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ÖZ 
 
Amaç: Tekrarlayıcı davranışlar, otizm spektrum bozukluğunun (OSB) tanı ölçütlerinden biridir ve tekrarlayıcı davra-
nışların şiddeti bozukluğun şiddetinin belirlenmesinde önemli bir değişkendir. Bu çalışmada OSB olan bireylerde 
görülen tekrarlayıcı davranışların türlerinin ve şiddetinin değerlendirilmesi amacıyla kullanılan Tekrarlayıcı Davra-
nışlar Ölçeği Revize Sürümünün Türkçeye uyarlanması (TEDÖ-R-TV) ve Türkçe formunun psikometrik özelliklerinin 
belirlenmesi amaçlanmıştır. Yöntem: Araştırmanın katılımcıları yaşları 3-23 arasında, OSB’li 292 (E=240, K=52) 
bireyden oluşmaktadır. Araştırmada katılımcıların anne-babalarının TEDÖ-R-TV’yi doldurmaları istenmiştir. Bireyle-
rin OSB tanıları GOBDÖ-2-TV ile kontrol edilmiştir. Ölçeğin geçerliliğini belirlemek için kapsam, yapı, ölçüt, ayırt 
edici ve yordama geçerliği analizleri yapılmış; güvenilirliğini belirlemek içinse iç tutarlılık Cronbach alfa katsayısı 
hesaplanmıştır. Sonuçlar: Analizlerin sonucunda TEDÖ-R-TV’nin kapsam olarak geçerli olduğu, DFA sonuçlarına 
göre ölçeğin altı faktörlü bir yapısının olduğu, model uyum indekslerinin iyi düzeyde olduğu (χ2/sd=2.00, 
RMSEA=0.059, SRMR=0.067, NNFI=0.94, CFI=0.94) bulunmuştur. Ayırt edici geçerlilik analizleri sonucunda ise 
zihin yetersizliği olan ve OSB’li çocuklar arasında TEDÖ-R-TV puanları açısından anlamlı farklılıklar olduğu ve 
yordama geçerliği analizleri sonucunda TEDÖ-R-TV toplam puanlarının otizm bozukluk derecesini anlamlı olarak 
yordadığı bulunmuştur. Güvenilirlik analizleri sonucunda TEDÖ-R-TV alt ölçek ve toplam puanının iç tutarlılık katsa-
yılarının 0.73-0.94 arasında değiştiği bulunmuştur. Tartışma: Analizler sonucunda TEDÖ-R-TV’nin tanı koyucular, 
araştırmacılar ve eğitimciler tarafından kullanılabilecek geçerli ve güvenilir bir araç olduğu belirlenmiştir. (Anadolu 
Psikiyatri Derg 2019; 20(Ek sayı.1):65-72) 
 
Anahtar sözcükler: Tekrarlayıcı Davranışlar Ölçeği, geçerlilik, güvenilirlik, otizm spektrum bozukluğu 
 
 
 
 

The validity and reliability study of the Repetitive Behavior Scale-
Revised Turkish Version in autism spectrum disorder 

 
ABSTRACT  
 
Objective: One of the diagnosis criteria for autism spectrum disorders (ASD) is repetitive behaviors and the severity 
of the repetitive behaviors is an important variable in identifying the severity of the disorder as well. In the current 
study the Repetitive Behavior Scale-Revised (RBS-R-TV), which is used to assess the severity and types of re-
petitive behaviors in individuals with ASD, is adapted to Turkish and psychometric characteristics of the Turkish 
form are examined. Method: The participants consisted of 292 individuals with ASD, who were 3 to 23 years old 
(M=240, F=52). The parents of the participant individuals were asked to fill the RBS-R-TV. The ASD diagnosis of 
the participants were confirmed by Gilliam Autism Rating Scale-2-Turkish Form (TV-GARS-2). To measure validity 
of the scale; content, construct, criterion, and predictive validity analyses were conducted, and for reliability the 
scale’s internal consistency was examined by calculating the Cronbach’s alpha coefficients. Findings: The ana-  
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lyses showed that RBS-R-TV has good content validity, confirmatory factor analysis (CFA) revealed that it has a 
six factor structure, and model fit indices showed a good fit (χ2/df=2.00, RMSEA=0.059, SRMR=0.067, NNFI=0.94, 
CFI=0.94). Discriminant validity indicated that children with ASD had significantly higher scores than the children 
with intellectual disabilities in RBS-R-TV and predictive validity analysis showed that total scores obtained from 
RBS-R-TV significantly predicted the severity of autistic disorder. As the reliability analysis, internal consistency 
coefficients were between 0.73 to 0.94 for sub scales and the total score. Discussion: Analyses showed that RBS-
R-TV is a valid and reliable tool for the use of diagnosticians, researchers, and educators. (Anatolian Journal of 
Psychiatry 2019; 20(Suppl.1):65-72)   
 
Keywords: Repetitive Behavior Scale, validity, reliability, autism spectrum disorder 
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GİRİŞ 
 
Otizm spektrum bozukluğu (OSB) sosyal iletişim 
ve etkileşim davranışlarında sınırlılıklar, tekrarla-
yıcı sınırlayıcı davranışlar ve sınırlı ilgi alanla-
rıyla karakterize olan, gelişimin erken dönemle-
rinde ortaya çıkan nörogelişimsel bir bozukluk-
tur.1 Bu bozukluk ilk olarak, 1943 yılında Leo 
Kanner’in çalışması ile ortaya konulmuş, Kanner 
çalışmasında yer alan çocukların iletişim beceri-
lerinde sınırlılıkları olduğunu, aynılık ve rutinler 
üzerine ısrar ettiklerini ve tekrarlayıcı davranış-
ları olduğunu belirtmiştir.2 Kanner’in çalışmasın-
dan bugüne kadar OSB’nin tanımında ve tanı 
ölçütlerinde farklılıklar olsa da, tekrarlayıcı 
davranışlar süreğen şekilde tanı ölçütlerinden 
biri olarak kalmıştır.1,3-5 Üstelik tekrarlayıcı 
davranışlar, tipik davranışların eksikliğinden çok, 
atipik davranışların varlığının göstergesi olması 
nedeniyle otizmin en dikkat çekici belirtisi olarak 
kabul edilmektedir.6 
 
Günümüzde OSB’nin iki tanı ölçütünden biri olan 
tekrarlayıcı davranışlar, farklı çeşitlilik ve sıklıkta 
olsa da OSB’li tüm bireylerde görülmektedir.1 
Tekrarlayıcı davranışlar, bebeklikte erken 
dönem belirtilerinden biri olarak ortaya çıkabil-
mekte7,8 ve yetişkinlik döneminde de görülmeye 
devam etmektedir.9 Tekrarlayıcı davranışlar, 
davranışların tekrarlayıcılığı, katılığı, değişmez-
liği ve uygunsuzluğuyla ilişkili olan, geniş çeşit-
lilikte ve farklı sıklıkta orta çıkan davranışların 
tümünü belirtmek için kullanılan şemsiye bir 
terimdir.10 Tekrarlayıcı davranışlar, kendi içinde 
düşük düzey ve yüksek düzey tekrarlayıcı davra-
nışlar olarak iki kategoriye ayrılır.10,11 Düşük 
düzey tekrarlayıcı davranışlar, tekrarlayıcı motor 
hareketleri, sesletimleri veya nesne manipülas-
yonlarını içerirken; yüksek düzey tekrarlayıcı 
davranışlar, aynılık üzerine ısrar, kurallara veya 
ritüellere katı bir şekilde bağlı olma gibi davra-
nışları içermektedir.9,12,13 
 
OSB’li bireylerde sıklığı, yoğunluğu, çeşitliliği 
farklılaşabilen ve heterojen bir yapısı olan14 
tekrarlayıcı davranışlar, stereotipik, kendine 
zarar verici, kompulsif/zorlantılı, törensel davra-

nışlarla, aynılık veya tekdüzelik üzerine ısrar 
davranışlarıyla ve sınırlı ilgi alanlarıyla ortaya 
çıkmaktadır.15 Stereotipik davranışlar, vücudun 
bir bölümü veya tümüyle amaçsızca tekrarlayıcı 
biçimde yapılan hareketleri; kendine zarar verici 
davranışlar, bireyin kendi vücuduna zarar veren 
tekrarlayıcı hareketleri; kompulsif/zorlantılı 
davranışlar, belirli bir kurala göre yapılan tekrar-
layıcı davranışları; törensel davranışlar, günlük 
yaşam etkinliklerini benzer bir yolla gerçek-
leştirmeyi; aynılık-tekdüzelik üzerine ısrar etme 
davranışları, bir şeylerin aynı kalması konusun-
da ısrar etmeyi ve değişikliğe direnç göstermeyi; 
sınırlı ilgi alanı ise, ilgi ve etkinlik odağında sınır-
lılık olmasını kapsamaktadır.13,16 
 
Sıklığı, yoğunluğu ve çeşitliliği, OSB’de bozuk-
luğun derecesini belirleyen önemli bir değişken 
olan tekrarlayıcı davranışlar,1 bireylerin uyanık 
olduğu saatlerin önemli bir bölümünde ortaya 
çıkabilmekte ve bu durumlarda özellikle günlük 
yaşam işleyişini,13 öğrenme ve toplumsallaşma 
sürecini9 olumsuz olarak etkileyebilmekte, özel-
likle çok yoğun ve sürekli şekilde ortaya çıktı-
ğında kesintiye uğratılırsa öfke patlamalarına ve 
davranış sorunlarına yol açabilmektedir.17 OSB’li 
bireylerde tekrarlayıcı davranışların duyusal 
uyaranlara karşı aşırı duyarlılık ile ilişkili olduğu 
da bilinmektedir.18 Bu nedenlerle tekrarlayıcı 
davranışlar müdahale edilmesi gereken bir 
durum olarak ele alınmaktadır.9 Bununla birlikte, 
literatürde tekrarlayıcı davranışlarla ilgili az sayı-
da araştırma vardır.19 

 
Tekrarlayıcı davranışların otizmin erken dönem 
belirtilerinden biri olması,7,8 bozukluğun gidişini 
ve şiddetini etkilemesi1 ve bireylerin öğrenme 
sürecini etkilemesi9 nedeniyle bu davranışların 
kapsamlı olarak değerlendirilmesi önemlidir. 
Literatürde tekrarlayıcı davranışların yapılandı-
rılmamış gözlemlerle, gözleme dayalı ölçeklerle 
(Örneğin, ADOS) ve anne-baba raporlarına 
dayalı ölçeklerle (Örneğin, RBS-R) değerlen-
dirildiği görülmektedir.15,20 Türkiye’de ise tekrar-
layıcı davranışları kapsamlı olarak ele alan, 
ayrıntılı olarak değerlendiren bir ölçek yoktur. 
OSB’li bireylere tanı konması ve değerlendiril-
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mesi, müdahale çalışmalarının tekrarlayıcı 
davranışlar üzerindeki etkilerinin belirlenmesi 
veya bu davranışların diğer gelişimsel özellik-
lerle ilişkilerinin incelenmesi sürecinde kullanıla-
bilecek, kapsamlı bir ölçeğin uyarlanmasının 
önemli olduğu düşünülmüştür. Bu araştırmada 
uluslararası literatürde tekrarlayıcı davranışların 
değerlendirilmesinde sık kullanılan Tekrarlayıcı 
Davranışlar Ölçeğinin/TEDÖ-R (Repetitive Be-
havior Scale-Revised/RBS-R) Türkçe uyarlama-
sının, geçerlilik ve güvenilirlik çalışmalarının 
yapılması amaçlanmıştır. Ölçeğin Türkçe uyarla-
masının yapılmasıyla, ulusal literatüre tanı 
koyma ve eğitsel değerlendirme sürecinde 
tekrarlayıcı davranışların sıklığının ve şiddetinin 
geçerli ve güvenilir bir biçimde değerlendiril-
mesini sağlayacak kapsamlı bir aracın kazan-
dırılacağı düşünülmektedir. 
 
YÖNTEM 
 
Katılımcılar 
 
Bu çalışmanın katılımcıları, Ankara ilinde Milli 
Eğitim Bakanlığına bağlı okullara ve eğitim 
kurumlarına devam eden, 3-23 (9.08±5.43) yaş-
ları arasında ve üniversite hastanelerinin çocuk 
psikiyatrisi bölümünde otizm, otistik bozukluk, 
OSB, yaygın gelişimsel bozukluk tanısı konan 
292 (E=240, K=52) bireyden oluşmaktadır. Tanı-
ları Gilliam Otizm Derecelendirme Ölçeği-2-
Türkçe Versiyonu (GOBDÖ-2-TV)21 ile karşılaş-
tırılan katılımcıların, Otizm Bozukluk İndeksi 
(OBİ) puanları 70-142 arasındadır 
(87.57±13.99). 
 
Ölçeğin ayırt edici geçerliliğini belirlemek için, 
çalışmaya OSB’li bireylerin yanı sıra, 3-16 yaşla-
rı arasında (10.19±3.58), ikinci bir tanısı/engeli 
olmayan entelektüel yeti yitimi (EYY) olan 52 
(E=29, K=23) bireyin katılımı sağlanmıştır. Ayırt 
edici geçerlilik analizlerinde, OSB’li 292 bireyden 
EYY olan grupla aynı yaş ve cinsiyetteki bireyler-
den 52 kişilik bir grupla analizler yapılmıştır. 
 
Veri toplama araçları 
 
Tekrarlayıcı Davranışlar Ölçeği-TEDÖ-R-TV 
(Repetitive Behavior Scale-Revised/RBS-R): 
TEDÖ-R, Bodfish ve arkadaşları tarafından 
tekrarlayıcı davranışları ve bu davranışların 
şiddetini değerlendirmek amacı ile deneysel 
olarak geliştirilmiş bir klinik derecelendirme ölçe-
ğidir.15 TEDÖ-R, stereotipik davranışlar (6 mad-
de), kendine zarar verici davranışlar (8 madde), 
kompulsif davranışlar (8 madde), törensel davra-
nışlar (6 madde), aynılık/tekdüzelik davranışları 
(11 madde), sınırlı ilgi alanı (4 madde) olmak 
üzere altı alt ölçekten ve toplam 43 maddeden 

oluşmuştur. Bu ölçek anne-babayla görüşülerek 
veya doğrudan anne-babalar tarafından dolduru-
lur. Ölçekte yer alan maddeler dörtlü derecelen-
dirme ile puanlanır (0: Davranış yok, 1: Hafif 
düzey, 2: Orta düzey, 3: Ağır düzey). Ölçekten 
alınan puan arttıkça çocuklarda görülen tekrar-
layıcı davranışların şiddetinin de arttığı kabul 
edilir. Tekrarlayıcı Davranışlar Ölçeğinin özgün 
sürümünün iç tutarlılık katsayıları 0.71-0.90 ara-
sında bulunmuştur. Doğrulayıcı faktör analizleri 
ölçeğin faktör yapısına ilişkin model uyumunun 
iyi düzeyde (χ2=1830.61, sd=845, χ2/sd=2.17, 
CFI=0.782, RMSA=0.064) olduğunu göstermek-
tedir.22 
 
Gilliam Otizm Derecelendirme Ölçeği-2-Türk-
çe Versiyonu (GOBDÖ-2-TV): Diken ve arka-
daşları tarafından, Gilliam Autism Rating Scale-
2’den Türkçeye uyarlanmıştır.21,23 Ölçekle, 3-23 
yaşları arasındaki bireylerin OSB belirtileri veya 
tanı özellikleri açısından değerlendirilmesi 
amaçlanmıştır. Ölçek, stereotipik davranışlar, 
sosyal etkileşim ve iletişim olmak üzere üç alt 
ölçekten oluşmuştur. Her alt ölçekte 14 madde 
vardır ve maddeler dörtlü derecelendirme ile 
puanlanır (0: Hiç gözlenmedi, 1: Nadiren gözlen-
di, 2: Bazen gözlendi, 3: Sıklıkla gözlendi). 
Ölçekten alınan toplam puan standart puanlara 
dönüştürülmekte ve bir OBİ puanı elde edilmek-
tedir. OBİ puanının 85 ve üstünde olması OSB 
olma olasılığının yüksek, 70-84 puan arasında 
olması olasılığın orta, 69 puan ve altında olması 
ise olasılığın düşük olduğunu gösterir. Ölçeğin 
Türkçe sürümünün iç tutarlılık katsayıları 0.77-
0.85 arasındadır. Doğrulayıcı faktör analizi ölçe-
ğin faktör yapısına ilişkin model uyumunun iyi 
düzeyde (χ2=1730.08, sd=813, χ2/sd=2.13, 
CFI=0.89, RMSA=0.071) olduğunu göstermek-
tedir.21 
 
Verilerin toplanması 
 
Veriler toplanmadan önce İl Milli Eğitim Müdür-
lüğünden ve üniversitenin etik kurulundan araş-
tırma için gerekli izinler alınmıştır. Ardından 
katılımcıların devam ettiği kurum müdürlerine ve 
ailelere gerekli açıklamalar yapılarak TEDÖ-R-
TV ve GOBDÖ-2-TV formları ulaştırılmıştır. Aile-
lere bu ölçekleri tamamlamaları için bir hafta 
süre verilmiş ve sonra ölçekler geri toplanmıştır. 
 
Verilerin analizi 
 
TEDÖ-R-TV’nin Türkçe uyarlama çalışması 
kapsamında ölçeğin geçerlilik çalışmaları için 
kapsam geçerliliği, yapı geçerliliği ile ölçüt, ayırt 
edici ve yordama geçerliliği incelenmiştir. TEDÖ-
R-TV’nin güvenilirlik çalışmaları için iç tutarlılık 
katsayısı analizleri yapılmış ve maddeler ile
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toplam puan arasındaki ilişkiler incelenmiştir. 
 
BULGULAR  
 
Ölçeğin uyarlanması 
 
TEDÖ-R-TV’nin uyarlama çalışmasının yapıla-
bilmesi için ölçeğin yazarlarından izin alınma-
sının ardından, çeviri-geri çeviri ve uzman görü-
şüne sunma çalışmaları yapılmıştır. Ölçeğin 
İngilizce formu, ana dili Türkçe olan ve İngi-

lizcede yetkin olan özel eğitimde uzman iki 
akademisyen tarafından Türkçeye çevrilmiştir. 
Çevirisi yapılan maddeler karşılaştırılmış ve 
uyumlu olan maddeler ölçeğe alınmış, uyumlu 
olmayan maddeler için farklı bir uzmandan görüş 
alınarak düzenleme yapılmıştır. Maddelerin 
tamamlanmasının ardından İngilizcede yetkin bir 
akademisyen tarafından ölçeğin tümü yeniden 
İngilizceye çevrilmiş ve ardından ölçeğin İngiliz-
ce ve Türkçe formları alan uzmanı beş akade-

 
 
Tablo 1. TEDÖ-R-TV Türkçe formunun madde faktör yükleri, R2 ve t değerleri 
______________________________________________________________________________ 
 
Alt ölçek            Madde         Faktör yükleri   R2       t 
______________________________________________________________________________ 
 
Stereotipik   1  0.60  0.36   10.15 
davranışlar   2  0.59  0.34    9.84 
    3  0.61  0.35  10.21 
    4   0.54  0.28    8.86 
    5  0.60  0.39  10.09 
    6  0.50  0.24    8.11 
Kendine zarar verici  7  0.83  0.69  15.82 
davranışlar   8  0.74  0.57  13.63 
    9  0.58  0.36  10.04 
   10  0.49  0.21    8.24  
   11  0.48  0.20    8.04 
   12  0.41  0.16    6.81 
   13  0.26  0.07    4.18 
   14  0.18  0.02    2.79 
Kompulsif  15  0.57  0.32    9.72 
davranışlar  16  0.60  0.36  10.41 
   17  0.54  0.29    9.11 
   18  0.62  0.39  10.90 
   19  0.37  0.14    6.06 
   20  0.44  0.19    7.14  
   21  0.59  0.35  10.21 

22  0.59  0.35  10.15 
Törensel   23  0.57  0.33    9.91 
davranışlar  24  0.64  0.42  11.53 
   25  0.65  0.43  11.65 
   26  0.64  0.41  11.49 
   27  0.56  0.30    9.62 
   28  0.40  0.15    6.56 
Aynılık-tekdüzelik  29  0.59  0.36  10.71 
davranışları  30  0.61  0.38  10.95 
   31  0.64  0.42  11.66 
   32  0.52  0.28    9.11 
   33  0.64  0.40  11.78 
   34  0.65  0.44  12.02 
   35  0.50  0.26    8.77 
   36  0.57  0.33  10.23 
   37  0.61  0.38  11.14 
   38  0.73  0.48  13.92 
   39  0.72  0.46  13.62 
Sınırlı ilgi  40  0.55  0.16    9.03 
alanı   41  0.74  0.41  12.78 
   42  0.56  0.39    9.22 
   43  0.51  0.32    3.37 
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misyene gönderilerek maddeler düzeyinde ölçe-
ğin aslı ile Türkçe çevirisinin uygunluğu ve 
maddelerin anlaşılırlığı üzerine görüş alınmış ve 
ölçeğe son hali verilmiştir. 
 
Geçerlilik analizleri 
 
Kapsam geçerliliği: OSB konusunda çalışan 
yedi alan uzmanının ölçekteki her maddenin 
anlaşılabilirliğini ve uygunluğunu üçlü derecelen-
dirme ile değerlendirmeleri istenmiştir. Uzmanlar 
sadece bir madde için dil düzeltmesi yapmış, 
diğer tüm maddeleri anlaşılabilir ve kapsama 
uygun olduğu yönünde puanlamışlardır. Uzman 
görüşlerinin toplanmasının ardından, uzmanların 
puanlamaları üzerine kapsam geçerliği oranı 
(KGO) ve indeksi (KGİ) hesaplanmış ve madde-
lerin ilgili alt ölçeği değerlendirmede uygunluğu 
için KGO=1 ve KGİ=1 olduğu bulunmuştur. 
 
Yapı geçerliliği: Ölçeğin faktör yapısının daha 
önce farklı ülkelerde incelenmesinden15,16,22 ve 
bu çalışmanın bir ölçek uyarlama çalışması 
olmasından dolayı, TEDÖ-R-TV’nin yapı geçerli-
liğini incelemek amacıyla DFA yapılmıştır. 
TEDÖ-R-TV’nin özgün ölçeğin altı faktörlü yapısı 
ile tutarlı olup olmadığının incelendiği analiz 
sonucunda ölçeğin altı alt faktör ve 43 maddeli 
yapısına ilişkin elde edilen modelin uyum indeks-
lerinin iyi düzeyde olduğu (χ2=1679.12, sd=840, 

p<0.05, χ2/sd=2.00, RMSEA=0.059, SRMR= 
0.067, NNFI=0.94, CFI=0.94) bulunmuştur. 
 
Ölçeğin altı faktörlü yapısına göre oluşturulan 
modelin uyum indekslerinin yanı sıra, her bir 
madde için faktör yükleri, açıklanan varyanslar 
ve t değerleri de incelenmiştir (Tablo 1). Analizler 
sonucunda, ölçeğin kendine zarar verici davra-
nışlar alt ölçeğinde yer alan 13. ve 14. maddeler 
dışındaki tüm maddelerin faktör yükleri 0.37-
0.83 arasında bulunmuştur. Ölçekte 13. Madde-
nin faktör yükünün 0.26, 14. maddenin faktör 
yükünün 0.18 olduğu, bu maddelerin hata var-
yanslarının 0.90’ın üstünde olduğu bulunmuştur. 
Bununla birlikte alan uzmanlarının görüşleri24 ve 
t değerlerinin anlamlı olması25 nedeniyle madde-
lerin ölçekte kalmasına karar verilmiştir. DFA 
sonuçları, maddelerin R2 değerlerinin 0.07-0.69 
arasında, t değerlerinin ise 2.79-12.78 arasında 
olduğunu ve tüm maddeler için tüm yolların 
anlamlı olduğunu (ti>1.96 ve pi<0.05) göstermiş-
tir. 
 
DFA analizinin yanı sıra alt ölçeklerin birbiri ile ve 
ölçek toplam puanı ile arasındaki ilişkiler Pear-
son korelasyonu kullanılarak incelendiğinde, alt 
ölçekler arasında orta ve düşük düzeyde, alt 
ölçeklerle ölçek toplam puanı arasında ise orta 
ve yüksek düzeyde anlamlı pozitif ilişkiler olduğu 
bulunmuştur (Tablo 2). 

 
 
Tablo 2. TEDÖ-R-TV Alt ölçekleri ve ölçek toplam puanı arasındaki ilişkiler 
__________________________________________________________________________________________________ 
 
Alt ölçek            1            2               3    4       5               6       Toplam 
__________________________________________________________________________________________________ 
 
1. Stereotipik davranışlar - 
2. Kendine zarar verici davranışlar 0.44* - 
3. Kompulsif davranışlar 0.39* 0.33*    - 
4. Törensel davranışlar 0.41* 0.32*    0.59*      - 
5. Aynılık-tekdüzelik davranışları 0.44*   0.44*      0.58*      0.69*      - 
6. Sınırlı ilgi alanı 0.45* 0.29*      0.44*     0.56*     0.58*      - 
TEDÖ-R-TV toplam 0.68* 0.61*      0.76*      0.80*     0.88*    0.71*     - 
__________________________________________________________________________________________________ 
 
*: p<0.001 

 
 

Ölçüt geçerliliği: Ölçüt geçerliliği için TEDÖ-R-
TV’nin alt ölçek ve toplam puanı ile GOBDÖ-2-
TV stereotipik davranışlar alt ölçeği puanları 
arasındaki ilişkiler incelenmiş, GOBDÖ-2-TV 
stereotipik davranışlar alt ölçeği toplam puanı ile 
TEDÖ-R-TV’nin alt ölçeklerinden stereotipik 
davranışlar puanı arasında 0.41-0.71 arasında 
değişen anlamlı pozitif ilişkiler olduğu bulunmuş-
tur (Tablo 3). 
 
Ayırt edici geçerlilik: Ölçeğin ayırt edici geçer-
liliğini incelemek için OSB olan ve EYY olan 

bireylerin alt ölçek ve toplam puanları bağımsız 
örneklemler t testi ile karşılaştırılmıştır. Analiz-
lerin sonucunda, EYY ile OSB olanlar arasında 
alt ölçek puanlarından stereotipik davranışlar 
(t(102)=5.12, p<0.001), kendine zarar verici davra-
nışlar (t(102)=4.68, p<0.001), kompulsif davranış-
lar (t(102)=3.85, p<0.001), törensel davranışlar 
(t(102)=4.17, p<0.001), aynılık-tekdüzelik davra-
nışları (t(102)=5.92, p<0.001), sınırlı ilgi alanı 
(t(102)=4.93, p<0.001) ve toplam puan (t(102)=7.25, 
p<0.001) açısından anlamlı farklılıklar olduğu 
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Tablo 3. TEDÖ-R-TV ile GOBDÖ-2-TV stereotipik  
               davranışlar alt ölçeği arasındaki ilişkiler 
_______________________________________________ 
 
                                                       GOBDÖ-2-TV 
TEDÖ-R-TV alt ölçekler       stereotipik davranışlar 
_______________________________________________ 
 
1. Stereotipik davranışlar 0.71* 
2. Kendine zarar verici davranışlar 0.41* 
3. Kompulsif davranışlar 0.44* 
4. Törensel davranışlar 0.42* 
5. Aynılık-tekdüzelik davranışları 0.43* 
6. Sınırlı ilgi alanı 0.47* 
TEDÖ-R-TV toplam  0.63* 
_______________________________________________ 
 
*: p<0.001 

 
 

bulunmuştur. OSB olan bireylerin TEDÖ-V-TR’-
nin tüm alt ölçek ve toplam puanlarının EYY olan 
bireylere göre anlamlı olarak daha yüksek oldu-
ğu ve iki grubu ayırt ettiği bulunmuştur. 
 
Yordama geçerliliği: Ölçeğin yordama geçerli-
liğini incelemek için, TEDÖ-R-TV toplam puanı-
nın GOBDÖ-2-TV’den elde edilen OBİ puanını 
yordama durumu incelenmiştir. Analiz sonucun-
da TEDÖ-R-TV toplam puanının OBİ puanını 
anlamlı olarak yordadığı (F(1,291)=113.87, 
p<0.001) ve OBİ puanındaki varyansın %31’ini 
anlamlı olarak açıkladığı (R2=0.31, t=10.67, 
p<0.001) bulunmuştur. 
 
Güvenilirlik analizleri 
 
İç tutarlılık analizleri: TEDÖ-R-TV’nin güvenilir-
liğini incelemek için iç tutarlılık Cronbach alfa 
katsayısı incelenmiş ve iç tutarlılık katsayısının 
ölçek için 0.94 olduğu, alt ölçekler için 0.73-0.87 
arasında olduğu bulunmuştur (Tablo 4). İç tutar-
lılık için ayrıca incelenen madde ile toplam puan 
arasındaki korelasyon katsayılarının 0.24-0.67 
arasında değiştiği ve tüm maddelerin toplam 
puan ile 0.001 düzeyinde anlamlı olarak pozitif 
yönde ilişkili olduğu bulunmuştur. 
 
 
Tablo 4. TEDÖ-R-TV Türkçe formu alt ölçekler ve  
              toplam puan için İç tutarlılık katsayısı 
_______________________________________________ 
 
                                                       Madde  Cronbach 
TEDÖ-R-TV Alt Ölçekler              sayısı     alfa 
_______________________________________________ 
 
Stereotipik davranışlar   6 0.74 
Kendine zarar verici davranışlar   8 0.73 
Kompulsif davranışlar   8 0.77 
Törensel davranışlar   6 0.73 
Aynılık-tekdüzelik davranışları 11 0.87 
Sınırlı ilgi alanı   4 0.78 
TEDÖ-R-TV toplam 43 0.94 
_______________________________________________ 

TARTIŞMA 
 
Bu araştırma, Tekrarlayıcı Davranışlar Ölçeği-
Revize Versiyonunun Türkçeye uyarlanması ve 
uyarlanan ölçeğin psikometrik özelliklerinin ince-
lenmesi amacıyla yapılmıştır. Ölçeğin Türkçe 
Formunun kapsam geçerliliğini belirlemek için 
yapılan analizlerin sonucunda elde edilen KGO 
ve KGİ değerinin 1.00 olduğu bulunmuştur. KGO 
değerinin 0.99 ve üzerine olması, KGİ değerinin 
ise 0.80’in üzerinde olması26 maddelerin kapsam 
olarak ölçülen amaca uygun olduğunu göster-
mektedir. Ölçeğin yapı geçerliliğinin belirlenmesi 
amacıyla yapılan DFA sonuçları, TEDÖ-R-TV’-
nin altı faktörlü bir yapıdan oluştuğunu göster-
mektedir. Dolayısıyla araştırmada, ölçeğin Türk-
çe Formunun altı faktörlü yapısının, özgün ölçe-
ğin faktör yapısı ile uyumlu olduğu belirlenmiş-
tir.15 DFA sonuçları, ölçekteki alt testleri oluştu-
ran maddelerin tümünün özgün ölçek ile benzer 
biçimde aynı faktörler altında toplandığını, tüm 
maddelerin alt ölçek toplam puanlarına katkı-
sının anlamlı olduğunu ve iki madde dışında (13. 
ve 14. madde) her maddenin faktör yüklerinin de 
kabul edilebilir düzeyde olduğunu göstermiştir. 
Sözü edilen maddelerin t değerlerinin anlamlı 
olması ve modelin uyum indekslerinin iyi olması 
nedeniyle uzman görüşleri de alınarak bu 
maddeler ölçekte bırakılmıştır. DFA analizlerin-
de uyum iyiliğine yönelik kestirimler göz önüne 
alındığında, altı faktörlü ölçek yapısının uyum 
indekslerinin iyi düzeyde (χ2/sd≤0.5, RMSA≤0.8, 
SRMR≤0.08, NNFI≥0.90) olduğu görülmekte-
dir.25 Yapı geçerliliğini belirlemek için ayrıca 
ölçeğin alt faktörlerinin birbirleri ve toplam puan-
la ilişkileri incelenmiş ve tüm alt ölçeklerin birbir-
leriyle ve toplam ölçek puanıyla düşük, orta ve 
yüksek düzeyde ilişkili olduğu bulunmuştur. Bu 
bulgular incelendiğinde ölçeğin tüm alt faktörle-
rinin tekrarlayıcı davranışların farklı yönlerine 
ilişkin bilgi verdiği ve aynı yapıyı ölçtüğü söyle-
nebilir. 
 
TEDÖ-R-TV’nin ölçüt geçerliliğini belirlemek için 
yapılan analizler sonucunda, TEDÖ-R-TV ölçe-
ğinin tüm alt ölçek puanları ile GOBDÖ-2-TV 
stereotipik davranışlar alt ölçeği puanları arasın-
da orta düzeyde anlamlı ilişkiler olduğu bulun-
muştur. Bu bulgular, TEDÖ-R-TV ölçeğinin alt 
ölçeklerinin ölçüt geçerliliğine kanıt oluşturmak-
tadır. TEDÖ-R-TV ile GOBDÖ-2-TV’nin stereoti-
pik davranışlar alt ölçeği arasındaki orta düzey-
de anlamlı ilişkiler bulunması, iki ölçeğin ölçtüğü 
yapıların benzer olmakla birlikte bazı yönlerden 
farklılaşması ile açıklanabilir. GOBDÖ-2-TV 
stereotipik davranışlar alt ölçeği 14 maddeden 
oluşmakta ve sadece stereotipik davranışları
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içermektedir. Türkiye’de TEDÖ-R-TV’deki gibi 
sınırlı ilgi alanı, törensel davranışlar, aynılık ısra-
rı gibi tekrarlayıcı davranışların farklı yönlerini 
ölçen kapsamlı ölçeklerin bulunmaması nede-
niyle ölçüt geçerliliği için GOBDÖ-2-TV ölçeğinin 
stereotipik davranışlar alt ölçeğinin kullanıldığı 
unutulmamalıdır. 
 
TEDÖ-R-TV’nin ayırt edici geçerliği için aynı yaş 
ve cinsiyetteki ZY bireyler ile OSB olan bireylerin 
ölçek puanları karşılaştırılmıştır ve tüm alt ölçek-
ler ve toplam ölçek puanı açısından gruplar arası 
anlamlı farklılıklar olduğu görülmüştür. Tekrarla-
yıcı davranışlar, OSB için tanı ölçütü olmakla 
birlikte,1 ZY ve diğer gelişimsel yetersizliklerle 
karşılaştırıldığında ayırt edici bir özellik olarak 
ele alınmamaktadır.27,28 Bununla birlikte bu 
davranışların sıklık, çeşitlilik ve yoğunluk açısın-
dan OSB olan bireylerde daha fazla ve daha 
uzun süre görüldüğü kabul edilmektedir.29 Bu 
araştırmanın ayırt edici geçerlik bulguları da 
ölçeğin ZY ve OSB olan bireyler açısından ayırt 
edici olduğunu göstermektedir. Diğer bir geçerli-
lik analizi kapsamında TEDÖ-R-TV puanlarının 
otizmin şiddetini yordama durumuna bakılmıştır. 
OSB’nin şiddetinin belirlenmesinde tekrarlayıcı 
davranışların sıklığının ve şiddetinin de ölçülme-
sinden1 hareketle bu analiz gerçekleştirilmiştir. 
Analiz sonucunda TEDÖ-R-TV toplam puanının 
otizm şiddetinin bir göstergesi olan OBİ puanını 

yordadığı ve varyansın %31’ini anlamlı olarak 
açıkladığı bulunmuştur. Bu da TEDÖ-R-TV’nin 
yordama geçerliliğinin bir kanıtı olarak kabul 
edilmiştir. 
 
TEDÖ-R-TV ölçeğinin güvenilirliğine ilişkin ana-
lizler incelendiğinde, tüm alt ölçekler için ve 
toplam ölçek puanı için Cronbach alfa değer-
lerinin 0.70 olduğu ve madde ile toplam puan 
arası ilişkilerin anlamlı olduğu belirlenmiştir. 
Cronbach alfa değerinin 0.70’in üzerinde olması, 
ölçeğin iç tutarlığının iyi düzeyde olduğunu 
göstermektedir.30 
 
Sonuç olarak tüm bu analizler göz önüne alın-
dığında OSB olan bireylerin tekrarlayıcı davra-
nışlarının değerlendirilmesinde, TEDÖ-R-TV’nin 
geçerli ve güvenilir bir araç olduğu bulunmuştur. 
Ülkemizde OSB’li bireylerin hem yüksek, hem de 
düşük düzeydeki tekrarlayıcı davranışlarını ele 
alarak kapsamlı biçimde değerlendiren bir araç 
bulunmamasından dolayı, bu aracın tanı koyu-
cular, araştırmacılar ve eğitimciler tarafından 
kullanılabileceği düşünülmektedir. TEDÖ-R-TV’-
nin tekrarlayıcı davranışların türü ve şiddetine 
ilişkin bilgi vermesi nedeniyle OSB olan birey-
lerin ayrıntılı değerlendirilmesinde, gelişiminin 
izlenmesinde ve müdahale uygulamalarının etki-
sinin değerlendirilmesinde kullanılabileceği bek-
lenmektedir. 

 
 
Yazarların katkıları: M.Ç.Ö.A.: Konuyu bulma, araştırma deseni, veri toplama, verilerin analizi, makalenin 
yazılması;  H.B.: Konuyu bulma, araştırma deseni, veri toplama, makalenin yazılması;  Ş.D.: Veri toplama, 
makalenin yazılması;  Z.B.K.: Veri toplama, makalenin yazılması. 
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