýlarý
0.74-0.80 arasýndadýr.

TARTIÞMA 

Bu çalýþmada, C-WEÖÖ-K'nýn Türkiye koþullarýna
uygunluðu incelenmiþtir. Bu amaçla, C-WEÖÖ-
K'nýn geçerlilik ve güvenilirliði bir dizi çalýþma ile
sýnanmýþtýr. Doðrulayýcý faktör analizi, C-WEÖÖ-
K'nýn Türkçeye uyarlanan formunun faktör
yapýsýnýn özgün ölçek ile özdeþ olduðunu göster-
miþtir. Elde edilen uyum indeksleri x2/sd=11.58;
RMSEA=0.0554, RMR=0.037, GFI=0.95, AGFI
=0.94, NFI=0.94, NNFI=0.93, CFI=0.94'tür.
DEHB indeksi için bu deðerler RMSEA=0.049,
RMR=0.034, GFI=0.98, AGFI=0.97, NFI=0.90,
NNFI=0.88, CFI=0.91'dir. x2/sd oranýnýn iki veya
altýnda olmasý modelin iyi bir model olduðunu, iki
ile beþ arasýnda olmasý ise modelin kabul edilebilir
bir uyum iyiliðine sahip olduðunu göstermektedir
(Anderson ve Gerbing 1984, Kline 2005, Sümer
2000, Þimþek 2007).
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Tablo 1. C-WÖÖ-K'nýn alt ölçekleri arasý korelasyon-
lar (n=2822)

CWÖÖ-U

BP-D H DEHB 

DP 0.46 0.36 0.44

BP-D - 0.33 0.74

H - 0.42

Tüm korelasyonlar 0.01 düzeyinde anlamlýdýr.  
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Bu çalýþmada, x2/sd için elde edilen deðer kabul
edilir uyum deðerinin oldukça üzerindedir
(x2/sd=11.58). Ancak, örneklem büyüklüðü art-
týkça, bu oranýn yükseldiði de bilinmektedir (Sümer
2000). Bu nedenle, bu yüksek oraný örneklem
büyüklüðüne baðlanabilir.

Literatürde GFI, AGFI, NFI, NNFI ve CFI deðer-
lerinin 0.90 civarýnda ve üzerinde RMSEA ve
RMR deðerlerinin ise 0.10'dan düþük çýkmasý
modelin gerçek verilerle uyumu için birer ölçüt
olarak kabul edilmektedir (Anderson ve Gerbing
1984, Schermelleh-Engel ve Moosbrugger 2003).

Bu çalýþma ile elde edilen GFI, AGFI, NFI, NNFI
ve CFI deðerlerinin 0.90 ve üzerinde; RMSEA ve
RMR deðerlerinin ise modelin uyumu açýsýndan
verilen sýnýr deðerlerin oldukça altýnda olduðu
görülmektedir. Buna göre, C-WEÖÖ-K'nýn üç fak-
törlü özgün yapýsýnýn bu araþtýrma grubu için kul-
lanýlabilir, geçerli olduðu söylenebilir. DEHB
indeksinden elde edilen uyum indeks deðerleri de
yukarýda görüldüðü gibi kabul sýnýrlarý içinde veya
üzerindedir. Bu durumda, C-WEÖÖ-K'nýn özgün
yapýsýnýn Türk kültürü için kullanýlabilir olduðu
söylenebilir.

Tablo 2. C-WEÖÖ-K ile C-WEÖÖ-U arasýndaki korelasyonlar (n=176)

C-WEÖÖ-U C-WEÖÖ-K

DP BP-D H DEHB 

AP 0.56** 0.47** 0.42** 0.65**

DUP 0.44** 0.57** 0.41** 0.67**

DP 0.83** 0.58** 0.28** 0,57**

BP-D 0.58** 0.80** 0.48** 0.74**

ÖK 0.45** 0.40** 0.37** 0.53**

H 0.32** 0.44** 0.82** 0.55**

DEHB 0.47** 0.67** 0.54** 0.82**

DSM-IV-D 0.48** 0.70** 0.40** 0.73**

DSM-IV-HD 0.48** 0.54** 0.77** 0.60**

DSM-IV-T 0.52** 0.69** 0.68** 0.75**

* p<0.05   ** p<0.01

Tablo 3. Madde analizi sonuçlarý

Faktör / Düzeltilmiþ Faktör/ Düzeltilmiþ Faktör/ Düzeltilmiþ Faktör/ Düzeltilmiþ Faktör/ Düzeltilmiþ

Madde Madde-Top Madde Madde-Top. Madde Madde-Top Madde Madde-Top. Madde Madde-Top.

No Korelasyonu No Korelasyonu No Korelasyonu No Korelasyonu No Korelasyonu

I.DP II. BP/D III. H 1V.DEHB

M2 0.462 M3 0.408 M5 0.482 M1 0.388 M17 0.326

M7 0.215 M8 0.425 M10 0.584 M4 0.299 M19 0.213

M12 0.526 M13 0.464 M14 0.597 M6 0.281 M21 0.442

M16 0.268 M17 0.339 M18 0.516 M9 0.228 M23 0.402

M20 0.353 M21 0.463 M22 0.257 M11 0.251 M25 0.344

M24 0.296 M25 0.302 M26 0.403 M15 0.377 M27 0.425
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Önceden de belirtildiði gibi, Conners (1997) C-
WEÖÖ-K'yý, uzun ergen formu verilerine uygu-
ladýklarý açýmlayýcý faktör analizinde en yüksek fak-
tör yük deðerlerine sahip olan maddeleri seçerek
oluþturmuþtur. Conners (1997) karþý gelme, biliþsel
problemler-dikkatsizlik ve hiperaktivite alt ölçek-
lerinin faktör yüklerinin sýrasýyla 0.286-0.631,
0.425-0.620 ve 0.468-0.800 arasýnda deðiþtiðini
bildirmiþtir. Daha sonra üç faktörü oluþturan 18
maddeye doðrulayýcý maksimum olasýlýk faktör
analizi uygulamýþ ve uyum indeks deðerlerinin
GFI=0.93, AGFI=0.91 ve RMS=0.05 olduðunu
bulmuþ ancak DEHB indeksi için bu deðerleri
bildirmemiþtir (Conners 1997). 12-17 yaþ grubun-
daki ergenler ile C-WEÖÖ-K'nýn yapý geçerliliðini
yeniden inceleyen Parker ve arkadaþlarýnýn (2005)
uyum indeks deðerleri de C-WEÖÖ-K için

GFI=0.91, AGFI=0.89 ve RMS=0.05, DEHB
Ýndeksi için GFI=0.94, AGFI=0.92 ve
RMS=0.05'dir. Ayaktan tedavi gören deðiþik tanýlý
13-17 yaþ grubundaki ergenlerden elde edilen ver-
ilere uygulanan doðrulayýcý faktör analizi sonucun-
da, Steer ve ark. (Steer ve ark. 2001) uyum deðer-
lerini GFI=0.87, AGFI=0.83, RMR=0.06 olarak
bulmuþtur. Conners (1997), Parker ve ark. (2005)
ile Steer ve ark.’nýn (2001) bulgularýyla karþýlaþ-
týrýldýðýnda, Türkiye çalýþmasýndan elde edilen
uyum indeks deðerlerin, alan yazýnda kabul edilen
uyum ölçütleri açýsýndan daha uygun olduðunu
söyleyebiliriz. Doðrulayýcý faktör analizinde özgün
yapýya uygun þekilde üç faktör olduðu doðrulan-
mýþtýr. C-WEÖÖ-K'nýn çok faktörlü yapýsý, alt
ölçeklerin farklý sorun davranýþlarý deðer-
lendirdiðinin bir belirtisidir. Bu durumla tutarlý

Tablo 6. C-WÖÖ-K'nýn içtutarlýlýk ve test-tekrar test güvenirlik katsayýlarý 

Güvenilirlik Deðerleri DB BP/D H DEHB 

Cronbach alfa (n=2822) 0.60 0.67 0.74 0.69

Test-yeniden test (n=137) 0.74** 0.78** 0.75** 0.80**

** p<0.01

Tablo 5. C-WEÖÖ-K ile CADÖ-YK ve CÖDÖ-YK arasýndaki korelasyonlar

C-WEÖÖ-K CADÖ-YK (n=73) CÖDÖ-YK (n=102)

KG BP-D H DEHB KG H BP-D DEHB

DP 0.63** 0.61** 0.37** 0.56** 0.21* 0.18 0.27* 0.23*

BP-D 0.47** 0.66** 0.49** 0.66** 0.16 0.20 0.26* 0.21*

H 0.20 0.22 0.49** 0.33* 0.12 0.14 0.09 0.12

DEHB 0.52** 0.52** 0.42** 0.59** 0.22* 0.26* 0.18 0.22*

* p<0.05   ** p<0.01

Tablo 4. T testi sonuçlarý

C-WEÖÖ-K Alt %27 Üst %27

s Ort. SS s Ort. SS t

DP 1106 0.00 0.00 1283 4.72 2.23 75,76**

BP-D 958 1.29 0.75 1197 7.78 2.43 87.26**

H 1065 5.60 2.15 1096 18.44 3.41 105.08**

DEHB 1209 2.56 1.36 1432 10.29 2.07 115.20**

**p<0.01



Klinik Psikiyatri 2012;15:208-217

Conners-Wells Öz-Bildirim Ölçeði Kýsa 
Formunun Türk Ergenlere Uyarlama Çalýþmasý

215

þekilde, C-WEÖÖ-K'nýn alt ölçekler arasý korelas-
yonlarýnýn düþükten ortaya doðru deðiþtiði (0.33-
0.74) gözlenmektedir. Özgün ölçek için bu deðerler
oldukça benzer þekilde 0.37-0.75 arasýndadýr
(Conners 1997).

C-WEÖÖ-K ve C-WEÖÖ-U formlarýnda ayný
adlarý taþýyan alt ölçekler (davraným problemleri,
biliþsel problemler-dikkatsizlik, hiperaktivite ve
DEHB indeksi) arasý korelasyonlarýn yüksek
olmasý (sýrasýyla 0.83, 0.80, 0.82 ve 0.82) ise kýsa ve
uzun formlarýn birbirlerinin yerine kullanýlabile-
ceðinin bir ifadesi olarak deðerlendirilebilir.
Conners (1997) kýsa ve uzun formlarý karþýlaþtýr-
madýðý için, iki çalýþmanýn bulgularý bu analiz
açýsýndan deðerlendirilememiþtir.  

Kýsa ergen-anababa-öðretmen formlarý (C-
WEÖÖ-K, CADÖ-YK, CÖDÖ-YK) arasýndaki
iliþkiler incelendiðinde, yine ayný adlý alt ölçekler
(biliþsel problemler-dikkatsizlik, hiperaktivite ve
DEHB indeksi) arasýndaki iliþkilerin ergen-anaba-
ba için sýrasýyla 0.66, 0.49 ve 0.59, ergen-öðretmen
ikilisi için ise 0.26, 0.14 ve 0.22 olduðu gözlenmek-
tedir. Conners (1997), ergen-anababa tutarlýðýna
iliþkin deðerleri kýzlar için 0.42, 0.28, 0.41, erkekler
için 0.53, 0.39, 0.49 olarak; ergen-öðretmen tutar-
lýlýðýna iliþkin deðerleri ise kýzlar için 0.29, 0.19,
0.16, erkekler için 0.40, 0.17, 0.38 olarak
bildirmiþtir. Parker ve ark. (2005) ise, sadece ergen-
anababa tutarlýlýðýný incelemiþ ve onlar da ayný adlý
alt ölçekler arasýndaki iliþkileri sýrasýyla 0.45, 0.39,
0.49 olarak bildirmiþtir. Görüldüðü gibi, farklý çalýþ-
malarda da benzer deðerler bulunmuþtur.

C-WEÖÖ-K'nýn kýsa anababa ve öðretmen form-
larýyla iliþkileriyle ilgili bu bulgularýmýza topluca
bakýldýðýnda, ergen-anababa deðerlendirmeleri
arasýndaki tutarlýlýðýn, ergen-öðretmen deðer-
lendirmeleri arasýndaki tutarlýlýktan daha yüksek
olduðunu ortaya koymaktadýr. Conners (1997) da
ayný yönde sonuçlara ulaþmýþtýr. Bu bulgu, alan
yazýndaki birçok araþtýrma bulgusu ile ayný
yöndedir (Conners 1997, Parker ve ark. 2005,
Becker ve ark. 1987, Kaner 2011). Bu çalýþmada,
alan yazýndaki birçok çalýþmada olduðu gibi, farklý
bilgi kaynaklarý (anababa, öðretmen ve ergen)
arasýndaki iliþkilerin düþükten ortaya doðru
deðiþtiði saptanmýþtýr (Achenbach ve ark. 1987,
Sullivan ve Riccio 2007). Bu iki bulgu birlikte

deðerlendirildiðinde, anababalarýn, öðretmenlerin
ve ergenlerin sorun davranýþlara iliþkin belirtileri
farklý algýlayýp farklý deðerlendirdiklerini söyleye-
biliriz. Ayný zamanda, farklý bilgi kaynaklarýnýn
deðerlendirmelerini geçersiz veya güvenilmez
olarak deðerlendirmek yerine farklý bilgi kay-
naklarýnýn tanýlamaya farklý þekillerde katkýda
bulunduklarý, ayný bireyi ev ve okul gibi farklý
baðlamlar içinde deðerlendirdikleri ve her bir bilgi
kaynaðýnýn birbirlerinin yerine geçemeyeceði þek-
linde deðerlendirmek daha uygun olacaktýr
(Sullivan ve Riccio 2007).

Madde analizi sonuçlarý, tüm alt ölçeklerde
düzeltilmiþ madde-toplam korelasyonlarýnýn 0.20
ve üzerinde olduðunu ortaya koymuþtur. Madde-
toplam korelasyonunun 0.20 ve üzerinde olmasý, o
maddenin toplam puana önemli katkýda bulun-
duðunu ve maddenin ayýrt edicilik gücünün yüksek
olduðunu göstermektedir (Aiken 2000, Ebel 1965)
Buna dayanarak, C-WEÖÖ-K'nýn maddelerinin
ayýrt edicilik düzeyinin yeterli düzeyde olduðu
söylenebilir. Alt ve üst %27'lik gruplar arasýndaki
farklar da tüm alt ölçeklerde anlamlý bulunmuþtur.
Bir diðer deyiþle, ölçek yüksek ve düþük puan alan-
larý ayýrt etmektedir. Ancak, C-WEÖÖ-K'nýn ayýrt
edici geçerliliðinin öncelikle DEHB olmak üzere
farklý tanýsý olan ve olmayan gruplarda karþýlaþtýrýl-
masý gerekmektedir. Conners (1997), DEHB olan
ergenlerin C-WEÖÖ-K'nýn tüm alt ölçeklerinde
taný koyulmamýþ ergenlerden daha yüksek puan
aldýklarýný bildirmiþtir. Ayrýca, dikkat eksikliði
hiperaktivite bozukluklarýný deðerlendiren baþka
ölçme araçlarýyla ölçüt geçerliðinin test edilmesi
gerekmektedir. 

C-WEÖÖ-K'nýn güvenilirliði Cronbach alfa kore-
lasyon katsayýsý ve test-yeniden test yöntemleri ile
incelenmiþtir. Bu çalýþmada, C-WEÖÖ-K'nýn iç
tutarlýlýk katsayýlarý 0.60 ile 0.74 arasýnda
deðiþmektedir. Conners'ýn (1997) bulduðu
Cronbach alfa deðerleri ise daha yüksektir (0.75-
0.85). Ölçek puanlarýnýn güvenirlik katsayýlarýnýn
0.70'den daha yüksek olmasý genel olarak tatmin
edici bulunmaktadýr. Bununla birlikte bu düzeye
yakýn bir güvenirlik tahmini kabul edilebilir olarak
deðerlendirilmektedir (Þencan 2005).

Madde analizi yapý geçerliðine iliþkin kanýt ver-
mesinin yaný sýra iç tutarlýlýða iliþkin de deðer-
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lendirme yapýlmasýna olanak tanýmaktadýr. Önce-
den bildirildiði gibi madde analizi sonuçlarý alt
ölçeklerdeki maddelerin alt ölçeklerin toplamlarýy-
la korelasyonlarýnýn kabul sýnýrlarýnýn üzerinde
olduðunu göstermektedir. Elde ettiðimiz test-
yeniden test güvenirlik katsayýlarý (0.74-0.80) daha
doyurucu düzeydedir ve Conners'ýn (1997) deðer-
leriyle (0.72-0.87) benzerlik göstermektedir. Dört
faktörden üçünde elde edilen alfa güvenirlik deðer-
leri görece düþük olmakla birlikte kabul edilen
sýnýrlar içinde olduðunu, madde analizi ve test-
tekrar test güvenirliði ile diðer psikometrik özellik-
leri tatmin edici düzeyde olduðunu söyleyebiliriz.
Yine de güvenirlik analizlerinin yeni örneklemler
ile sýnanmasýnda yarar vardýr. 

Bu çalýþmada veriler araþtýrmacýlarýn kolay ulaþa-
bilecekleri altý ilden toplanmýþtýr. Yine de bu çalýþ-
manýn verileri sonuç olarak, C-WEÖÖ-K'nýn 12-17
yaþ arasýndaki Türk ergenlerde güvenle kullanýla-
cak psikometrik özelliklere sahip olduðuna iliþkin
kanýtlar sunduðunu söyleyebiliriz. Ancak, ileri
çalýþmalarda, Türkiye'nin yedi coðrafik bölgesini
temsil edecek diðer illerden de veri toplanarak
analizlerin yinelenmesinde yarar vardýr.
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