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Yuzde Disavuran Duygularin Taninmasi ve Ayirt Edilmesi
Testlerinin Turk toplumunda guvenilirlik ve gegerlilik calismasi

Almila EROL," Elif KELES UNAL,' Demet GULPEK," Levent METE?

OzET

Amag: Sizofreni hastalarinin gogunda bagkalarinin duygu disavurumlarinin algilanmasinda bozukluklar vardir. Bu
calismada, duygu disavurumunun algilanmasini degerlendirmek icin gelistiriimis olan Yiizde Disavuran Duygu-
larin Taninmasi Testi (YDTT) ve Yiizde Disavuran Duygularin Ayirt Edilmesi Testi’nin (YDAT) Tlirk toplumunda
glivenilirlik ve gegerliliginin arastiriimasi amacglanmigtir. Yontem: Arastirmaya 50 sizofreni hastasi ve yas, cinsi-
yet, egitim acisindan eslegtirilmis 50 saglikli kontrol alindi. YDTT ve YDAT testleri deneklere ayni aragtirmaci
tarafindan on begs glin arayla iki kez (st Uste uygulandi. Givenilirlik analizi icin test-tekrar test korelasyon katsa-
yilari hesaplandi. Ayrica her test maddesi igin, ilk ve son testler arasi uyumun degerlendiriimesi amaciyla,
McNemar testi ve Kappa analizi yapildi. Gegerliligi degerlendirmek igin hastalar ve kontrollerin test performanslari
karsilastirildi. Bulgular: Hasta ve kontrollerde YDTT ve YDAT ilk ve son test toplam puanlari arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik yoktu. Test-tekrar test glivenirlik katsayisi hasta grubunda YDTT igin 0.90, YDAT igin 0.70;
kontrol grubunda YDTT icin 0.84, YDAT icin 0.93 idi. Test maddeleri tek tek degerlendirildiginde ilk ve son yanitlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmadigi, ilk ve son yanitlarin uyumlu oldugu saptandi. YDTT maddeleri
icin kappa degerleri hasta grubunda 0.61-0.90, kontrol grubunda 0.59-0.88 arasinda degismekte idi. YDAT
maddeleri igin kappa degerleri hastalarda 0.60-1.00, kontrollerde 0.58-1.00 arasinda idi. Hasta ve kontrol
gruplarinin toplam test puanlari karsilastirildiinda, hastalarin kontrollere gére hem YDTT, hem de YDAT
testlerinde anlamli olarak daha dlisiik performans gdsterdikleri saptandi. Tartisma: YDTT ve YDAT testleri Tiirk
toplumundaki sizofreni hastalari icin giivenilir ve gecgerli bulunmusgtur. Bu testler sizofreni hastalarinda yiizde
disavuran duygularin algilanmasindaki bozukluklarin degerlendiriimesini saglayarak bu yéndeki arastirmalarda
6nemli bir boslugu dolduracaktir. (Anadolu Psikiyatri Dergisi 2009; 10:116-123)

Anahtar sézclikler: Yiizde disavuran duygu, duygu farkindaligi, sizofreni, glivenilirlik, gecerlilik

The reliability and validity of Facial Emotion Identification and
Facial Emotion Discrimination Tests in Turkish culture

ABSTRACT

Objective: Patients with schizophrenia often have impairments in recognition of facial emotions. Facial emotion
identification (FEI) and facial emotion discrimination (FED) tests have been developed to evaluate the ability to
perceive facial emotions. The aim of this study is to investigate the reliability and the validity of those tests in the
context of Turkish culture. Methods: Fifty patients with schizophrenia, and 50 healthy controls matched for age,
gender and education level were included in the study. FEI and FED tests were administered to all participants by
the same clinician, and they were repeated after fifteen days. Test-retest correlation coefficients were calculated
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for reliability analysis. McNemar and Kappa tests were used for each test item to measure the agreement and
association between the first and last performances. The patients’ and the controls’ performance on FEI and FED
tests were compared to evaluate validity. Results: There were no statistically significant differences between the
total scores of first and last performances on FEI and FED tests in both patient and control groups. Test-retest
reliability coefficient was 0.90 for FEI and 0.70 for FED in patient group; 0.84 for FEI and 0.93 for FED in control
group, respectively. When evaluated individually, there were no statistically significant differences betwen first and
last performances for each test item. Kappa values for FEI items were between 0.61-0.90 in patient group, and
0.59-0.88 in control group respectively. Kappa values for FED items were between 0.60-1.00 in patient group, and
0.58-1.00 in control group respectively. In comparison to controls, patients performed significantly worse on the
FEI and the FED total scores. Discussion: FEI and FED tests were reliable and valid for patients with
schizophrenia in Turkish culture. These tests can be successfully used for patients with schizophrenia to evaluate
their ability to perceive facial emotions, and they will be useful tools for future studies on emotions in

schizophrenia. (Anatolian Journal of Psychiatry 2009; 10:116-123)

Key words: facial emotion, emotion recognition, schizophrenia, reliability, validity

GIRIS VE AMAC

Bagkalarinin duygu disavurumlarini dogru ola-
rak algilayabilme yetisi s6zel olmayan iletisim
sisteminin dnemli bir bilesenidir; ortama uyum
saglamak ve ortami dizenlemek igin gerekli bir
yetidir. Kisilerarasi iliskilerde doyurucu ve basa-
rili baglar kurmak, duygu digavurumu gibi sdzel
olmayan ipuglarinin dogru yorumlanmasiyla ilin-
tilidir." Yiizde disavuran duygular Kigilerin i¢sel
duygusal yasantilari ve egilimleri ile ilgili bilgi
saglayarak sosyal bilig ve iletisim i¢in anahtar rol
oynar. Son donemdeki arastirmalarda depres-
yon,? anksiyete,® alkol bagimlihgi,* sizofreni’ gibi
farkli psikiyatrik bozukluklarda yizdeki duygu
disavurumunu algilama yetisinin etkilenebildigi
vurgulanmaktadir. Her bozukluk icin bu etki fark-
Ii bigimlerde olmakta, sonugta o bozukluga 6zgu
sosyal etkilesim sorunlari ortaya ¢ikmaktadir.

Sizofreni  hastalarinin  ¢odunda kendi duygu
disavurumlarindaki sorunlara ek olarak bagkala-
rinin duygu disavurumlarinin algllanmasmda
bozukluklarin oldugu bilinmektedir. 8 Diger psi-
kiyatrik bozukluklardan farkl olarak, sizofrenide
korku basta olmak Uzere, hemen tim duygu
disavurumlarinin algilanmasinda daha genel bir
bozukluk s6z konusudur.® Sizofrenide, bozuklu-
gun 6nemli bir boyutunu olusturan sosyal iglev-
sellikte bozulma ile ili§kili olduguna ydnelik
bulgular elde edilmistir. o' Sizofreni hatsala-
rinda duygu disavurumunun algilanmasindaki
bozukluklari degerlendirmek igin cesitli testler
gelistirilmistir. Ne var ki, sizofrenide duygu disa-
vurumunun algilanmasinda kullanilmak Uzere
geligtirilen test sayisi azdir ve bildigimiz kada-
riyla henliz Turk toplumunda sinanmis bir test
yoktur.

Kerr ve Neale tarafindan 1993 yilinda, sizofreni-
de duygu disavurumunun algilanmasinin deger-
lendiriimesi amaciyla Yizde Disavuran Duygula-

rin Taninmasi Testi (Facial Emotion Identifica-
tion Test)'? ve Yiizde Disavuran Duygularin Ayirt
Edilmesi Testi (Facial Emotion Discrimination
Test)'? adinda iki test gelistiriimistir. Kerr ve
Neale bu testleri geligtirirken Ekman ve Frie-
sen” ile Izard'in yaygin olarak bilinen siyah-
beyaz fotograflarini kullanmistir. Yizdeki duygu-
larin taninmasi s6z konusu oldugunda, duyguyu
fark etme yetisi ile birlikte onu isimlendirme
yetisi de ise karisabileceginden;'®'® bu sorunu
asmak amaciyla duygularin taninmasi testi
yaninda duygularin ayirt edilmesi igin ayri bir
test gelistirmiglerdir. Testlerin gelistiriimesi sira-
sinda Yuzun Fark Edilmesi Testi (The Test of
Facial Recognition),17 kontrol testi olarak kulla-
nilmis ve genel olarak yuzi algilamadaki bozuk-
luun yuzdeki duygu disavurumunu algilama-
daki bozukluk ile ayirt edilmesi saglanmistir.
Kerr ve Neale testlerin standardizasyonu sira-
sinda ilk agsamada psikiyatrik agidan saghkli ve
gecmiste de psikiyatrik bozukluk gegirmemis
saglikli denekleri calismaya almig; ikinci agsama-
da sizofreni hastalarini yas, cinsiyet ve egitim
agisindan e§le§tirilmi§ saglikh  kontroller ile
karsilastirmigtir. % Yiizde Disavuran Duygularin
Taninmasi ve Ayirt Edilmesi Testleri yontem
boéliminde daha ayrintili olarak tanitilmistir.

Bu calismada Yizde Disavuran Duygularin
Taninmasi Testi ve Yizde Disavuran Duygula-
rin Ayirt Edilmesi Testinin Turk toplumu igin
gecerlilik ve guvenilirliginin arastirimasi amag-
lanmigtir.

YONTEM

Denekler ve desen

Calismaya Ataturk Egitim ve Arastirma Hasta-
nesi Psikiyatri Poliklinigi'ne basvuran ve cgalis-
maya katiimak igin génulli onay veren 50 sizof-
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reni hastasi ve hastalarla yas, cinsiyet, egitim
acisindan eslestiriimis 50 saglkli kontrol alindi.
Deneklerde 18-65 yas arasinda ve en az okur-
yazar olma kosulu arandi. Testi yuritemeyecek
derecede gérme bozuklugu olan, son alti ayda
alkol ya da madde koétuye kullanimi olan, merke-
zi sinir sistemini etkileyecek herhangi bir tibbi
hastaligi olan olgular galismaya alinmadi.

Tim hastalarla DSM-IV i¢in yapilandiriimig
gorasme (SCID-I) ile goérisme yapildi. SCID-I ile
sizofreni tanisi dogrulandi, ek psikiyatrik tani
konan hastalar calismaya alinmadi. Hastalarin
yas ortalamasi 35.6+£10.7, ortalama egitim sure-
si 8.5+3.1 yildi. Deneklerin %76’s1 (s=38) erkek,
%24’G (s=12) kadin idi. Ortalamasi hastalk
suresi 11.948.7 yildi. Tim hastalar dizenli anti-
psikotik ilag kullanmakta olan ve stabil durum-
daki ayaktan izlenen hastalardi.

Kontrol grubu hastane temizlik sirketinde calisan
gondillilerden olusturuldu. Kontrol grubunda aktif
psikopatoloji olmadigina SCID-l goérismesi ile
karar verildi; gegcirilmis psikiyatrik bozuklugu
olanlar calismaya alinmadi. Kontrol grubunun
yas ortalamasi 35.9+10.6 yil, ortalama egitim
stresi 8.6+3.6 yildi. Kontrol grubunun %76’si
(s=38) erkek, % 24’0 (s=12) kadin idi.

Tam deneklere bir dizistl bilgisayar araciligi ile
iki test ardarda uygulandi ve dogru secgenegi
ellerindeki forma isaretleyip vermeleri istendi.
Calismaya katilanlar iki hafta sonra tekrar goris-
meye cagirilarak testler ayni sirayla ve ayni
kosullar altinda tekrar uygulandi.

Araglar

Yiizde Digavuran Duygularin Taninmasi Testi
-YDTT (Facial Emotion Identification Test):"?
Degisik duygu disavurumlari gosteren 19 siyah-
beyaz ylz fotografi iceren bir slayt sunumu
bigimindedir. Fotograflar alti ana duyguyu (nese,
hiazin, o6fke, korku, saskinlik, utang) icermek-
tedir. Test, fotograflar sirayla on beser saniye
sureyle gorunecek ve fotograflar arasinda onar
saniye zaman aralid1 olacak bicimde ayarlan-
mistir. Denedin eline her sorunun kargisinda
secenek olarak alti ana duygunun yazili oldugu,
19 maddelik bir yanit anahtari verilir. Denekten
karsisina sira ile gelen fotograflari izlerken her
fotograftaki duygunun elindeki anahtarda yazili
olan alti ana duygudan hangisine en ¢ok uydu-
gunu isaretlemesi istenir. Dogru yanitlar i¢in 1,
yanhs yanitlar icin ise 0 puan alinir. Testten
alinabilecek en yiksek puan 19’dur.

Yiizde Disavuran Duygularin Ayirt Edilmesi
Testi-YDAT (Facial Emotion Discrimination
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Test):"? Alti ana duyguyu (nese, hiizin, ofke,
korku, saskinlik, utang) iceren 30 siyah-beyaz
fotograf ciftinden olusur. Fotograf giftleri ayni ya
da farkli duygulanimlari gosterir. Bu test de slayt
sunumu bigiminde dizenlenmistir. Her fotograf
cifti, on beser saniye siire ile ve arada onar
saniye zaman araligi olacak bigimde izleyicinin
karsisindan gecer. Denekten her fotograf cifti
icin, iki yuzdeki disa vuran duygunun ayni mi,
yoksa farkli mi oldugunu ayirt etmesi istenir.
Yanit anahtarinda her soru karsisinda ‘farkli’ ve
‘ayni’ secenekleri yazilidir. Denek her fotograf
cifti icin elindeki forma ayni ya da farkli segcenek-
lerinden birini isaretler. Yanit dogru ise 1, yanlg
ise 0 puan alinir. Testten alinabilecek en yuksek
puan 30’dur.

DSM-1V Eksen | Bozukluklar igin Yapilandiril-
mig Klinik Gériigme-SCID-I (Structured Clini-
cal Interview for DSM-IV Axis | Disorders):
First ve arkadaslar tarafindan gelistiriimis tani
koydurucu bir olcektir.™ Tarkge'ye gevrilmig,
gegerlilik ve guvenilirlik galigmalari yap|Im|§t|r.1

istatistiksel degerlendirme

Veriler SPSS (Statistical Package for Social
Sciences) ver. 15.0 paket program ile ¢dzim-
lendi. Test-tekrar test guvenilirliginin sinanmasi
amaciyla toplam test puanlar i¢cin bagimli
degiskenlerde t testi kullanildi ve test-tekrar test
korelasyon katsayisi hesaplandi. Tek tek her
test maddesi icin, ilk ve sonraki yanitlar arasin-
daki uyumun sinanmasi i¢cin McNemar testi;
uyumun derecesinin belirlenmesi igin de Kappa
testi uygulandi. Hasta ve kontrol gruplarinin
toplam test puanlarinin kargilastiriimasi igin
bagimsiz degiskenlerde t testi kullanildi. Tim
testler icin istatistiksel anlamlilik degeri p<0.05
olarak kabul edildi.

BULGULAR

Hastalarin YDTT ile yapilan ilk degerlendirmede
ve on bes gln sonraki ikinci degerlendirmede
toplam test puanlari bagimli degiskenler igin t
testi ile karsilastirildi. ilk degerlendirme ve ikinci
degerlendirmede alinan toplam puan ortalamasi
arasinda anlamli bir farkhlik olmadigi saptandi
(t=-0.69, p=0.50). YDAT ile yapilan ilk degerlen-
dirmede ve on bes gun sonra yapilan ikinci
degerlendirmedeki toplam test puanlari bagimli
degiskenler igin t testi ile kargilastirildi. ik deger-
lendirme ve sonraki degerlendirmede alinan
toplam puan ortalamalari arasinda anlamli bir
farklihk olmadidi saptandi (t=0.11, p=0.91).
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Tablo 1. ilk ve son test toplam puanlarinin karsilastiriimasi ile test-tekrar test korelasyon katsayilari

ik test puan Son test puan Test-tekrar test
ortalamalari ortalamalari t p korelasyon katsayisi
Hasta YDTT 10.3+4.3 10.5+3.8 -0.69 0.50 0.90**
YDAT 22941 228+5.2 0.1 0.91 0.70*
Kontrol  YDTT 129126 13327 -1.36 0.18 0.84**
YDAT 26.0+2.3 26.1+23 -0.85 0.40 0.93**

** Korelasyon katsayisi i¢in p<0.01

Tablo 2. Hasta ve kontrol gruplarinin YDTT ve YDAT puanlarinin karsilagtirilmasi

Hasta Kontrol t p
YDTT ilk 10.3+4.3 129+2.6 3.37 0.001
YDTT son 10.5+3.8 13.3+27 3.17 0.002
YDAT ilk 229+4.1 26.0+2.3 4.70 0.001
YDAT son 22.8+5.2 26.1+2.3 3.38 0.001

Tablo 3. YDTT maddelerinin McNemar p ve Kappa degerleri

Madde Gosterilen McNemar p Kappa McNemar p Kappa
no duygu hasta hasta kontrol kontrol
1 utang 1.00 0.70** 1.00 0.69**
2 korku 0.13 0.72* 0.38 0.71*
3 saskinlk 0.08 0.71* 1.00 0.59*
4 saskinlk 1.00 0.72* 0.80 0.66*
5 korku 1.00 0.84** 0.29 0.72*
6 utang 0.23 0.65** 0.73 0.69**
7 hizin 1.00 0.72* 1.00 0.74*
8 mutluluk 0.50 0.73** 1.00 0.88**
9 korku 0.34 0.60** 0.46 0.62**
10 ofke 0.25 0.86** 0.50 0.88**
11 korku 0.25 0.88** 1.00 0.71**
12 mutluluk 1.00 0.90** 1.00 0.88*
13 hizin 1.00 0.79** 0.63 0.73*
14 ofke 0.22 0.73* 0.18 0.66**
15 ofke 1.00 0.80** 0.16 0.62**
16 korku 0.63 0.62** 1.00 0.63**
17 korku 0.22 0.74* 1.00 0.78**
18 ofke 0.29 0.66** 1.00 0.71*
19 hizin 0.29 0.64** 0.69 0.63*

* Kappa p<0.05, ** Kappa p<0.01

YDTT ve YDAT testlerinin glvenilirligini belirle- yilari hesaplandi. Test-tekrar test korelasyon
mek amaciyla test-tekrar test korelasyon katsa- katsayisi YDTT icin 0.90, YDAT icin 0.70 olarak
Anadolu Psikiyatri Dergisi 2009; 10:116-123
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bulundu (p<0.01).

Kontrol grubunun YDTT ile yapilan ilk degerlen-
dirmede ve on bes gun sonraki ikinci degerlen-
dirmede toplam test puanlari bagimh degisken-
ler icin t testi ile kargilastirildi. ik degerlendirme
ve ikinci degerlendirmede alinan toplam puan
ortalamasi arasinda anlamli bir farklilik olmadigi
saptandi (t=-1.36, p=0.18). YDAT ile yapilan ilk
degerlendirmede ve on bes giin sonra yapilan
ikinci degerlendirmedeki toplam test puanlari da
bagimh degiskenler icin t testi ile karsilastinidi.
ilk degerlendirme ve sonraki degerlendirmede
alinan toplam puan ortalamasi arasinda anlamli
bir farkliik olmadigi saptandi (t=-0.85, p=0.40).
YDTT ve YDAT testlerinin guvenilirligini belirle-
mek amaciyla test-tekrar test korelasyon katsa-

yillari hesaplandi. Test-tekrar test korelasyon
katsayisi YDTT icin 0.84, YDAT icin 0.93 olarak
bulundu (p<0.01).

Deneklerin YDTT ve YDAT ilk ve son test puan
ortalamasinin karsilastirilmasi ve test-tekrar test
korelasyon katsayilari Tablo 1’de gosterilmistir.

Hasta ve kontrol gruplarinin YDTT ve YDAT
toplam puanlari agisindan karsilastirilmasinda
bagimsiz degdiskenler icin t testi uygulandi.
YDTT hem ilk, hem de son testte hastalarin
kontrollere gére anlamh dizeyde daha dusik
puan aldiklari saptandi (sirasiyla t=3.37,
p=0.001; t=3.17, p=0.002). YDAT ilk ve son
testte de hastalarin kontrollere goére anlamli
dizeyde disik puan aldiklari saptandi (sirasiyla

Tablo 4. YDAT maddelerinin McNemar p ve Kappa degerleri

Madde Dogru McNemar p Kappa McNemar p Kappa
no yanit hasta hasta kontrol kontrol
1 farkl 1.00 0.78* 0.69 0.91*
2 ayni 0.13 0.77* 1.00 0.58*
3 farkl 1.00 1.00** 1.00 0.86™*
4 ayni 1.00 0.86™* 0.38 0.69**
5 farkl 0.69 0.61* 1.00 0.64**
6 farkh 0.25 0.84** 1.00 0.89**
7 farkl 1.00 0.79** 1.00 0.93*
8 ayni 0.38 0.80** 0.69 0.77**
9 farkh 1.00 0.79* 1.00 0.63**
10 farkh 0.25 0.62** 1.00 0.97*
11 farkh 0.50 0.91* 0.89 0.83**
12 farkl 0.63 0.84** 1.00 0.85**
13 farkl 0.18 0.61* 1.00 0.75*
14 farkl 0.77 0.63* 0.55 1.00**
15 ayni 0.23 0.66™* 0.63 0.71*
16 ayni 0.25 0.82** 1.00 0.80**
17 farkh 0.55 0.61** 0.17 0.69**
18 farkl 1.00 0.91* 0.54 0.85**
19 farkl 0.16 0.64** 0.58 0.77*
20 farkh 0.65 0.61* 0.34 0.66**
21 farkh 0.23 0.64** 0.33 0.69**
22 farkh 1.00 0.94** 1.00 0.87**
23 farkl 0.13 0.75* 0.74 0.71*
24 farkl 0.13 0.61* 0.25 0.65**
25 ayni 0.77 0.66™* 0.67 0.72*
26 ayni 0.25 0.86™* 0.55 0.81**
27 farkl 0.29 0.65** 0.77 0.72*
28 farkl 0.77 0.67** 0.36 0.73*
29 ayni 0.16 0.72** 1.00 0.68**
30 farkh 1.00 0.67* 1.00 0.80**

* Kappa p<0.05, ** Kappa p<0.01
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t=4.70, p=0.001; t=3.38, p=0.001). Hasta ve
kontrol gruplarinin YDTT ve YDAT puanlarinin
karsilastirimasi Tablo 2’de 6zetlenmistir

YDTT'nin test maddeleri tek tek degerlendirile-
rek her madde icin ilk ve ikinci test yanitlari
arasindaki uyumun sinanmasi amaciyla McNe-
mar testi uygulandi. Hasta ve kontrollerde her
test maddesi icin ilk ve son yanitlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmadi
ve ilk ve son yanitlarin uyumlu oldugu goruldu.
ilk ve son test yanitlarinin uyum dizeyinin
belirlenmesi igin Kappa testi yapildi. Kappa
degerleri hasta grubunda 0.60-0.90 arasinda,
kontrol grubunda ise 0.59-0.88 arasindaydi.
Tim maddeler icin Kappa p<0.05 idi. YDTT'nin
her test maddesi icin McNemar p ve Kappa
degerleri Tablo 3'te verilmistir.

YDAT'nin test maddeleri de tek tek degerlen-
dirilerek her madde igin ilk ve son test yanitlari
arasindaki uyumun sinanmasi amaciyla Mc-
Nemar testi uygulandi. Hasta ve kontrol grupla-
rinda ilk ve son yanitlar arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmadi ve ilk ve son
yanitlarin uyumlu oldugu gérildd. Uyum dizeyi-
nin belirlenmesi icin Kappa testi yapildi. Kappa
degerleri hasta grubunda 0.61-1.00, kontrol
grubunda 0.58-1.00 arasinda hesaplandi. Tum
maddeler igin Kappa p<0.05 idi. YDAT'nin her
test maddesi icin McNemar p ve Kappa deger-
leri Tablo 4’te verilmistir.

TARTISMA

Bu ¢alismada sizofreni hastalarinda yizde disa-
vuran duygulari algilama yetisini dlgmekte kulla-
nilan YDTT ve YDAT testlerinin guvenilirlik ve
gecerliliginin arastiriimasi amaclanmistir. Test-
tekrar test glvenilirligi icin hesaplanan korelas-
yon katsayisi hasta grubunda YDTT igin 0.90,
YDAT igin 0.70; kontrol grubunda YDTT igin
0.84, YDAT igin 0.93'tir. Her test maddesi tek
tek degerlendirildiginde de test-tekrar test yanit-
lari arasinda uyum vardir. Uyumun dizeyine
bakildiginda; hasta grubunda YDTT maddeleri
icin kappa degerleri 0.60-0.90 arasinda, YDAT
maddeleri i¢in ise 0.61-1.00 arasindadir. Kontrol
grubunda YDTT maddeleri i¢cin kappa degerleri
0.59-0.88 arasinda, YDAT maddeleri i¢in 0.58-
1.00 arasindadir. Bu sonuglar, test-tekrar test
glvenilirliginin yiksek diuzeyde oldugu ve tek
tek test maddelerinin ilk ve son yanitlari arasin-
daki uyumun orta ila ylksek dizeyde oldugu
biciminde degerlendirilebilir. Test-tekrar test
korelasyon katsayilari ve kappa degerleri g6z

Onlne alindiginda iki testin de Tirk toplumu igin
glvenilir oldugu soéylenebilir.

Ozgin galismada saglikli kontroller sizofreni
hastalari ile karsilastiriimis ve hastalarin iki test-
ten de anlaml dizeyde daha dusuk puan aldigi
saptanmistir.’”>  Sizofreni hastalarinda yiizde
disavuran duygularin algilanmasinda bozuk-
luklar oldugu o6nceki calismalarda da saptan-
mis,?>?" YDTT ve YDAT bu bozuklugun deger-
lendiriimesi amaciyla geligtiriimistir. YDTT ve
YDAT kullanilarak yapilan sonraki arastirmalar-
da da bu bulgu yinelenmistir.?* Bizim calisma-
mizda da benzer bicimde hem YDTT, hem de
YDAT'de sizofreni hastalari saglkli kontrollere
gore anlamh diizeyde daha dusuk performans
gOstermigtir. Bu bulgular YDTT ve YDAT testle-
rinin Turk toplumunda gecerliligi icin bir gosterge
olarak kabul edilebilir. Ozglin ¢alismada kontrol
testi olarak kullanilan YUzin Fark Edilmesi Testi
(The Test of Facial Recognition)'” Tiirk toplu-
munda sinanmadigdi igin arastirmamizda kontrol
testi kullanilamamistir. Bu, arastirmamizin kisit-
hhigidir.

Digsavuran duygulari algilayabilme yetisi, sosyal
alginin en dnemli bélimuinu olu§turan, sosyal
islevsellik icin gerekli bir yetidir.2 Sizofrenideki
yuzde disavuran duygulari algilama bozuklugu-
nun sosyal iglevsellikte bozulma ile iligkisi
yaygin  olarak bildirilmektedir."®'"**%* By
baglamda, YDTT ve YDAT'nin 6zellikle sizofreni
ve sosyal iglevsellik ile ilgili arastirmalarda
onemli yerinin olacagi dusutnilebilir. Bununla
birlikte, yakin zamanda yUzdeki duygu disavuru-
munu algilayabilme yetisinin farkli alanlar ile de
iliskileri gindeme gelmistir. Bir arastirmada
saldirgan sizofreni hastalarinda bagkalarinin
yuzindeki hdzin duygusunun algilanmasinda
yetersizlikler bildirilmistir.® YDTT ve YDAT'den
yararlanilmig ¢ok yeni bir arastirmada ise,
psikoz igin ylksek risk tasiyan bireylerde de
yluzde disavuran duygularin taninmasi ve ayirt
edilmesinde bozukluklar bildirilmistir.27 Bu ki
arastirmanin  bulgulari, YDTT ve YDATnin
saldirganlik riski tagiyan sizofreni hastalarinin ve
sizofreni icin ylksek risk tasiyan bireylerin belir-
lenmesinde de yararli olabilecedini disundur-
mektedir.

Ulkemizde, sizofrenide disavuran duygularin
algilanmasi ile ilgili bir aragtirma bulunamamis-
tir. Ancak bir gézden gecirmede duygu tanima
surecleri konusundaki bilgilerin genisletiimesinin
sizofreninin dogasinin anlasiimasinda yeni bir
Isik olacagi, tedavi ve rehabilitasyon hedeflerinin
olusturulmasinda énemli bir adim olacagi vurgu-
lanmistir.?® Bu da YDTT ve YDAT'nin llkemizde
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bir boslugu dolduracagi Umidini yaratmaktadir.

Duygularin taninmasi kulturel farkhhklar goste-
rebilir. Farkli etnik gruplara ait olanlarda duy%u-
larin taninmasinda farkhhklar bildirildigi gibi,2 3
ayni etnik gruptaki kisilerin birbirinin duygularini
daha dogrulukla ayirt ettikleri de bildirilmistir.>">2

Yakin zamanlarda canli video ¢ekimleri bigimin-
deki testlerin® de gelistirilmis oldugu g6z 6nline
alindiginda, yuzdeki duygularin taninmasinin
degerlendiriimesi i¢in Ulkemize 6zgl ve canli
goruntuler iceren testlerin geligtiriimesi bundan
sonraki calismalarin hedeflerinden biri olmalidir.
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