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Ozet

Amag: Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olcegini Tiirkceye uyarlamak, gecerlik ve giivenirligini sag-
lamaktir.

Gereg ve Yontem: Arastirma, 6rneklemi 200 kisiden olusan metodolojik bir calismadir. Veriler, Kasim-Aralik 2018 tarih-
leri arasinda, kansere yonelik bir dernegin sosyal medya hesabini takip eden, en az bir yil dnce kanser tanisi almis ve
tedavi gormis olan, en az ilkégretim mezunu ve 18 yas Ustl bireylerden toplanmistir. Veri toplamada kisisel bilgileri
sorgulamaya yonelik sorular ve dlcek sorularini iceren online form kullanilmistir. Gegerlik analizi icin; dil es degerligi,
kapsam gecerligi, agimlayici ve dogrulayici faktdr analizi, glivenirlik igin; i¢ tutarlihk, madde-alan ve tekrar test yapilmis-
tir. Veriler SPSS 22.0 ve LISREL 8.8 programlari ile analiz edilmistir.

Bulgular: Acimlayici faktor analizine gore; 6lcek maddelerinin faktor yiklerinin ve aciklanan toplam varyansin yeterli,
dogrulayici faktor analizine gére uyum indekslerinin istendik diizeyde oldugu bulunmustur. Giivenirlik analizlerinde;
cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisinin ylksek derecede gtivenilir aralikta oldugu, her bir maddenin 6lcedi temsil ettigi,
madde toplam puan korelasyonlarina gére her maddenin &lcekle kuvvetli ya da oldukga kuvvetli iliski gosterdigi ve dort
hafta sonra 50 kanseri yenen bireye uygulanan tekrar testin oldukgca yiksek glivenilirlige sahip oldugu bulunmustur.
Sonug: Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olceginin Tiirk toplumunda kullaniminin uygun ve gecer-
li-guvenilir bir 6l¢lim araci oldugu saptanmistir.

Anahtar Sozciikler: Gecerlik-glivenirlik; kanser; kanseri yenen; kaygi.

anser, diinyanin bir¢ok yerinde énemli bir saglik sorunu-

dur.! 2018 yilinda Diinya genelinde 9.5 milyon insan kan-
serden hayatini kaybetmis, 18.1 milyon yeni kanser vakasi or-
taya ¢cikmis ve 2040 yilina kadar bu sayinin 29.2 milyon olacagi
tahmin edilmektedir.? Ulkemizde ise 2018 yil Tiirkiye Halk
Saghg Kurumu Kanser Istatistiklerine gére 97.830 erkege ve
69.633 kadina kanser tanisi konmustur.®

Konu hakkinda bilinenler nedir?

- Kanseri yenen bireylerin yasadigi kaygi, tedaviden sonraki donemde de
surebilmektedir. Tirk kulltiirinde, bu bireylerin kaygilarini degerlendiren
bir 6lciim aracina rastlanmamistir.

Bu yazinin bilinenlere katkisi nedir?

- Olcegin kanseri yenen bireylerin kaygilarini kisa siirede ve pratik sekilde
olctugu belirlenmistir.

Kanser, bireyin yasamini énemli dl¢tide etkileyen, zor bir has-

taliktir.™ Yapilan calismalarda kanser hastalarinin hastalik ve

tedaviye bagl olarak fizyolojik (sa¢ dokilmesi, agri, bulanti,
kusma, konstipasyon, yorgunluk, istahsizlik, nefes darlidi) ve

Uygulamaya katkisi nedir?

- Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olcegi, Tuirk kiilttrt
icin uygun, gecerli-gtvenilir bir 6l¢tim aracidir.
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psikolojik (uykusuzluk, anksiyete, depresyon, kontrol kaybi,
belirsizlik, damgalanma, 6lim korkusu, intihar riski) bircok
zorluk yasadiklari bulunmustur.>”! Hastalarin yasadiklari zor-
luklarin yani sira kanserin tekrar etmesine yonelik kaygi duy-
duklar da bilinmektedir.® Bir derleme calismasinda, bireylerin
kanserin niiks etme ihtimalinden 6turl kaygi yasadiklari ve bu
kayginin tim yasamlari boyunca devam ettigi belirtilmistir.”
Nitel bir calismada, kanser tedavisini tamamlamis ve kanseri
yenmis kisilerin bedenlerinde meydana gelen en kiigiik bir de-
gisimde dahi kanserin niiks etmis olabilecegini distindiikleri,
bu ylizden de devamli korku ve kaygi yasadiklari ortaya kon-
mustur.'® Diger hastaliklardan farklh olarak kanser niiks korku-
su; dehset, keder, belirsizlik, gerginlik, gli¢stizlik, umutsuzluk,
caresizlik gibi duygularin yasanmasina neden olmaktadir.""

Kanser ile ilgili olarak kullanilan “survior (kanseri yenen birey)”
terimi farkli sekillerde tanimlanmaktadir.'>'¥ Amerikan Kan-
ser Dernegi (ACS)' ne gore survior; kanser tanisi konmus her-
kes, tanidan sonra birkac yil gecen kisiler ya da kanser tedavi-
sini tamamlamis bireyler icin kullanilmaktadir."® Ulusal Kanser
Enstitlisi (NCI)' ne gore birey, kanser tanisi aldigi andan itiba-
ren yasami boyunca survivor olarak kabul edilmektedir.'¥ Bir
diger tanima gore survivor, kanser tanisindan sonra bes yil ha-
yatta kalan bireyler icin kullaniimaktadir. Farkli bir tanimlama,
bireyin ilk tedaviyi tamamladiktan sonra survivor olarak adlan-
dinlabilecegi seklindedir.'? Bu ¢calismada “survivor” tanimi, en
az bir yil 6nce kanser tanisi alan ve tedavisini tamamlamis olan
bireyleri kapsamaktadir.

iyimser ruh halinin kanser tanisi alan bireylerin psikolojik stre-
sini azalttigi bilinmektedir."™ Buna karsilik kansere yonelik
kaygilar, kanser tanisi alan bireylerin iyimser ruh halini olum-
suz yonde etkilemektedir.'® Bireylerin kaygilarinin degerlen-
dirilmesi ve azaltilmasina yonelik girisimlerde bulunulmasi
tedaviden sonraki stirecte destek olma agisindan énem tasi-
maktadir.”? Kanser hastalarinda uygulanan bilissel davranisgi
terapi,"”! mizik terapi,l'® reiki,'® refleksoloji ve progresif gev-
seme egzersizi® gibi midahalelerin hastalarin depresyon,
post travmatik stres bozuklugu ve kaygr diizeylerinde azalma
sagladig bildirilmektedir. Bu anlamda kanseri yenen bireyle-
rin yasadiklar kaygilarin degerlendirilmesini saglayan, kisa
strede uygulanabilen, pratik bir 6lciim aracina ihtiya¢ duyul-
maktadir. Turkiye'de kanseri yenen bireylerin kaygilarinin de-
gerlendirilmesine yonelik bir 6lgme aracina rastlanamamistir.
Bu yiizden bu calismada, Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini
Degerlendirme Olcegini Tiirk kiiltiiriine uyarlamak, gecerlik ve
glivenirligini saglamak amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontem

Arastirmanin Tipi
Arastirma, kesitsel ve metodolojik bir calismadir.

Orneklem

Orneklemi, tilkemizde en ¢ok kullanicisi ve takipgisi olan kan-
sere yonelik bir dernegin sosyal medya hesabini takip eden,

en az bir yil 6nce kanser tanisi almis ve tedavisini tamamlamis
olan, en az ilkdgretim mezunu ve 18 yas Usti bireyler olustur-
mustur. Kanser hastalari, kanseri yenen bireyler ve hasta ya-
kinlari bu sosyal medya hesabini hastalik, tani, tedavi, nuksler-
den korunma, duygulari paylasma ve birbirlerine destek olma
amaciyla takip etmektedirler.

Gecerlik ve glvenirlik calismalarinda 6rneklem buyukliga
icin onerilen kisi sayisi, 6lcegin toplam madde sayisinin 5-10
katidir.?" Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme
Olceginin madde sayisi 5 oldugu icin 50 bireyin arastirma kap-
samina alinmasi 6nerilmektedir. Verilerin glvenirligini arttir-
mak ve kayiplar da olabilecegdi diisuiniilerek 210 hastaya ula-
silmistir. Anketteki tim sorularin yanitlanmamasi ya da eksik
doldurulmasi nedeniyle 10 kisilik kayip olmus ve calisma 200
birey ile tamamlanmistir.

Veri Toplama

Veriler Kasim-Aralik 2018 tarihleri arasinda toplanmistir. Veriler
toplanmadan 6nce dernek ve dernede ait sosyal medya hesa-
binin yoneticilerinden yazili bilgi alinmistir. Calisma hakkindaki
bilgileri iceren online anket formu olusturulmus ve sosyal med-
ya hesabinda paylasilmistir. Orneklem &zelliklerine uygun olan
ve calismaya katilmak isteyen bireyler bu anket formunu dol-
durmuglardir. Online anket formu bireylerin yasi, cinsiyeti, egi-
tim durumu, medeni durumu, ¢alisma durumu, gelir durumu,
meslegi, tani aldigi kanser tipi, tani aldidi stire, uygulanan teda-
vilere yonelik 10 soru ile birlikte, Kanseri Yenen Bireylerin Kay-
gilarini Degerlendirme Olcegine ait 5 soruyu da icermektedir.

Tekrar teste iliskin verileri toplamak amaci ile anket formuna
e-mail adresini yazan tiim bireylere (122 kisi) dort hafta son-
ra Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olcegi
ikinci kez gonderilmis olup, 50 kisi anket formunu yeniden ya-
nitlamistir.

Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olcedi (As-
sessment of Survivor Concerns: ASC): Olcek Gotay ve Pagano
tarafindan 2007 yilinda, en az bir buguk yil 6nce tani almis, 18
yas ve Uzerindeki kanser hastalarinda, kanserin tekrarlamasi-
na ve genel sagliga yonelik korkuyu degerlendirmek amaciyla
gelistirilmistir. 2 alt 6lcekten olusmaktadir: kanser kaygisi alt
dlcegi ve genel saglk kaygisi alt 6lcegi. Olcek ilk olarak her
alt olcekte 3 olmak Uizere toplam 6 madde olacak sekilde ge-
listirilmistir. Ancak 6lcegin 6. maddesi “cocuklarinin sagligina
yonelik kaygi” oldugundan ve ¢ocuk sahibi olmayanlara uygu-
lanamadigindan, 6lcek revize edilerek bu madde c¢ikariimis ve
5 maddeye indirgenmistir. Olcegin 5 maddelik yeni formunun
kullanilmasi 6nerilmektedir. Revize dlcede gore kanser kaygisi
alt 6lcedi 3 madde ve genel saglik kaygisi alt 6lcegi ise 2 mad-
deden olusmaktadir. Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini De-
gerlendirme Olcegi; 41U likert tipte, “hi¢” ve “cok fazla” olarak
degerlendirilen bir &lcektir. Olcekten minimum 5, maksimum
20 puan alinabilmektedir. Olcekten yiiksek puan alinmasi kay-
g1 diizeyinin yuksekligini gostermektedir. Alt dlcekler birbirin-
den bagimsiz olarak kullanilabilmekte olup, alt dlgeklerin ig
tutarliklan sirasiyla 0.93 ve 0.63 bulunmustur.”? Olcek daha
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once farkli kiiltiirlerde de kullanilmig ve gecerli-glivenilir oldu-
du ortaya konmustur.>-

Ol¢egin Dil Esdegerligi

Olcege dil esdegerligi icin geri ceviri ydntemi uygulanmistir.
Olcek, arastirmacilarin yani sira ingilizceye hakim (i¢ cevirmen
tarafindan birbirinden bagimsiz olarak Tirkgeye cevrilmistir.
ingilizceden Tiirkceye yapilan ceviriler tek bir form haline ge-
tirilmistir. Olusturulan form, Tiirkce ve ingilizceyi cok iyi bilen,
Turkiye'de ikamet eden ve calisan, anadili ingilizce olan iki kisi
tarafindan ingilizceye geri cevrilmistir. Geri ¢eviri isleminin ar-
dindan, geri cevrilen form ile 6lcedin orijinal formu karsilastiri-
larak 6lcek maddeleri tekrar gézden gegirilmistir. Bu islemlerin
ardindan olcegin Tirkce sekli uzman gorislerine hazir hale
getirilmistir.

Ol¢egin Kapsam Gecgerligi

Dil esdegerligi yapilan “Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini
Degerlendirme Olcegi” ile élcegin orijinal ingilizce formu, an-
lasihirlik, amaca hizmet edebilme ve dilimize uygunlugunun
degerlendirilmesi amaciyla kanser alaninda calismis 6 uzma-
nin (2 i¢ hastaliklari, 2 psikiyatri, 1 cerrahi, 1 halk saghgr hemsi-
religi 6gretim Uyesi) gorisiine sunulmustur. Uzmanlardan 6l-
¢cek maddelerini 1 ile 4 puan (1: “uygun degil’, 2: “biraz uygun
ancak madde uygun hale getirilmeli’, 3: “uygun fakat kiiclik
degisiklikler yapilmali’, 4: “cok uygun”) arasinda puanlayarak
degerlendirmeleri istenmistir.2®!

Kapsam gecerlik indeksi (KGI) kullanilarak uzman gériisleri
degerlendirilmistir. Kapsam gecerligini belirlemek amaciyla
ise Davis teknigi kullanilmigtir. Davis teknigi; gorus belirten
uzmanlarin ifadelerini a'dan d'ye kadar derecelendirmektedir.
Buna gore a: “uygun’, b: “madde hafif bir sekilde incelenme-
li, ¢: “madde ciddi bir sekilde incelenmeli’, d: “madde uygun
degil” anlamina gelmektedir. S6z konusu madde icin “a ve b”
seklinde gorus bildiren uzman sayisi, toplam uzman sayisina
béliinerek o maddeye ait “KGI” bulunmaktadir.?” KGi icin alt
sinir 0.80dir.”-2® Ayrica Kendall Uyusum Testi ile uzman goris-
leri arasindaki uyum incelenmistir.’2

Olcegin Yapi Gegerligi

Verilerin faktor analizi yapmak icin uygunlugunu degerlen-
dirmek amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin (KMO), degiskenler ara-
sindaki korelasyonu test etmek icin Bartlett’s testi yapilmistir.
KMO degeri 6rneklem yeterliginin dlcutudur ve gegerlik ana-
lizlerinin yapilabilmesiicin 0.50 ve Uizerinde olmasi gerekir.23"

Olcegin Giivenirligi

Glvenirlik analizi kapsaminda; i¢ tutarliidgi belirlemek igin
cronbach alfa kat sayisi, Hotelling T? testi, maddelerin dl¢ek ve
alt 6lcekler toplam puan iliskisini incelemede madde toplam
puan (madde-alan) korelasyonlari ve 6l¢egdin zamana gore de-
gismezligini saptamada tekrar test analizi uygulanmistir. Mad-

de toplam puan korelasyon katsayisi icin alt sinir olarak 0.20
baz alinmistir.5?

Veri Analizi

SPSS 22.0 paket programi ve LISREL 8.8 kullanilarak istatistiksel
analizler yapilmistir. Veriler; ortalama, ylizde, sayi ve standart
sapma kullanilarak degerlendirilmistir. Gegerlik analizi icin; dil
esdegerligi, kapsam gecerligi ve yapi gecerligi test edilmistir.
Geri geviri yontemi kullanilarak dil es degerligi belirlenmis,
Davis teknigi ile kapsam gecerlik indeksi (KGI) hesaplanmistir.
Kendall Uyusum testi ile uzman gorusleri arasindaki uyum de-
gerlendirilmistir. Olcegin yapi gecerligini saptamak icin agim-
layici ve dogrulayici faktor analizi kullaniimistir.

Arastirmanin Etik Yonii

Olcegin kullanimi icin dlgek sahibi olan Carolyn C Gotay’dan
e-mail yolu ile izin alinmistir. Etik kurul izni icin bir Gniversite
hastanesinin etik kurulundan (Girisimsel Olmayan Klinik Aras-
tirmalar Etik Kurulu, 31.05.2018/ 11 sayili) izin alinmistir. Veriler
online anket yolu ile toplandigindan anketin basinda sorulari
cevaplandirmanin tamamen gondllilik esasina dayandig,
ankette yer alan bilgilerin kesinlikle baskalariyla paylasiimaya-
cagdi belirtilmistir. Anket, bu aciklamayi okuyan ve kabul edi-
yorum butonuna tiklayan katilimcilar icin aktif hale gelmistir.

Bulgular

Arastirmaya katilan bireylerin yas ortalamasi 44.08+10.62'dir.
200 bireyin %83.5'i kadin, %40' lise mezunu, %73l evli, %73'l
calisan, %27.5'i ev hanimi, %48.5'inin ekonomik durumu gelir
gidere denk seklindedir (Tablo 1).

Bireylerin %60.5'inin meme kanseri oldugu, %46'sinin kanser
tanisini 1-2 yil 6nce aldidi ve %33.1’inin daha 6nce kemotera-
pi tedavisi aldigi belirlenmistir (Tablo 2).

Olcegin Gegerligi

5 maddelik élcegin tim maddelerinin KGI degerleri 1.00 ola-
rak bulunmustur. Ayrica Kendall Uyusum Testine gore, uzman
gorusleri birbirinden farklilik goéstermemektedir (Kendall’s
W=0.167, p=0.406). Buna gore, Tiirkceye cevrilen “Kanseri Ye-
nen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olceginin” kiltiri-
mize uygunlugu agisindan “bagimsiz gdzlemciler arasi uyum”
glivenirliginin ve kapsam gecerligi 6l¢iitlerinin saglandigi go-
rilmektedir.

Olcek yapi gecerliginin belirlenmesi, acimlayici ve dogrulayici
faktor analizi kullanilarak yapilmistir. Agimlayici faktor analizi-
ne iliskin bulgular Tablo 3'te yer almaktadir. Temel bilesenler
analiziile elde edilen faktor yapisina gore KMO katsayisi 0.852,
Bartlett’s testi degeri (x?) 462.559 ve p dederi 0.000 olarak bu-
lunmustur. Yapilan analiz sonucunda tek faktorli bir yapi elde
edilmistir. Olcek, 6zdegeri birin lizerinde olan tek bir faktore
sahiptir. Olcek 6zdegerinin 3.249, toplamda aciklanan varyan-



Tablo 1. Kanseri yenen bireylerin sosyodemografik 6zellikleri
(n=200)

Tablo 2. Kanseri yenen bireylerin kansere iligkin 6zelliklerinin
dagilimi (n=200)

Degiskenler n % Degiskenler n %
Yas (ortalamazstandart sapma) 44,08+10.62 Kanser tipi
Cinsiyet Meme 121 60.5
Kadin 167 835 Kolon 9 4.5
Erkek 33 16.5 Akciger 8 4.0
Egitim durumu Jinekolojik kanser 16 8.0
ilkégretim 36 18.0 Prostat 1 0.5
Lise 80 40.0 Mide 1 0.5
Universite 75 37.5 Ozefagus 1 0.5
Lisansustu 9 4.5 Tiroid 8 4.0
Medeni durum Cilt 1 0.5
Evli 146 73.0 Diger 34 17.0
Bekar 54 27.0 Tani sUresi
Calisma durumu 1-2yil 92 46.0
Calisiyor 146 73.0 3-5yil 58 29.0
Galismiyor 54 27.0 5-10yil 40 20.0
Gelir durumu 10 yildan fazla 10 5.0
Gelir giderden az 91 45.5 Uygulanan tedaviler*
Gelir gidere denk 97 48.5 Cerrahi 170 30.7
Gelir giderden fazla 12 6.0 Kemoterapi 183 33.1
Meslek Radyoterapi 128 23.1
Memur 22 11.0 Hormon 72 13.1
Ogretmen 19 9> *Coklu yanit oldugu icin n sayisi drneklem hacmini gegmektedir.
Ev hanimi 55 27.5
isci 19 9.5
Diger 85 425 Tablo 3. Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme

sin ise 64.976 oldugu bulunmustur. 5 maddelik 6lcegin faktor
yukleri 0.69 ile 0.86 arasinda degismektedir (Tablo 3).

Acimlayici faktor analizinin ardindan dogrulayici faktor analizi
yapilmistir (Tablo 4). Veriler surekli oldugu ve normal dagildig
icin Maximum Likelihood kestirim yontemi kullaniimistir. Dog-
rulayici faktor analizine gore ki kare (x?) degeri 10.64, serbestlik
derecesi (df) 5, p degeri 0.0589 elde edilmistir. Ki karenin ser-
bestlik derecesine orani (x*/df) 2.12 olarak hesaplanmistir. Yak-
lasik Hatalarin Ortalama Karekdki (RMSEA) 0.07, lyilik Uyum
indeksi (GFI) 0.97, Diizenlenmis lyilik Uyum indeksi (AGFI) 0.93,
Normlastirilmis Uyum indeksi (NFI) 0.98, Normlastinlmamis
Uyum indeksi (NNFI) 0.98, Karsilastirmali Uyum indeksi (CFI)
0.99, Ortalama Hatalarin Karekoki (RMR) 0.02, Standardize
Edilmis Ortalama Hatalarin Karekoki (SRMR) 0.02 olarak bulun-
mustur. Modeldeki maddelerin faktor ylkleri, ve hata varyans-
lari Sekil 1'de sematize edilmistir. Sekil 1'deki diyagramlarin
solundaki degerler hata varyanslarini, ortasindaki degerler ise
faktor yuklerini ifade etmektedir. Calismada 6lcek maddeleri-
nin faktor yakleri 0.59 ile 0.83 arasinda degismektedir.

Olcegin Giivenirligi
Bes maddelik Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlen-
dirme Olcegdinin givenirligi; madde toplam puan korelasyo-

Olcegi'nin agimlayici faktor analizi

Maddeler Faktor
yiikii
1. Yapilacak tani testleriyle ilgili kaygi yasiyorum. 0.69
2. Baska bir tip kansere daha yakalanacagim
kaygisi yasiyorum. 0.84
3. Kanser tekrarlar diye kaygi yasiyorum. 0.86
4. Oliim konusunda kaygi yasiyorum. 0.76
5. Sagligim hakkinda kaygi yasiyorum. 0.85
Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy 0.852
Bartlett's Test of Sphericity 462.559
p 0.000
Ozdeger 3.249
Toplam Varyans 64.976

nu, cronbach alfa kat sayisi ve tekrar test analizi yapilarak in-
celenmistir. Olcegin cronbach alfa katsayisi 0.86, alt dlceklerin
cronbach alfa katsayilari ise 0.78 (kanser kaygisi) ve 0.73 (genel
saglik kaygisi) olarak bulunmustur. Olcekten madde silindigin-
de cronbach alfa katsayisinin 0.81 ile 0.85 arasinda degistigi
gorilmustir. Madde ortalamalar 2.56 (min) ile 3.35 (max)
arasinda degismektedir. Olcek maddelerinin genel ortalama-
s1 3.03 olarak elde edilmistir (Hotelling T>=147.802, F=36.393,



Tablo 4. Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme
Olcegi'nin dogrulayici faktor analizi uyum indeksleri

Uyum Deger Normal Kabul Uyum
olciisii deger edilebilir

deger
p 0.0589 >0.05 Kabul edilebilir
X2 10.64
df 5
x2/df 2.12 <3 <5 iyi uyum
RMSEA 0.075 <0.05 <0.08 Kabul edilebilir
GFI 0.97 >0.95 >0.90 iyi uyum
AGFI 0.93 >0.95 >0.90 Kabul edilebilir
NFI 0.98 >0.95 >0.90 fyi uyum
NNFI 0.98 >0.95 >0.90 fyi uyum
CFI 0.99 >0.95 >0.90 iyi uyum
RMR 0.02 <0.05 <0.08 fyi uyum
SRMR 0.02 <0.05 <0.08 iyi uyum

p=0.000). Olcegin genel ortalamasi ise 15.17+3.74"tir. Madde
toplam puan (madde-alan) korelasyonlari 0.71 ile 0.84 arasin-
da degismektedir (Tablo 5). Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilari-
ni Degerlendirme Olcegi, zamana gére degismezliginin deger-
lendirilmesi icin dort hafta sonra 50 kisiye tekrar uygulanmistir.
Pearson Momentler Carpimi Korelasyonu analizi ile ilk test
ve son test arasindaki korelasyon incelenmistir. Buna gore
test-tekrar test ortalamalari arasinda pozitif yonde, anlamli ve
oldukca kuvvetli bir iliski saptanmistir (r=0.88, p=0.000).

Tartisma

Olcegin Gegerligi

Herhangi bir 6lcme aracinin gecerligini, 6lcmeyi amacladig
ozelligi dogru olcebilme derecesi yansitir.?® Kisacasi bir ol-
¢Uim aracinin gecerligi, “neyi, ne kadar dogru olctiguyle” ilgi-

065<| SI
0.59
033<| S2 |«
0.82
/—1.00
0.83
030<| S3 |<
0.69
/ 0.81
053<| S4
035 <| S5

Chi-Sguare=10.64, df=5, p-value=0.05894, RMSEA=0.075

Sekil 1. Modeldeki maddelerin faktor ylkleri ve hata varyanslari.

lidir.52 Verilerin faktor analizi yapmak icin uygun olup olma-
digi KMO-Bartlett’s testi ile incelenmistir. Analize gére KMO
katsayisi 0.852, Bartlett’s testi degeri (x?) 462.559 ve p degeri
0.000 olarak elde edilmistir. KMO katsayisi icin alt sinir 0.50 ve
tzeridir. 0.50 ve Uzerindeki degerler veri setinin faktor analizi
yapmaya elverisli oldugu, Bartlett’s testi p degerinin 0.05'ten
kiicik elde edilmesi ile de verilerin normal dagilim gosterdi-
gi ortaya konmustur.2°3" Ozgiin calismada® KMO-Bartlett’s
analizine yer verilmemistir. Calismada Kanseri Yenen Bireyle-
rin Kaygilarini Degerlendirme Olceginin yapi gecerligini sap-
tamak amaciyla agimlayici ve dogrulayici faktor analizi yapil-
mistir. Faktor analizi bir 6lcegin maddelerinin birbirinden farkli
boyutlar altinda toplanip toplanamayacagini degerlendirmek
icin yapihr.5'32 Acimlayici faktor analizine gore, tek faktorli 61-

Tablo 5. Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olcegi'nin giivenirligi

Maddeler Ortalama Standart sapma Madde-Toplam Madde Silinirse Faktor ytikdi
Korelasyon Cronbach Alfa

Madde 1. 3.06 0.91 0.71 0.85 0.69

Madde 2. 3.09 0.91 0.82 0.81 0.84

Madde 3. 335 0.83 0.84 0.81 0.86

Madde 4. 2.56 1.10 0.79 0.84 0.76

Madde 5. 3.09 0.90 0.84 0.81 0.85

Hotelling's T2 147.802 F=36.393 p=0.000

Olcek ortalamasi 15.17+3.74

Cronbach alfa 0.86

Alt 6lcek 1 Cronbach alfa” 0.78

Alt 6lgek 2 Cronbach alfa™ 0.73

"Kanser kaygisi alt 6lcegdi; “Genel saglik kaygisi alt dlcedi.
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ceklerde faktorlerin acikladigi toplam varyansin %30'un lize-
rinde olmasi yeterlidir.*¥ Yapilan a¢imlayici faktor analizine
gore Olcek tek boyuttan olusup, toplam varyansin %64.97'sini
aciklamaktadir. Tek faktoriin toplam varyansin yaridan fazlasi-
ni agiklamasi, 6lgegin kanseri yenen bireylerin kaygi diizeyle-
rini iyi ve dogru bir sekilde 6l¢tigiiniin bir gostergesi olabilir.
Faktor yiki 0.30-0.59 degerleri arasinda olan maddeler orta,
0.60 ve lzerindekiler ise ylksek faktor yikiine sahiptir.*4 Ca-
lismada 6lcek maddelerinin faktor yukleri 0.69-0.86 arasinda
degisiklik gostermektedir. Buna gore 6lgedin tim maddeleri
yliksek faktor yikiine sahiptir. Olcegin hem tek faktérden olu-
sup varyansin yaklasik %65'ini aciklamasi hem de tiim 06l¢ek
maddelerinin yiksek faktor yikiine sahip olmasi, yapi gecerli-
ginin yeterli oldugunu isaret etmektedir.

Dogrulayici faktor analizinde (DFA) modele ait sonuclarin
uyum indeksleri araciligiile incelenmesi gerekir.*> Bu uyum in-
dekslerine gére modelin teori ile uyumlulugu hakkinda yorum
yapilabilir.®® x2 degerinin serbestlik derecesine (df) oranindan
(x’/df) elde edilen degerin {iciin altinda olmasi iyi uyumu, be-
sin altinda olmasi kabul edilebilir uyumu gostermektedir.33¢!
Galismada x?/df degeri 2.12 olarak hesaplanarak iyi uyum elde
edilmistir. Orijinal calismada x*/df degeri 1.4 olarak belirtilmis-
tir.22 RMSEA'nin 0.05'in altinda olmasi iyi, 0.08'in altinda ol-
masi kabul edilebilir uyumu ifade etmektedir.5”28 RMSEA icin
0.10’un Uzerindeki degerler ise kabul edilebilir degildir.>” Ca-
lismada RMSEA degeri 0.07 olarak bulunmustur. Orijinal cals-
manin RMSEA degeri ise 0.03 olarak belirtilmistir.?? GFI, AGFI,
NFI, NNFI ve CFl O ile 1 arasinda bir deger almakla birlikte 1'e
yakin olan degerler iyi uyumu gosterir. Bu indekslerin degeri-
nin 0.95 Uzeri olmasi iyi, 0.90 Gzeri olmasi kabul edilebilir uyu-
mu ifade etmektedir.53¢-38 RMR ve SRMR indeksleri icin 0.05
alti iyi, 0.08 alti kabul edilebilir uyumu goésteren degerlerdir.
40l Buna gore calismada GFI, NFI, NNFI, CFl, RMR ve SRMR in-
deksleriiyi, AGFl indeksi kabul edilebilir uyum gdstermektedir.
Olcegin orijinal calismasinda CFI ve NNFI degerlerine yer veril-
mis ve her iki degerin de 0.95'in lizerinde oldugu belirtilmistir.
22 Dogrulayici faktor analizinde faktor yiiklerinin 0.30'un {ize-
rinde olmasi istenmektedir.*" Calismada 6lcek maddelerinin
faktor yikleri 0.59 ile 0.83 arasinda degismektedir. Olcegin ori-
jinal calismasinda ise dlcek maddelerinin DFA’ ya gore faktor
yuklerinin 0.71-0.97 arasinda oldugu belirtilmistir.’2?

Olgegin Giivenirligi

Bir Olciim aracinin olglilmek istenen 6zelligi ne tutarhlikla
Olctiginin derecesi, o 6lcme aracinin givenirligini ortaya
koymaktadir.*? Olcek giivenirliklerini test etmede kullanilan
yontemlerden biri cronbach alfa i¢ tutarlihk katsayisidir.**! Ay-
rica Olcedin madde silindiginde cronbach alfa degerinde ilk
degere gore yiikselme olmamasi, 6lcekten madde ¢ikariimasi-
na gerek olmadigini gostermektedir.*? Cronbach alfa i¢ tutar-
lihk katsayisi 1.00%e yaklastikca 6lcegin glivenirligi artmaktadir.
44 Cronbach alfa degeri icin; 0.00-0.40: 6lcek glivenilir degil,
0.41-0.60: guvenilirlik dusik, 0.61-0.80: oldukca glvenilir,
0.81-1.00: 6lcek yliksek derecede glivenilir olarak degerlendi-

rilmektedir.* Bu bilgiler 1s1ginda su yorumlari yapmak mim-
kiindir;

Calismada cronbach alfa katsayisi 0.86 olarak elde edilmis ve
yuksek derecede guivenilir aralikta yer aldigi saptanmistir. Ca-
lismanin kanser kaygisi alt dlcegi (0.78), 6lcedin orijinal calis-
masindaki kanser kaygisi alt 6lcegine (0.93) gore daha dustik
cronbach alfa degerine sahip ancak oldukgca giivenilir aralikta
yer almaktadir. Calismanin genel saglk kaygisi alt 6lceginin
(0.73) ise Olcegin orijinal calismasindaki genel saglik kaygisi alt
Olcegine (0.63) gore daha yiiksek cronbach alfa degerine sa-
hip ve yine oldukga guivenilir aralikta yer aldigi goriilmektedir.
Farkli kiltirlerde Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Deger-
lendirme 6l¢edi kullanilarak yapilan ¢alismalar bulunmaktadir.
Olcek, Amerika'da meme kanserli kadinlar (cr alpha kanser ve
genel saglk kaygi=0.72 ve 0.92),?“ Tayvan'da jinekolojik kan-
serli kadinlar (cr alpha kanser ve genel saglik kaygi=0.90 ve
0.78)*! ve Kanada'da tiroid kanserli bireyler (cr alpha kanser
ve genel saglk kaygi=0.86 ve 0.76)%* (izerinde yapilan calis-
malarda kullanilmis ve gecerli-gUvenilir bulunmustur.

Olcek maddelerinin ortalama puanlari birbirinden farkli-
ik gostermekte ve 2.56 ile 3.09 arasinda degismektedir.
Bu durum, sorularin kanseri yenen bireyler tarafindan ayni
yaklagsimla algilanmadigini, dolayisiyla her sorunun 6lcek-
te bulunmasi gerektigini, sorularin zorluk derecelerinin ve
Olcme kapasitelerinin birbirinden farkli oldugunu (Hotelling
T?=147.802, F=36.393, p=0.000) gostermektedir.!*4

ic tutarllik icin yapilan analizlerden bir digeri 6lcek madde
toplam puan (madde-alan) korelasyonudur. Olcekteki bi-
tin maddelerin korelasyon katsayisi, alt sinir olan 0.20’'nint2
tizerinde elde edilmistir. Olcek, iki alt 6lcekten olusmaktadir.
Her maddenin, ait oldugu alt boyutun toplam puaniyla iliskisi
korelasyon analizi ile degerlendirilmistir. Madde toplam puan
korelasyon katsayilari r=0.77-0.91 arasinda degismektedir.
Buna gore 6lcedin tim maddeleri kuvvetli ya da oldukga kuv-
vetli diizeyde iliski géstermektedir. Olcegin orijinal calisma-
sinda maddelerin birbiri ile korelasyonu r=0.33-0.87 arasinda
degismektedir.??

Olcegin zamana gore tutarlihd dort hafta sonra yapilan tekrar
test ile degerlendirilmistir. Bir 6lgme aracinin zaman icerisinde
tutarh sonuclar verebilme ve degismezlik gosterebilme glicii
test tekrar test ile degerlendirilebilir.* Kanseri yenen 50 bire-
ye dort hafta sonra tekrar uygulanan Kanser Hastalarinin Kay-
gilarini Degerlendirme Olceginin Pearson Momentler Carpimi
korelasyon katsayisi r=0.88, p=0.000 bulunmustur. Elde edilen
bu sonug, 6lcedin zaman icerisindeki degismezlik gtivenirligi-
nin oldukca yiiksek diizeyde oldugunu ortaya koymaktadir.

Sonu¢

Kanseri Yenen Bireylerin Kaygilarini Degerlendirme Olceginin
Turk kaltiirt icin uygun, gegerli-glivenilir bir 6l¢im araci oldu-
gu saptanmistir. Olcegin kanseri yenen bireylerin kaygi diize-
yini degerlendirmede kullanimi icin daha buytk drneklemler
Uzerinde uygulanmasi onerilebilir.
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