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OZET

Bu ¢aligmada aragtirmactilarin ve. klinisyenlerin giderek daha ¢ok ilgisini geken bir anksiyete bozuklugu olan
sosyal fobinin tamnmasinda, derecelendirilmesinde ve izleme siirecinde kullamlmak iizere gelistirilen Capa
Cocuk ve Ergenler icin Sosyal Fobi Olgegi'nin (CESF 0) gegerlilik ve giivenilirligi aragtirilmigtir. Bu amagla Is-
tanbul'daki iic okulun 4.-9. siniflarinda okumakta olan 500 bgrenciye olgek uygulanmigtir. Tekrar test caligmast
bu ogrencilerin yaklagik yarisiyla bir ay sonra yapunmugtir. Gegerlilik calismas: klinige bagvurmus sosyal fobi ol-
gulariyla yiriitiillmiigtiir. Olgegin i¢ tutarhlik katsayist Cronbach alfa yontemine gore 0=0.83 olarak bulun-
mugtur. Olgek toplam puanininda test tekrar-test korelasyonu yiiksektir (r=0.82). Tek tek maddelerin test tekrar-
test korelasyonlari 0.35-0.66 arasindadir. Madde-toplam puan korelasyonlar: 0.26-0.52 arasinda degismektedir.
Ol¢ek sosyal fobi olgularini normal kontrollerden ayirt etmektedir. Olgegin cocuk ve ergenlerde sosyal fobi be-
lirtilerinin degerlendirilmesi igin gegerli ve giventlir bir ardg oldugu sonucuna varimgtir.
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SUMMARY

In this study, the validity and reliability of CESF O (Social Phobia Scale for Children and Adolescents) was in-
vestigated. CESF O is developed for the recognition, rating and following-up of social phobia, an anxiety di-
sorder which attracts increasingly more attention from researcher and clinicians. To this end the scale was
given to 500 students from three schools in Istanbul. The scale was administered to approximately half of these
students one month later for retest. Validity study was carried out with cases of social phobia who apply to child
and adolescent psychiatry clinics. Using the Cronbach a method “internal consistency was found to be high
(0=0.83). For the total scale score test retest correlation was high (r=0.82). For individual items test retest cor-
relation values were between 0.35-0.66. Item-total score correlations were between 0.26-0.52. Scale was found
to be able to seperate cases from normal controls. It is concluded that CESFO is a reliable and valid tool for
evaluation of social phobia symptoms in children and adolescents.
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GIRIS ’ rumlarda kiginin kendisine yonelik dikkati artmigtir.

-~ Genellikle carpinti, terleme, titreme yliz kizarmasi
Sosyal fobi kiginin toplumsal ya da edimsel durum- gibi fiziksel anksiyete belirtileri tabloya eslik eder.
larda kiigiik diigecegi bi¢cimde davranmaktan, olum- Elestiriye kars1 agin duyarhlik, diisiik benlik saygis,
suz degerlendirilmekten korkmasidir. Korkulan du- toplumsal iliski becerilerinde eksiklik (zayif goz te-
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masi1 gibi), giriskenlik gerektiren durumlarda yasa-
nan giicliikler siklikla tablonun bir pargasidir (19,

Tamdik olmayan kigilerin varlifinda ya da bagkala-
rnin gozii kiginin tizerindeyken duyulan korku ve
kaginma hastaligin karakteristigidir. En ¢ok korku-
lan durumlar bagkalarinin oniinde konugma, yeni in-
sanlarla tamgma girisiminde bulunma zorunlulugu,
otorite konumundaki kisilerle konusma, toplantilara
kaulma gibi durum ve ortamlardir. Kimi yazarlar
sosyal fobinin korkulan durumlarin niteligine gore
boliimlenebilecegini, bazi kigilerin sosyal etkilesim-
lerde bazilarmin ise edimsel durumlarda korku ve si-
kint1 yagiyor olabileceklerini 6ne siirmiiglerdir G0,

Sosyal fobinin ¢ocuklardaki gériiniimii de pek cok
yonden erigkinlerdekine benzemektedir. Olumsuz
degerlendirilme korkusu karakteristik bir e olma
Ozelligini korumaktadir. Bulanti, carpinti, titreme,
terleme, soguk ve sicak basmasi gibi somatik belirti-
lere siklikla rastlanmaktadir. Swav kaygisi, karsi
cinsle iligkilerde sosyal anksiyete de sik gériilmekte-
dir. Sosyal anksiyete nedeniyle olgular girigkenlik
becerisi, ilgi gekme, kargilikli konusmay: siirdiirme
gibi alanlarda belirgin bigimde giicliik ¢ekmekte-
dirler. Cocuklara 6zgii davramssal belirtiler arasinda
huysuzluk, anababaya yapisma, yerinde duramama,
timak yeme gibi belirtiler sayilabilir (1-56.16),

DSM-1V'de ¢ocukluk ¢agimin kaginma bozuklugu
ayn bir tamsal kategori olmaktan ¢ikanlmis ve bu
olgularin sosyal fobi tam kategorisi icinde degerlen-
dirilmesi 6nerilmigtir, Aym1 zamanda da sosyal fobi
tam Olgiitlerine cocuklar icin baz1 6zel notlar eklen-
mistir ). Sosyal fobinin gérilme siklig1 yeni tanisal
Olgiitlere gore hayli yiiksek goriinmektedir. Degisik
¢alisma-larda % 1.9-13.3 arasinda degisen yasam
boyu prevalans degerleri bildirilmektedir (10:11.21,29,
32.38), Cocuklarla ilgili calismalar ok az olup bildi-
rilen oranlar % 1 civarindadir G:17:23),

Erigkin sosyal fobi olgulaninda kullamlabilecek &z
bildirime dayali birgok dlgek vardir. Bunlar arasinda
en iyi bilinen ve sik kullanilanlann Mattick ve Clark’
1n gelistirdigi “"Sosyal Fobi ve Sosyal Etkilesim Ol-
cekleri” (Social Phobia Scale ve Social Interaction
Scale), Turner ve ark. gelistirilen "Sosyal Fobi ve
Anksiyete Olgegi" (Social Phobia and Anxiety In-
ventory), Watson ve Friend'in gelistirdigi "Sosyal
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Kaginma ve Sikinti-Olumsuz Degerlendirilme Kor-
kusu Olgekleri" (Social Avoidance and Distress
Scale ve Fear of Negative Evaluation Scale) sayila-
bilir. Ayrica genel olarak korku ve anksiyeteye ilis-
kin olup sosyal fobiyle ilgili boliimleri de igeren
Marks ve Mathews'in "Korkulari Belirleme Anketi"
(Fear Questionarre) ile Wolpe ve Lang'in "Korku
Tarama Listesi" (Fear Survey Schedule) yaygin ola-
rak kullamlmaktadir. Yine yaygin olarak kullanilan
"Liebowitz Sosyal Anksiyete Olgegi" (Licbowitz
Social Anxiety Scale) ise klinisyen tarafindan mad-

delerin sorgulanip puanlandirilmasi yoluyla dol-
durulur (7:9:13.15,24),

Cocuk ve ergenler i¢in hazirlanmig 6z bildirime da-
yah olceklerse yalmzca iki tanedir. La Greca ve ark.
tarafindan’ gelistirilen "Cocuklar igin Sosyal Ank-
siyete Olgegi” (Social Anxiety Scale for Children)
ile Beidel ve ark. gelistirdigi ve eriskin formundan
yukarida s6z edilen "Cocuklar icin Sosyal Fobi ve
Anksiyete Olgegi" (Social Phobia and Anxiety In-
ventory for Children) @819 Ayrica daha genel dii-
zeyde anksiyeteyi, korkulari, sosyal beceri ve ye-

terliligi degerlendiren &lgekler de. kullanilmaktadir
(4,20,22,25,34)_

Sosyal fobinin samlandan daha sik goriildiigiiniin
anlagilmasi; cok erken yaglarda baglayan ve kronik
gidigli bir bozukluk olarak ¢ocuk psikiyatrisi igin ta-
sihgr 6nem, sosyal fobinin degerlendirilmesinde
kullamlacak araglarin gelistirilmesini 6nemli ve ge-
rekli kilmaktadr. '

Bu ¢alismanin konusunu  olugturan 6lgek. birinci
yazar tarafindan ¢ocuk ve ergenlerde sosyal fobi be-
lirtilerini aragtirmak ve derecelendirmek, epidemiyo-
lojik ¢cahismalarda tarama amaciyla kullanmak ve te-
davi girigimlerinin ve bozuklugun gidisini degerlen-
dirmek amaglanyla hazirlanmigtir. Bu ¢ahsmada 61-
¢egin gegerlilik ve giivenilirligi sinanmugtar.

GEREC ve YONTEM

Caligmaya Istanbul ili Fatih ilgesinden kiime 6rnek-
lemesi yoluyla segilen ii¢ okulun 4.-9. siniflardaki
500 dgrencisi katilmigtir. Caligma igin 11 Milli Egi-
tim Miidiirliigii'niin, okul yéneticilerinin ve dgrenci-
lerin onay: alinmigtir. Ogrencilerin dlgekleri sinifla-
rinda ve topluca doldurmuglardir. Olgekler dolduru-
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lurken gocuk psikiyatrisi kliniginde galisan hekim-
lerden birisi simifta bulunmustur. Ogrenciler aym si-
rada "Cocuklar icin Sirekli Kaygi Olgegi"ni ve
"Cocuk Depresyon Olgegi"ni de doldurmuslardir.
Tekrar test caligmast bu 6grencilerin yaklagik ya-
ristyla (n=256) ilk ¢caligmadan bir ay sonra yapitmis-
tr. Gegerlilik calismasina alinan olgular, klinige
bagvurmus sosyal fobi olgulandir. Gegerlilik calis-
masl i¢in kontrol grubunu olusturan ogrenciler ayni
okullardan, daha 6nceki ¢aligmaya katilmamis (daha
once olcek doldurmamis) ogrencilerdir. Gegerlilik
caligmasinda dlgek kontrol grubuna da olgu grubun-
daki gibi bireysel olarak uygulanmastir.

Caligmada kullamlan araglar sunlardir:

Capa Cocuk ve Ergenler icin Sosyal Fobi Olcegi
(CESFO)

Olgek ilk asamada 35 soruluk bir form olarak hazir-
lanmus, klinikte sosyal fobik olan ve olmayan 30 ¢o-
cuga uygulanarak maddelerin ifade edilig tarzlarinin
hedeflenen yas grubu i¢in uygun olup olmadig: de-
netlenmistir. Boylece bazt maddeler yeniden yazil-
mis ya da bagka bigimde diizenlenmigtir. Maddeler-
den bir kism ¢ikanlarak olgekteki madde sayist 25%
indirilmistir. Olcek formu olarak besli likert tipi ter-
cih edilmistir. Belirtilerin aragtinlacag: ifadeler li-
kert tipi dlgekler igin tutum ifadeleri yazmada go-
zoniinde tutulmas: gereken temel olgiitlere dikkat
edilerek olusturulmustur ).

Ancak epidemiyolojik ¢aligmalarda testin gok sayida
ogrenciye uygulanmasinin testin degerlendirilmesin-
de giicliik yaratabilecegi diigiiniilerek tersine ifade-
lerden kagimnilmgtir.

Cocuklar icin Depresyon Olgegi (CDO) (Child-
ren's Depression Inventory): Cocukluk cagindaki
depresyonu aragtrmada sik kullanilan 6lgeklerden
birisi olan CDO, 1980'de Kovacs tarafindan geligti-
rilmistir. 6-17 yaglan arasindaki cocuk ve ergenlere
uygulanabilir. Olgek 27 maddeden olugmaktadir.
Her maddede ii¢ ifade vardir. Bu ifadeler sorgulanan
belirtinin varhigina ve siddetine gore 0, 1 ya da 2 ola-
rak puanlardir. Olgek puam 0-54 arasinda olabilir.
Olgegin Tiirkge bigiminin gecerlilik ve giivenilirlik
calismast Oy tarafindan yapilmustir 26-27),
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Cocuklar icin Durumluk-Siirekli Kayg: Envan-
teri (State-Trait Anxiety Inventory for Children):
Spielberger'in gocuklar icin gelistirdigi bu anksiyete
olcegi 20'ser soruluk iki bolimden olugmaktadir.
Caligmada, olgegin durumluk ve siirekli kaygiyi
aragtiran iki boliimiinden durumluk ve anksiyete 6l-
cegi kullamlmamug, yalmzca siirekli anksiyeteye ilis-
kin form (CSKE) kullanilmigtir. 20 maddenin her
biri igin belirtinin varligina ve siddetine gore 1, 2 ya
da 3 puan olarak puanlanan segeneklerden birisi iga-
retlenir. Olgek puam: 20-60 arasinda olabilir. Olge-
gin Tiirkge'de gegerlilik ve giivenilirlik ¢aligmasim
Ozusta yapmigtir 28,

Cocuklar icin Sosyal Anksiyete Olgegi-Yenilen-
mis Form (CSAO-Y) (Social Anxiety Scale for
Children-Revised): 1988'de La Greca ve ark. tarafin-
dan gelistirilen CSAO-Y ilk olarak 10 maddelik kisa
bir 6lgek bigiminde hazirlanmastar. 1993'de La Greca
ve Stone tarafindan 6Zgiin olgege yeni sorulann ila-
vesiyle 18 maddelik yeni bir 6lgek haline getiril-
migtir. Bes dereceli likert tipi yanitlanan 6z bildiri-
me dayali bu dlgekte olasi puanlar 18-90 arasinda-
dir. CSAO-Y'nin Tiirkge'de gegerlilik ve giivenilirlik
calismasi Demir ve ark. tarafindan yapilmustir az),

Istatistiksel islemler SPSS for Windows 8.0 paket
programt kullamlarak yapildi. Korelasyonlar Spe-
arman yontemiyle degerlendirildi. Olgek puanlarimin
kargilagtinilmasinda Mann-Whitney U testi kullanil-
d1. Olgek puanina etki eden etmenlerin aragtiriima-
sinda gok yonlii varyans analizi kullanildi. Post hoc
test olarak Scheffe testi tercih edildi. Sonuglar p<0.5
diizeyinde anlamli kabul edildi.

BULGULAR

Caligmaya 500 ogrenci katilmistir. Kiz ve erkek 638-
rencilerin sayis1 hemen hemen esittir. (246 kiz, 254
erkek ogrenci). Caligmaya katilan 6grencilerin or-
talama yas1 12.52+1.88'dir (dagihm arahis .9-17
yas). - o

Tiim 6rneklem igin ortalama olgek puani 56.8+14.3'
diir. Kwizlarin ortalama puam 58%15, erkeklerinki
55.6+13.5'dir. En yiiksek puam 6. siftaki 6grenci-
ler, en disiik puamt 9.: simftaki 6grenciler almmgtir
(Tablo 1).
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Tablo 1. Ogrencilerin siniflara gore dagilim ve her smif igin
ortalama puanlar .

Siif Say Ortalama Standart sapma
4 . 96 58.54 11.05
5 72 55.75 11.59
6 105 60.71 14.89
7 9% 56.07 14.94
8 88 56.41 13.58
9 49 48.41 11.33

Tablo 2. Olgegin ig tutarhilik incelemesi sonuglar:

No Madde Madde-Toplam Madde
¢ikarildigmda puan ¢ikarildiginda
olgek ort. korelasyon o degeri
1. 53.9461 2628 .2628
2.. 55.0020 4089 4089
3. 53.9461 .4581 4581
4. 54.7445 .4488 4488
5. 53.8842 3762 3762
6. 55.6367 .3670 3670
7. 55.0679 3429 3429
8. 55.1238 3428 .3428
9. 54.1856 .5058 .5058
10. 54.8124 - .4827 4827
11. 54.5988 5158 5158
12. 55.4331 2728 2728
13. 55.2475 4349 4349
14. 55.2495 .3107 3107
15. 53.0419 2977 2977
16. 54.4731 .3198 .3198
17. 55.0958 3162 3162
18. 54.9421 3172 3172
19. 54.9182 3472 3472
20. 54.2774 .2780 2780
21. 55.3034 .3420 .3420
22. 54.2814 3110 3110
23. 53.9780 5216 5216
24. 54.2735 4113 4113
25 54.8603 © o .4000 4000

Cinsiyet ve sinifa gore sosyal fobi dlcegi puaninda
farkhilik olup olmadi ¢ift yonlii varyans analizi ile

test edilmigtir. Simf temel etkisinin anlaml oldugu -

(df=1, F=2.38, p=0.124) ve cinsiyet ve simfin ortak
etkilerinin ise anlamli olmadifr (F=1.88, p=0.096)
bulunmugtur. Simf temel etkisinin kaynagim bulmak
amaciyla Scheffe testi uygulandiginda 9. sinif ortala-
ma puaninin 4. ve 6. smif ortalama puanindan an-
lamh bigcimde diigiik oldugu bulunmustur.

Olgegin giivenilirligini belirlemek igin Cronbach

alfa i¢ tutarhlik katsayisina ve test tekrar-test giive-
nilirligine bakilmgtir. Olgegin i¢ tutarhlik inceleme-
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Tablo 3. Maddelerden alinan ortalama puanlar ve test tekrar-
test korelasyonlari

No ‘Ortalama Standart sapma Tekrar test (r)
1. 2.9840 1.3220 4637
2. 1.9281 1.1536 .5196
3. 2.9840 1.2425 5433
4, 2.1856 1.2789 4863
5. 3.0459 14310 * 4660 . .
6. 1.2934 .7535 .3462
7. 1.8623 1.2012 : 5977
8. 1.8064 1.1952 4777
9. 2.7445 1.1877 5364
10. 2.1178 1.2297 5241
11. 2.3313 1.3719 4592
12. 1.4970 9811 4487
13. 1.6826 1.0588 .3963
14. 1.6806 1.1108 3478
15. 3.8882 1.2584 4986
16. 24571 1.4466 5642
17. 1.8343 1.2753 .3693
18. 1.9880 1.3341 4124
19. 2.0120 1.3461 4302
20. 2.6527 1.6060 6577
21. 1.6267 1.0575 4575
22, - 2.6487 1.3595 ..4763
23. 2.9521 1.3152 .5322
24, 2.6567 1.4703 .5886

25. 2.0699 ‘ 1.2398 - 4474

si Cronbach alfa yontemine gore yapildiginda o=0.83
civannda yiiksek diizeyde bir i¢ tutarliik katsayisi
elde edilmektedir. Her bir maddenin olgek toplam
puam ile korelasyonuna bakildiinda 1, 12, 15 ve 20
numarali maddelerin toplam puanla korelasyon kat-
sayilarimin bir maddeyi olgekte tutmak olgiitii olarak
genellikle benimsenen 0.3'ten kuguk oldugu go-
rillmektedir (Tablo 2).

Toplam puanda test tekrar-test korelasyonu r=0.
8172 (p<0.0001) olup iyi diizeydedir. Tek tek mad-
delerin korelasyonlar ise 0.35-0.66 arasinda degis-
mektedir (Tablo 3).

Olgiit bagint1l gegerlilik (uyum gecerliligi) icin Spi-
elberger'in Siirekli Kaygi Olgegi (CSKO) ile kore-
lasyona bakilmigtir. CESFO'niin CSKO ile korelas-
yonu r=.6343 diizeyindedir (p<0.0001). CSAO-Y ile
korelasyon ise r=0.69 (p<0.0001) olup daha yiiksek-
tir. CESFO'niin uyum gecerliliginin yeterli duzeyde
oldugu goriilmektedir.

Olgegin gegerliligini gostermek amaciyla klinige
bagvuran ve sosyal fobi tanisi alan 13 gocuga ve ca-
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Tablo 4. Degisik olgeklerin sosyal fobi olgularini normal
kontrol grubundan ayirt etme yetenekleri

Olgu Kontrol  Z (t) degeri  p degeri

Yas 11.85£1.2  12.5%1.3 -1.42 0.17
¢poO 16.748.4  12.6+4.5 -1.23 0.23
CSKE 434457 - 37.1£1.7 22 0.028
CSAO-Y  60.1189 = 42.8+12.7 -3.45 0.0006
CESFO 88.5£9.9  60+14.5 -4.2 <0.0001

Iki grubun yaglar: t testiyle 8lgek puanlari Mann-Whitney U
testiyle kargilagtirinugnr.

lismanin yiiriitiildiigii okuldaki 6grenciler arasindan
daha once testi yamtlanmamis 16 kisiye dlcek birey-
sel olarak verilmistir. Bu- 6grenciler aynca CSKE,
CSAO-Y ve CDO olgeklerini de doldurmuslardur.
Tabloda da goriildiigii gibi CDO puam agisindan iki
grup farkh bulunmamigtir. Genel kayg: diizeyini
olgen CSKE puani bakimindan ise iki grup arasinda
anlamh farklihik vardir. Anlamliligi belirleyen de-
gerlere bakildiginda CESFO'niin iki grubu en iyi
ayirdeden dlgek oldugu gorillmektedir (Tablo 4).

TARTISMA

Bu bulgular egliginde Capa Cocuk ve Ergenler igin
Sosyal Fobi Olgeginin yeterli gegerlilige ve giiveni-
lirlige sahip oldugu sdylenebilir. Olgegin yiiksek bir
i¢ tutarllik katsayisina sahip oldugu (Cronbach
0=0.83), toplam puanda test tekrar-test korelasyonu-
nun ¢ok 1yi diizeyde oldugu (r=0.82) goriilmektedir.
Tek tek maddelerin tekrar test korelasyonlan 0.35-
0.66 arasindadir. Toplam puanla korelasyonu 0.3'iin
altinda olan 4 madde vardir. Ancak bu maddelerin
korelasyonlar1 Olcekte tutulmalarimi miimkiin ki-
lacak derecededir (0.25-0.30 arasinda).

Baz: dlgekler sosyal anksiyetenin varligin belirleye-
bilmekte ama sosyal fobiyi belirlemek i¢in yeterince
ozgiil goriinmemektedir (36), Bu nedenle genel ola-
rak sosyal anksiyeteyi degerlendiren CSAO-Y ile bu
calismada ele alman GCESFO'niin birbirini tamam-
layic1 dlgekler olarak kullamilmasi uygun olur. Elde
ettigimiz sonuglara gore CSAO-Y genel olarak ank-
siyeteyi olgen CSKO ile sosyal fobi belirtilerini arag-
tiran CESFO'niin arasinda yer almaktadir. CSAO-
Y'deki maddeler agirlikl: olarak, "olumsuz degerlen-
~ dirilme korkusu" ve "sosyal kacinma ve sikint1" ile

ilgilidir. Sorular dzgiil ve iyi belirlenmig/belirtilmig

durum ya da ortamlarla ilgili olmaktan ¢ok, genel bir
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biligsel yapiy: sorgular niteliktedir. Sosyal anksiye-
teye hemen daima eslik eden somatik anksiyete be-
lirtilerine (terleme, yiiz kizarmasi, carpinti, ses titre-

‘mesi gibi) hi¢ yer verilmemistir.

Ayrica sik karsilagilan ve genellikle de bir arada bu-
lunabilen sosyal anksiyete durum ve ortamlarina ilig-
kin somut sorular (bagkalarinin 6niinde yaz: yazmak,
birsey yemek ya da igmek, konugmalara katilmak
vb) yoktur. CESFO'de ilgili yas grubundaki gogu
cocuk ogrenci oldugu icin ozellikle -okul ve simfta
ortaya cikabilecek belirtilere agirhk verilmigtir.
Maddelerden 10 tanesi dogrudan dogruya giindelik
okul ve simf yasantisim ilgilendiren alanlardan se-
cilmistir. CSAO-Y 4.-6. simf dgrencilerine uygulan-
mak iizere tasarlandifindan ifadeleri de buna gore
diizenlenmigtir. '

(;ESFC), hem ifadelerin basit ve anlagilir olmast,
hem de daha genis bir yag grubuna hitap edebilmesi
diisiiniilerek hazirlanmistir. Ergenlik cagindaki 6-
renciler, icinde ¢ocuk sozciigiiniin gegtigi ifadeleri
kendileri icin diigiinmekte isteksizlik gostermekte-
dirler. Bu yiizden CESFO'niin uygulanabilecegi yas
arahgimn genis tutulabilmesi icin hazirlanan ifa-
delerde bu sézciikten kacimlmgtir.

Baz1 yazarlar Tiirk toplumunda derecelendirilmis se-
ceneklerin yanitlanmasinda yiiksek egitimli kesimde
bile sorunlar ¢iktifini ve dortten fazla basamak kul-
lamimamasinin uygun olacag goriisiindedirler @b,
Ancak on caligma agamasinda olsun uygulamada
olsun ogrencilerin bes dereceli yamt verme iginde
giiclik ¢ekmedikleri goriilmiigtiir. Maddeleri ya-
mtlarken yapmalan isteneni anlatmanin gok pratik
bir yolunun kendi sinavlarinda uygulanan beg de-
receli puanlamada oldugu gibi, maddenin kendileri
icin dogruluk derecesini puanlamalarim istemek ol-
dugu goriilmiigtiir.

Olgek igin bir kesme puam belirlenmemistir. Kesme
puamnin 90. yiizdelik siraya karsihk gelen puan ola-
rak ahnmasi siklikla benimsenmektedir. Bu ¢alisma-
daki 500 6grenci igin 90. yiizdelik siraya (percentile)
denk diisen olgek puam 76'dur.

Ergenlikte kiginin kendine yonelik dikkatindeki art-

ma nedeniyle sosyal anksiyetenin de artmasi bek-
lenirken en yiiksek anksiyete diizeyleri 6. ve 4. simf-
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EK 1: (;APA COCUK ve ERGENLER iCIN SOSYAL FOBI OLCEGI

Asagida bazi cumleler ve yanlarinda da bazi segenekler vcnlm1§t1r Her ciimleyi okuduktan sonra, son bir ay1 dii-
siinerek bu ciimle icin size en uygun gelen segenegi isaretleyin. Ciimlenin size uygunluguna gore o ciimleye 1-5
arasinda bir puan verin. Ciimledeki ifade size hig uymuyorsa 1, ¢ok az uyuyorsa 2, bazen uyuyorsa 3, gogu
zaman uyuyorsa 4, daima uyuyorsa 5'i isaretleyin. ‘

1= hig bir zaman 2= cok az 3= bazen

4= ¢ofu zaman 5= daima

1. Tamimadigim kigilerle konh§maktan cekinirim.

2. Bagkalariyla konusurken yiiziim kizarir.

3. Bagkalarinin 6niinde yanhs birgey yapacagim diye korkarim.

4. Insanlarla gozgoze gelmekten gekinirim.,

$. Yazih sinavlarda heyecanlanir ve sikilinm.

6. Sinif arkadaglarimla konugmaktan gekinirim.

7. Simfta tahtaya kalkmaktan rahatsiz olurum.

8. Bildigim sorulara bile cevap vermekten kagininm.

-9, Bagkalarmm Oniinde yanhs birsey soyleyecegim diye korkarim.

10. Bagkalariyla konusurken kalbim hizli carpar.

11, Ogretmenlerle konugmaktan, onlara soru sormaktan cekinirim.

12. Bagkalarmin 6niinde yaz1 yazmak bana zor gelir.

13. Bagkalartyla konusurken sesim titrer.

14. Bir sey satin almak, saticidan bir sey istemek bana zor gelir.

15. Sinav sonuglar agiklamrken ¢ok heyecanlanirim.

16. Derse geg kaldigimda simifa girmek bana zor gelir.

17. Yoklamalarda sira bana gelirken heyecanlanirim.

18. Beden egitimi derslerinde ya da spor yaparken izlenmekten

rahatsiz olurum.

19. Simifta yiiksek sesle bir sey okumaktan rahatsiz olurum.

20. Okul tuvaletlerine gitmekten rahatsiz olurum.

21. Yagitlarimin konugmalarina katilmaktan cekinirim.

22. Bagkalarinin bana takilmasindan, saka yapmasindan rahatsiz

olurum.

23. Bagkalarinin 6niinde kétii duruma diisecegim diye korkarim.

24. Baskalarinin 6niinde bir sey yemekten ya da igmekten rahatsiz

olurum.

25. Cevremdekiler stkintih ya da sinirli oldugumu diisiinecekler

diye endisgelenirim.
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larda bulunmustur. Lise ogrencilerinin dlgek puan-
lan ise ilk ve ortaokul 6grencilerininkinden belirgin
bicimde diigiiktiir. Genel anksiyete Olgeginin ve
CSAO-Y'nin de benzer sonuglar vermesi bu bulgu-

nun istikrarli bir bulgu oldugunu disiindiirmektedir
(18) ‘

CSAO-Y ile kiyaslandiginda GESFO'niin daha yiik-
sek i¢ tutarhliga, daha iyi test tekrar-test korelasyo-
nuna ve madde toplam puan korelasyonlarina, ayrica
daha iyi diizeyde 6lgiit bagintil gegerlilige sahip ol-
dugu, sosyal fobik olgulan bu tlgekten daha iyi ayr-
dedebildigi goriilmektedir.

CESFO sosyal fobinin klinik goriiniimiine iligkin
bilgilerden yararlanarak ka¢inilan durumlar ve edim-
ler, sosyal anksiyete sirasinda ortaya ¢ikan fiziksel
belirtiler ve bu siradaki diigiinceler hakkinda bilgi
verecek maddelerden olusturulmustur. Sosyal fobik-
lerin en ¢ok ka¢indig: edimler bagkalaninin oniinde
konusmak, yemek ve yazmak; en ¢ok kagmndiklan
durumlarsa toplantilar ve bagkalariyla karsilasabile-
cegi ortamlardir.

Bu durumlarda en ¢ok ortaya ¢ikan belirtiler garpinti
yiiz kizarmast, titreme ve konugmada teklemedir. En
sik yasanan duygularsa sikinti, utanma ve denetimi
yitirmekten korkmadir 3%). Sosyal fobikler baska ki-
silerle etkilesimleri swrasinda normal kontrollere
gore daha az olumlu ve daha ¢ok olumsuz diisiince
bildirmektedirler 7. Beidel, yiiksek sesle okuma s1-
rasinda sosyal fobik ¢ocuklann nabiz sayilarimn
normallerden daha ¢ok arttigin1 ve olumsuz diisiin-
celerin ortaya giktigim belirlemigtir ©).

Olgek sosyal fobinin bu galismalarca ortaya konan
bilesenlerine, bir bagka deyisle ka¢inma, olumsuz
degerlendirilme korkusu ve fiziksel belirtiler olmak
iizere ii¢ temel alana iligkin bilgi verebilmektedir.
Olgegin degerlendirilmesinde toplam puanin ya-
ninda bir belirtinin "daima" var olduguna isaret eden
"5" yamtlanina dikkat etmek gerekir. Cocuklarda
eriskinlerden daha az goriiliiyor olsa da ozgiil tip

sosyal fobi olgulari bakimindan bu nokta dnemlidir
(1

Burada ortaya konan 6zellikleriyle GESFO gocuk ve
ergenlerde sosyal fobi belirtilerinin 6lgiimiinde kul-
lanilabilecek gegerli ve giivenilir bir aracur. Olgegin

Denmir, Eralp-Demir, Ozmen, Uysal

ozelliklerinin daha ayrintih olarak belirlenebilmesi
icin sonraki caligmalarda yukanda amlan alanlara
iliskin madde kiimelerinin birer alt digek olugturup
olusturmadiginin arastinlmas: ve degisik psikiyatrik
bozukluklarda olcegin ayirdedici giiciiniin sinanmast
gerekmektedir.
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