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Bu konuda bilinenler

Epilepsi hastalarinda ruhsal ve davranigsal sorunlar sik gériilmektedir. Toplumun epilepsi hastaligina bakis: bu tiir sorunlarin meydana gel-
mesini kolaylagtirmaktadir. Erigkin epilepsi hastalarina kars: toplumsal tutum ve davramig 6zelliklerini degerlendirmek amaciyla gelistirilen,
gecerlilik ve giivenirlilik caligmalar: tamamlanmg ve kullanilmakta olan tutum 6lgegi varken ¢ocuklara yonelik 6lcek mevcut degildir.

Calismanin katkisi

Gegerlilik ve giivenirligi saglanan on iki maddeden olusan bir 6lcek gelistirildi. Gelistirilen bu 6lgegin kullanilmasi saglik ve sosyal politikalarin
gelistirilmesine ve epilepsi hastas: ¢ocuklarin yagam kalitelerinin arttirilmasina icin objektif verilerin elde edilmesine katki saglayacaktir.
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Amag: Cocukluk c¢ag epilepsilerine kars: toplumsal tutum 6lgegi bu-
lunmamaktadir. Bu aragtirmada, toplumun cocukluk ¢ag epilepsisine
yoénelik tutumlarini ti¢ bilegenli tutum modeli temelinde gecerli ve
giivenilir bir 6lcek gelistirilmesi amaglanmugtir.

Gereg ve Yontemler: Bu aragtirma I¢c Anadolu bélgesindeki bir ilde yas-
lar1 18 ile 68 arasinda degisen 150’si erkek, 164’ii kadin olmak tizere 314
katihmea tizerinde yiiriitiildii. Aragtirmada veriler, 52 maddeden olusan
taslak él¢egin uygulanmasiyla elde edildi. Taslak 6lcek maddelerinin
madde ayirt ediciligini belirlemek amaciyla korelasyon analizi; tas-
lak 6lgegin yap: gecerligi icin agimlayici ve dogrulayic: faktér analizi;
olgegin 6lgtim giivenirligi icin Cronbach Alpha i¢-tutarhilik katsayis
kullanildi.

Bulgular: Aragtirmada temel bilesenler ve Horn'un paralel analizi so-
nucunda varyansin %52,39'unu agiklayan &éz-degeri 1'in tizerinde iki
faktorlii yap: elde edildi. Dogrulayici faktér analizi sonrasinda ise stan-
dart uyum degerleri kapsaminda, agimlayic: faktér analizinde model-
lenen faktdr yapis: dogrulandi. Olgegin &l¢lim giivenirligi, Cronbach

Abstract

Aim: There is no scale of social attitude towards childhood epilepsies.
In this research study, it was aimed to develop a valid and reliable scale
based on three-component attitude model to measure society’s atti-
tudes towards childhood epilepsy.

Material and Methods: This study was conducted in a province in Cen-
tral Anatolia with 314 participants (150 males and 164 emales) aged be-
tween 18 and 68 years. The data in the study were obtained by applying
a draft scale consisting of 52 items. Correlation analysis was performed
to determine item discrimination of the items included in the draft
scale; exploratory and confirmatory factor analyses were performed to
determine the scale’s structure validity and Cronbach alpha internal-
consistency coefficients were used to determine the scale’s measure-
ment reliability.

Results: In the study, a two-factor structure with an eigenvalue above
1, which explained 52.39% of the variance, was obtained as a result of
principal component analysis and Horn’s parallel analysis. Following
confirmatory factor analysis, the factor structure modeled in exploratory
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Alpha i¢-tutarhlik katsayis1 0,75 ile 0,85 arasindadir. Cocukluk Cag:
Epilepsi Tutum Olgegi, (i) Duygulanimsal ve Davranigsal Tutum ile
(ii) Biligsel Tutum olmak tizere iki faktér icinde yer alan 12 maddeden
olugmakta olup 6lcek 571i Likert skalasindadir.

Cikarimlar: Arastirmada elde edilen verilere gére gelistirilen 6lcek, bi-
reylerin ¢ocukluk ¢ag: epilepsisine yénelik tutumlarimi 6l¢gmede kul-
lanilabilecek gegerli ve giivenilir bir veri toplama araci olup ¢ocukluk
cag1 epilepsisine yonelik calismalarda kullamlabilecegi diisiintilmek-
tedir.

Anahtar sozciikler: Cocukluk ¢agy, gecerlik, giivenirlik, 6lgek epilepsi,
tutum
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factor analysis was confirmed within the context of standard fit values.
The Cronbach alpha internal consistency coefficient (measurement re-
liability of the scale) was between 0.75 and 0.85. The Childhood Epilepsy
Attitude Scale consists of 12 items included in two factors: (i) Affective
and Behavioral Attitude and (ii) Cognitive Attitude. The scale is a 5-point
Likert-type scale.

Conclusion: According to the data obtained in the study, the scale is a
valid and reliable data collection tool that can be used for measuring
individuals’ attitudes towards childhood epilepsy. It is thought that this
scale can be used in studies related to childhood epilepsy.

Keywords: Attitude, childhood, epilepsy, reliability, scale, validity

Giris

Epilepsi diinya iizerinde 70 milyonda fazla insan: etkile-
yen kronik nérolojik bir hastaliktir (1). Eskigehir'de 2010 y1-
linda yapilan bir aragtirmada epilepsi sikhig: 37,5 /100 000
saptanmugtir (2). Olgularin ¢ogunda nébetler cocukluk ca-
ginda baglamaktadir. N6bet geciren cocuklarda nérolojik
sorunlarin yani sira psikososyal olumsuzluklar da goriilebil-
mektedir. Epileptik nébetler sadece beklenmedik bir anda
meydana gelmekle kalmaz, ayni zamanda i¢inde bulunulan
6zel kosullara bagh olarak ¢ocuk icin utandirici ve hatta teh-
likeli olabilmektedir. Yapilan ¢aligmalar epilepsi hastasi ¢o-
cuklarda ruhsal ve davramigsal sorunlarin 4,8 kat daha fazla
goriildiiglint belirlenmigtir (3). Ayrica yasanilan toplumun
epilepsi hastaligina bakisi da bu tiir sorunlarin meydana
gelmesini etkilemektedir. Erigkin epilepsi hastalarina karg:
toplumsal tutum ve davranis 6zelliklerini degerlendirmek
amaciyla Aydemir ve ark. (4) tarafindan gelistirilen, gecerli-
lik ve giivenirlilik caligmalari tamamlanmusg ve kullanilmak-
ta olan bir tutum o&lcegi vardir. Ayrica iilkemizde gelistiri-
len Epilepsi Damgalanma Olgegi ve Epilepsi Oz-Yénetim
Olgekleri vardir (5, 6). Ancak cocukluk cag epilepsi hastalar
icin tutum oSlcegi bulunmamaktadir. Cocuk hastalara kar-
s1 toplumun tutum ve davranig 6zelliklerinin belirlenmesi
hastalarin yagam kalitelerinin arttinlmas: i¢in gerekli saghk
ve sosyal politikalarin gelistirilmesine katki saglayacaktir.
Bu arasgtirmada, ti¢ bilesenli (bilisel, duygulanimsal ve dav-
ranigsal) tutum modeli temelinde bireylerin ¢ocukluk ¢ag:
epilepsi hastalarina yoénelik tutumlarin belirlemek amaciyla
gecerli ve giivenilir bir 6lcek gelistirmesi amaglanmigtir (7).

Gereg ve Yontemler

Aragtirmanin tiirii
Bu ¢aligma metodolojik tipte bir aragtirmadur.

Arastirmanin evren ve orneklemi

Bu aragtirma Eskigehir il merkezinde 18 yasinda biiyiik
katimailar ile gerceklestirildi. Olgek gelistirme calis-
malarinda, faktér analizinin yapilabilmesi icin 6rneklem
sayisinin, 6lcek madde sayisinin en az 5-10 kati olmasi
gerektigi belirtilmektedir. Aragtirmada kullanilan taslak
6lgek 52 maddeden olustugundan 260 katiimci sayist

amaglandi. Kendisi epilepsi hastasi olan ya da 3. derece
kadar yakinlar arasinda epilepsi hastas: var olan katilim-
cilar caligmaya alinmadi.

Veri toplama araglari

Olgek Taslaginin Olusturulmasi

Teorik Yapi

ilk olarak sosyal psikoloji alaninda ortaya ¢ikan tutum
kavramina iligkin olarak dizinde (i) tek bilesenli model,
(ii) iki bilesenli model ve (iii) ti¢ bilesenli model olmak
tizere li¢ farkli model bulunmaktadir. Tek bilegenli mo-
del; tutumu psikolojik bir nesnenin lehine ya da aleyhi-
ne olan duygulanim olarak tanimlanabilir (8). Nesneden
hoslandimiz mi, hoslanmadimz mi1? Bu kadar basit. ilk
olarak Thurstone LL (8) tarafindan tanimlanan ve 8l¢ii-
len tek bilesenli modelin baglica 6zelligi duygulanimin
merkezciligidir. Iki bilesenli modelde; tutum, yargisal
tepkiler ya da értiilti bir yatkinliktir (9). Ug bilesenli mo-
del; tutumu insan yasaminin duygu, diistince ve eylem-
den olusan trikotomisi, belki de beynin evrim gegiren {i¢
katmanini —korteks, limbik sistem ve eski beyin- yansit-
maktadir (7). Buraya kadar tutum kavramina iligkin bazi
tanim, siniflandirma ve modellerden séz edildi, aragtir-
mada gelistirilen dlcek ti¢ bilesenli tutum modeli temel
alinarak olusturuldu ve ayrintilar asagida agiklandu.

Faktorler, maddeleri olusturmak icin kullanilan strateji ve

madde igerikleri

Olgek iic bilegenli tutum modeli temel alinarak, 6lcek (i)

biligsel tutum, (if) duygulanimsal tutum ve (iii) davramsgsal

tutum olmak tizere ii¢ faktorlii yapida tasarlandi.

« Olgegin ilk faktérii, Biligsel Tutumdur. Biligsel tutum
faktoriinde yer verilen maddeler; bireyin ¢ocukluk
cag1 epilepsisine yoénelik inang ve fikirlerine dayan-
maktadur.

« Olgegin ikinci faktérii Duygulamimsal Tutumdur.
Duygulanimsal tutum faktériinde yer verilen madde-
ler; bireyin ¢ocukluk ¢ag: epilepsisine yonelik inancla-
rindan ¢ok duygu, his ve degerlerine dayanmaktadir.

o Son faktér Davranigsal Tutumdur. Biligsel tutum fak-
torlinde yer verilen maddeler; bireyin cocukluk cag:
epilepsisine yonelik davraniglarini ya da davranma ni-
yetlerini icermektedir.
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Taslak 6lcegin teorik yapisi ve faktérleri belirlendikten son-
ra tip alaninda deneyimli dért 6gretim tiyesi, sosyal psiko-
loji, 6lgme-degerlendirme alanindan bir 6gretim tiyesiyle
gorlismeler yapildi. Gergeklestirilen gériismeler ve dizin
temel alinarak taslak 6lcek igin 52 madde olugturuldu.

icerik gegerligi

Taslak 6lcegin icerik gecerligi; psikoloji, 6l¢me ve deger-
lendirme alanindan ¢aligan bir ve tip alaninda caligan beg
uzmanin goériigleriyle gerceklestirildi. Icerik gecerliginde
uzmanlardan; taslak 6lcekte yer verilen maddeleri oku-
malar ve her maddeyi; cocukluk cag: epilepsisine iligkin
bir tutum ifadesi olmasi ve ilgili tutumun biligsel, duy-
gulanimsal ya da davranigsal tutum bilegeninin hangisi-
ni temsil ettigini degerlendirmeleri istendi. Elde edilen
degerlendirmeler sonras taslak 6lcegin icerik gecerliligi
tamamlandu.

Cevaplama segenekleri

Aragtirmada taslak 6lcek 51i, Likert skalasinda 52 madde
olarak diizenlendi. Likert 6l¢eklerin puanlanmasinda sik-
likla tercih edilen dért farkli derecelendirme bulunmak-
tadir. Bunlar; ticli, dortld, besli ve yedili 6lgek puanlama-
sidir (10). Likert tipi 6lceklerin maddeleri ortak secenekli
madde tipinde olup ¢ogunlukla iicly, besli ya da yedili
6lcek puanlan kullamilmaktadir. Dizinde bu konuda net
bir uyusma olmamakla birlikte, 6zgilin biciminde secenek
besli olup bu nedenle taslak 6lcekte 5li cevaplama sece-
negi tercih edilmigtir.

Arastirmanin etik yonii

Aragtirma protokolii Eskigehir Osmangazi Universitesi Etik
Kurulu tarafindan (25.10.2018 tarih, karar no:262) onaylandi.
Bu arastirma Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak yapildi.

Verilerin degerlendirilmesi

Aragtirmada veriler, taslak olgegin katithmalara gézlem
altinda uygulanmasiyla elde edildi. Katihmcilar veri top-
lama aracinin demografik sorularindan olusan birinci
béliimiinii, daha sonra ise taslak 6lcekteki maddelere
katilma derecelerini igaretledi. Aragtirmada taslak 6l-
cegin; (i) madde ayirt ediciligi, (if) yap1 gecerligi ve (iii)
giivenirlik analizleri gerceklestirildi. Taslak 6lcek madde-
lerinin madde ayirt ediciligini saptamak icin Pearson ko-
relasyon analizi; taslak 6l¢egin yap1 gecerligini saptamak
icin agimlayic1 (AFA) ve dogrulayic: faktér analizi (DFA);
6lcegin olclim giivenirligini saptamak icin ise Cronbach
Alpha i¢-tutarlilik katsayis: kullanildi.

Bulgular

Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri
Calisma 164 (%47,8) kadin, 150 (952,2) erkek toplam 314
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katihma ile gerceklestirildi. Katilimcilarin ortalama yast
37,96x11,13 (en dusiik:19- en yiiksek: 68) saptandi. Arag-
tirma grubun %66,2’si evli, 532,8’i bekardi. Katihmcilarin
%67,9'u lise ve st egitim gormiistli ve 186 (9%659,2) kati-
lima: ¢ocuk sahibiydi.

Madde ayirt ediciligi, agimlayici ve dogrulayici faktor
analizleri

Taslak 6lcekte yer alan 52 maddenin madde ayirt ediciligi-
ni saptamak amaciyla 314 katihmcidan elde edilen veriler
kullanildi. Ancak taslak élcegin faktoér yapisimi saptamak
icin, 314 katihmcidan elde edilen veri AFA ve DFA yapil-
mas! icin rastlantisal olarak ikiye béliindii; AFA icin bi-
rinci veri seti (n=157), DFA icin ise ikinci veri seti (n=157)
kullanildi.

Madde ayirt ediciligi

Ug yiiz on dért kisilik veri setinde kayip verilere seri or-
talamalan atandi. Daha sonra, verilerin normalligi test
edilerek u¢ degerler z-puanlan kullanilarak veri setinden
cikartild: (11). Son agamada, taslak lgekte yer alan mad-
delerin bireyleri ayirt etmedeki yeterliliklerinin belirlen-
mesi i¢in madde-toplam korelasyonlar: hesapland: (Tablo
1). Madde-toplamda saptanan korelasyon katsayilar: -0.18
ile 0.71 arasinda degismekle olup 11 madde (M1, M6, M10,
M1, M13, M14, M22, M28, M39, M40, M41) disindaki tiim
maddeler istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05). Mad-
de-toplam korelasyonu anlamsiz olan 11 madde faktor
analizleri 6ncesi taslak 6lcekten cikartild.

Agimlayici faktor analizi (AFA)

Madde aynt ediciligi sonrasinda 6lgegin faktér yapisi-
n1 saptamak amacyla ilk agamada; temel bilegenler ve
Horn'un paralel analizi (Horn, 1965) gerceklestirildi. Ikinci
asamada; Oblimin egik déndiirmeyle temel eksen analizi
kullanilarak AFA yapildi. Olgekten elde edilecek faktér-
lerin iligkili olabilecegi varsayimindan hareketle AFA'da
Oblimin egik déndiirme tercih edildi. Ugciincii agamada;
maddelerin faktér yiikleri incelendi ve aragtirma 6ncesi
temel alinan teorik yap: dikkate alindi. Ayrica, elde edilen
faktor yiikleri |.40|'dan disiik olan ya da faktor yiikd bir-
den fazla faktérde |.40|'1n lizerinde bulunan maddelere
faktérde yer verilmedi.

Birinci veri setinde (n=157) yer alan veriler normal dagilim
gostermediginden, z-puan1 kullanilarak u¢ deger olan 3
veri, veri setinden ¢ikarilarak, analiz 154 katthma verisi
tizerinde gerceklestirildi. Veri setinin KMO =0.78 ila Bart-
let (p<0.01) testlerinden elde edilen sonuglara gore AFA
yapilabilecegine uygun oldugu saptandi. Temel bilesen-
ler ve Horn'un paralel analizine gére 6lcek icin varyansin
%52,39’ini agiklayan 6z degeri 'in tizerinde ti¢ (3) faktérlu
bir yap: elde edildi. Olgegin faktér sayisina karar verilir-
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Tablo 1. Taslak dlgegin madde-toplam ve madde-kalan
korelasyon katsayilari

Madde Madde- Madde Madde-
no toplam no toplam
Madde 1 -0.03 Madde 27 0.21*
Madde 2 0.22: Madde 28 0.06
Madde 3 -0.182 Madde 29 0712
Madde 4 0.38: Madde 30 0.26°
Madde 5 0.46* Madde 31 0.46*
Madde 6 -0.06 Madde 32 0.41°
Madde 7 0.50° Madde 33 0.23?
Madde 8 0.09 Madde 34 0.48°
Madde 9 0.452 Madde 35 0.37:
Madde 10 0.00 Madde 36 0.512
Madde 11 0.10 Madde 37 0.452
Madde 12 0.33: Madde 38 0.20°
Madde 13 0.01 Madde 39 -0.10
Madde 14 0.08 Madde 40 -0.02
Madde 15 0.27° Madde 41 -0.08
Madde 16 0.22: Madde 42 0.33
Madde 17 0.35 Madde 43 0.44*
Madde 18 0.41° Madde 44 0.40°
Madde 19 0.50 Madde 45 0.48°
Madde 20 0.27° Madde 46 0.392
Madde 21 0.25 Madde 47 0.49*
Madde 22 -0.06 Madde 48 0.35
Madde 23 0.392 Madde 49 0.562
Madde 24 0.26* Madde 50 0.512
Madde 25 0.49* Madde 51 0.432
Madde 26 0.21* Madde 52 0.552
a: p<0.01

ken; (i) teorik yaps, (ii) Horn'un paralel analizi, (iii) scree
plot grafigi, (iv) 6zdeger ve (v) agiklanan varyans olmak
tizere bes farklh yap1 dikkate alinmig olup hem Horn'un
paralel analizi hem de AFA'da elde edilen iki faktérli yap:
teorik ti¢ fakt6rld yapiy: karsiladig icin analize iki faktorli
yap: tizerinden devam edildi.

Oblimin temel eksen déndiirmeyle AFA yapildiginda ise,
41 maddeden 12 maddenin |.50|'nin iizerinde sadece bir
faktérde yiklendigi saptandi. Cikartilan maddelerden 7
tanesi (M18 M34, M37, M42, M44, M48, M52) |.40|'m al-
tinda faktor yiikiine sahipken, 17 tanesi ise (M2, M3, M8,
M9, Ml12, M15, M17, M20, M21, M24, M26, M27, M30,
M38, M43, M45, M51) birden fazla faktérde |.40|'in iistiin-
de faktér yiikiine sahiptir. Olgek faktérlerindeki 6z deger
toplami 7,04 ve agiklanan varyans yiizde toplami 52,39 ve
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Tablo 2. Taslak 6lgegin AFA sonuglari

Faktorler Duygulanimsal ve Biligsel tutum
davranigsal tutum
Madde no Faktor yiikii Faktor yiikii
Madde 25 0.83 -
Madde 32 0.81 -
Madde 23 0.78 -
Madde 31 0.74 -
Madde 19 0.69 -
Madde 36 - 0.79
Madde 35 - 0.69
Madde 29 - 0.61
Madde 4 - 0.55
Madde 33 - 0.54
Madde 5 - 0.51
Madde 7 - 0.47
Ozdeger 4.30 1.97
Aciklanan varyans 35.91 16.48

maddelerin faktér yiikleri ise |0.47| ile |0.83| arasindadir.
Kalan 12 madde icin AFA tekrar edildiginde de maddelere
ait faktor yiiklerinin sadece bir faktérde yiiksek yiike sahip
oldugu gorilmiistiir (Tablo 2).

Yapilan AFA sonucunda Cocukluk Cag: Epilepsi Tutum
Olgegi, 12 madde ve (i) Duygusal ve Davranigsal Tutum ile
(ii) Biligsel Tutum olmak tizere iki faktérden olusmustur.
Bu baglamda;

(i) Duygulanimsal ve Davranigsal Tutum: Bu fakt6r tama-
m1 olumsuz bes maddeden olusmakta olup faktérden
alinan ytiksek puan, bireyin ¢cocukluk ¢ag: epilepsisine
yo6nelik yliksek duygulanimsal ve davramigsal tutuma
sahip oldugunun géstergesidir.

Madde 6rnekleri

(1) Epilepsili ¢cocuk anne babaya verilen bir cezadir.

(2) Cocugumun epilepsisi olan birisiyle arkadag olmasini
istemem.

(ii) Biligsel Tutum: Bu faktor biri olumlu, altis: olumsuz
yedi maddeden olugmakta olup faktérden alinan yiik-
sek puan, bireyin cocukluk cag: epilepsisine yénelik
yliksek biligsel tutuma sahip oldugunun géstergesidir.

Madde 6rnekleri
(1) Epilepsi, cocugun normal gelisimini bozar.
(2) Asir 151k, her epilepsi hastasi cocugun nébetini arttirir.

Dogrulayici faktor analizi (DFA)
Agimlayia Fakt6ér Analizinde belirlenen faktorler temel
alinarak ve ikinci veri seti kullanilarak DFA gerceklestirildi.
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Tablo 3. Cocukluk Gagi Epilepsi Tutum Olgeginin DFA
modeline iligkin uyum parametreleri
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Tablo 4. Olgeginin faktoérler arasindaki korelasyon ve ig
tutarhlik katsayilari

Uyum parametreleri Katsayi
GFI 0.91
AGFI 0.89
PGFI 0.78
RMSEA 0.06
CFI 0.94
NEFI 0.91
sd 53
x? 151.82
x2[sd 2.86

Dogrulayict Faktor Analizi 6ncesi veri setinin normalligi
incelenerek ve z-puan kullanilarak u¢ degerler cikartild.
Dogrulayici Faktor Analizi icin maksimum olabilirlik yén-
temi tercih edilmis ve uyum parametreleri saptandi. Olce-
gin DFA’s1 iki agamada gerceklestirildi: (i) Birinci agamada
AFA sonucunda belirlenen faktérlerin, DFA éncesi tahmin
edilen degerlerin teorik limitlerini agmadig1 saptanda. (ii)
Ikinci asamada DFA’ya iliskin Ki-kare (%) degeri ve anlam-
lihik diizeyleri saptand: [?=151.82, sd=53, p<0.01]. Serbestlik
derecesine bagl olarak diisiik Ki-kare (%) degeri, 6nerilen
modelin toplanan veriye uygun oldugunun gostergesi-
dir. Ayrica, modele iliskin uyum ol¢timleri de [GFI=0.91,
AGFI=0.89, PGFI=0.78, RMSEA=0.94, CFI=0.94, NFI=0.91]
AFA'da 6nerilen modelin uygun oldugunu gosterdi (Tablo
3). Dogrulayic1 Fakt6r Analizi'nde elde edilen ve faktérle-
rin maddelerle olan iligkisini gésteren standartlagtirilmig
katsayilar1 0.41 ile 0.85 arasindadir. Saptanan sonuglar
standart uyum parametrelerine gére incelendiginde ve-
rinin modellenen faktor yapisini dogruladig: séylenebilir.

Faktoérler arasindaki korelasyonlar ve giivenilirlik analizi
Olgegin 8lclim giivenirligi, i¢-tutarhlik katsayis: kullar-
larak incelenmis olup Cocukluk Cag: Epilepsi Tutum Ol-
ceginin Cronbach Alpha i¢-tutarlilik katsayisi 0.75 ile 0.85
arasindayken olcegin faktorleri arasindaki korelasyon
katsayisi ise 0.45'tir (Tablo 4).

Tartisma

Bu aragtirmada; 314 yetigkin tizerine iizerinde ti¢ bilegenli
tutum modeli temel alinarak gelistirilen Cocukluk Cag:
Epilepsi Tutum Olgeginin gegerlik ve giivenirligi test edil-
mistir. Bu amagla aragtirma bes asamada yuirtittilmustiir:
(i) madde ayirt ediciligi, (if) AFA, (iii) DFA, (iv) i¢ tutarhlik
ve (v) faktérler arasindaki korelasyon katsayilari.

Taslak 6lcekte yer alan maddelerin, madde ayirt ediciligi-
nin saptanmas: amaciyla madde-toplam korelasyon kat-

Faktor Madde Alpha 1 2 3
sayisl

1- Duygulanmimsal ve

davranigsal tutum 5 0.85 - 0.45 0.89°

2- Biligsel tutum 7 0.75 - 079

Toplam 12 0.81

sayilar1 hesaplandy, analiz sonucunda 11 madde digindaki
diger 41 maddenin madde ayirt ediciligi oldugu bulundu.
Ikinci agamada, 6lcegin yapisi AFA ile incelendi, 6lcegin
teorik yapiya benzer sekilde iki faktérden (duygulanim-
sal ve davranigsal faktérler birlegmistir) olustugu gériildii:
Duygulanimsal ve Davranigsal Tutum (5 madde) ve Bilis-
sel Tutumdur (7 madde). Elde edilen faktérler ti¢ bilesenli
tutum modeliyle de 6rtiismektedir.

Olcegin DFA'da AFA sonucu olusan modele uygun Ki-kare
degeri anlamhidir Dogrulayic1 Faktér Analizi'nde Ki-kare
degerinin anlamsiz ¢ikmas: beklenirken aragtirmada 6r-
neklem biiyiikligiinden dolay: Ki-kare degeri anlamh ¢ik-
mugtir. Buna kargin bir uyum 6l¢iimii olan x?%/sd sonucun-
da elde edilen diistik deger, 6nerilen modelin toplanan
veriye uygun oldugunun kamitidir (12). Dogrulayic1 Fak-
tér Analizi modeline ait uyum parametreleri [GFI=0.91,
AGFI=0.89, PGFI=0.78, RMSEA=0.94, CFI=0.94, NFI=0.9]]
modelin uygunluguna isaret etmektedir. Ayrica, DFA'da
elde edilen standartlagtirilmig katsayilar da yeterlidir.

Gocukluk Cag1 Epilepsi Tutum Olgeginin hem genel hem
de faktor bazinda él¢tim giivenirlik katsayilan yeterlidir.
Aragtirmada elde edilen gecerlik ve giivenirlik degerleri,
6lgegin bireylerin cocukluk cag epilepsisine yonelik tu-
tumlarinin degerlendirilmesinde kullanilmas icin bir ka-
nit niteligindedir.

Sonug, puanlama sistemi ve oneriler

Gocukluk Cag: Epilepsi Tutum Olgegi duygulanimsal ve
davramigsal ile biligsel olmak iizere iki faktér icinde yer
alan 12 maddeden olugmakta olup 6lgek 51i Likert skala-
sindadir. Olgekte 11 madde ters puanlama gerektirmek-
tedir. Olgegin ‘Duygulanimsal ve Davranigsal Tutum’ fak-
tortinden en dusiik 5, en yiiksek 25 puan; ‘Biligsel Tutum’
faktériinden minimum 7, maksimum 35 puan ve dlgegin
toplamindan ise en diisiik 12, en yiiksek ise 60 puan alina-
bilmektedir. Analiz sonuglarina gore gelistirilen Cocukluk
Gag Epilepsi Tutum Olgegi yeterli gegerlik ve &l¢iim gii-
venirligine sahiptir.

Epilepsi hastas: cocuklar ve aileleri tiim diger insanlar
gibi toplum icerisinde yagamaktadir ve toplumu olustu-
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ran Gteki bireylerle etkilesim halindedirler. Yaganilabile-
cek olumsuz deyimler epilepsi hastasi cocugun saghgini
ve yasam kalitesini etkileyecektir. Gelistirdigimiz bu 6l-
cegin klinisyenler tarafindan kullanilmas: saglik ve sosyal
politikalarin gelistirilmesine yasam kalitelerinin arttiril-
masina icin objektif verilerin elde edilmesine ve kullanil-
masina katki saglayacaktir.

Sonug olarak, arastirma verilerine gére gelistirilen 6lcek
bireylerin ¢ocukluk ¢ag: epilepsisine yonelik tutumlarinin
olctilmesinde kullanilabilecek gecerli ve giivenilir bir arag
olup cocukluk cag: epilepsisi tutumlarina yoénelik calig-
malarda kullanilabilecegi diistintilmektedir.
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Ek 1. Cocukluk Cag Epilepsi Tutum Olgegi

Carman ve ark. Toplumun ¢ocukluk epilepsisine bakis

Taslak Diizenlenmis Madde ifadesi

4. 1L Epilepsi mutlak 6liimciil bir hastaliktir®

5. 2. Epilepsi, cocugun normal gelisimini bozar®

7. 3. Epilepsili cocugun zekas: yasitlarina gére geridir®

19. 4, Gocugumun epilepsisi olan birisiyle arkadag olmasini istemem®

23. 5. Epilepsili cocugu olan ailelere kétii davranilir®

25. 6. Epilepsili cocuk anne babaya verilen bir cezadir®

29. 7. Epilepsisi olan ¢ocuklarin séyledikleri anlagilmaz®

3L 8. Epilepsisi olan ¢ocuk benim ¢ocugumla ayni ortamda olmamalidir®
32. 9. Epilepsili cocuk nobeti engellemek icin tizerinde nazar boncugu tasimalidir®
33. 10. Agiri 191k, her epilepsi hastas: cocugun nébetini arttirir®

35. 11. Gocugun nébet gecirmesinde yedikleri etkilidir®

36. 12. Fazla seker tiiketimi cocugun epilepsi nébetinin sikhgin arttirir®

b: Test puanlanmas: gereken maddeler

Ek 2. Cocukluk Cag Epilepsilerine Karsi Toplumsal Tutum Olgegi (CEKTOL)

Tamamen Katihlyorum | Kararsizim | Katilmiyorum Tamamen
katiliyorum katilmiyorum
1 | Epilepsi mutlak 6liimctiil
bir hastaliktir
2 | Epilepsi, cocugun normal
gelisimini bozar
3 | Epilepsili cocugun zekas:
yasitlarina gére geridir
4 | Cocugumun epilepsisi olan birisiyle
arkadas olmasini istemem
5 | Epilepsili cocugu olan ailelere
kétu davranilir
6 | Epilepsili cocuk anne babaya
verilen bir cezadir
7 | Epilepsisi olan ¢ocuklarin
s6yledikleri anlagilmaz
8 | Epilepsisi olan ¢ocuk benim ¢cocugumla
ayni ortamda olmamalidir
9 | Epilepsili cocuk nébeti engellemek icin
tizerinde nazar boncugu tasimalidir
10| Asir1 151k, her epilepsi hastas: ¢cocugun
nébetini arttirir
11 | Cocugun nébet gecirmesinde
yedikleri etkilidir
12 | Fazla seker tiiketimi cocugun
epilepsi nébetinin sikligin arttirir
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