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Abstract

Purpose: The aim is to test the validity and reliability of
the Turkish form of Brief Coping Responses Inventory
developed to determine the methods used by obese
individuals to deal with their weight-related negative
situations.

Materials and Methods: The research is methodological.
187 overweight / obese individuals patticipated in the
study conducted in the endocrinology and metabolic
diseases outpatient clinic of a training and research
hospital. The data were collected with the Information
Form and the "Brief Coping Responses Inventory (Brief
CRI) Turkish form".

Results: The average age of individuals is 46.35 + 15.16
and 59.9% are women. According to the results of Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) test (0.83) and Barlett's test, sampling
is sufficient for factor analysis. According to the
explaratory factor analysis, two factors (Reassessment and
Withdrawal), which have an eigenvalue above 1 were
determined and which explain 64.43% of the total
variance. Goodness of fit indices are RMSEA =, 077, CFI1
=, 96, NFI =, 94 in confirmatory factor analysis. The
model obtained by explanatory factor analysis was
confirmed. Brief CRI has shown strong internal
consistency (Cronbach’s Alpha 0.87) and test-retest
reliability (0.76).

Conclusion: Brief Coping Responses Inventory Turkish
form is a valid and reliable tool that for assessing
individuals' coping status with weight stigma can be used
by multidisciplinary team members.

Keywords:. Coping, coping response, inventory, validity,
reliability, obesity, weight stigma

Oz

Amag: Obez bireylerin kilolariyla ilgili olumsuz durumlarla
bas etmek icin kullandiklar1 yontemleri belirflemek amaciyla
gelistirilen Bas Etme Yanitlari Envanteri Kisa Formunun
(BYEKEF) gegerlilik ve giivenilitliginin test edilmesidir.
Gereg ve Yontem: Arastirma metodolojik tiptedir. Bir
egitim ve arastirma hastanesinin endokrinoloji  ve
metabolizma hastaliklart polikliniginde yiritilen arastirma
187 fazla kilolu/obez birey ile gerceklestirilmistir. Veriler
Katiimet Bilgi Formu ve “Bas Etme Yamitlar1 Envanteri
Kisa Formu (BYEKF)” ile toplanmustir.

Bulgular: Bireylerin yas ortalamast 46,35%£15,16 olup
%59,9’u kadindir. Kaiser-Meyer-Olkin testi (0,83) ve
Barlett’s testi sonucuna gére Srneklem faktdr analizi igin
yeterlidir. Aciklayict faktdr analizi sonucunda, BYEKF
6zdegeri 1’in tGzerinde olan, toplam varyansin %64,43’int
agtklayan 10 madde, iki alt boyutta (Yeniden
Degerlendirme ve Geri Cekilme) toplanmustir. Dogrulayict
faktér  analizine gére uyum  iyiligi  indeksleri
RMSEA=,077), CFI=,96, NFI=,94 olup, aciklayic1 faktor
analizi ile elde edilen model dogrulanmistir. BYEKF giicli
i¢ tutarlilik (Cronbach’s Alpha 0,87) ve test tekrar test
giivenirligi (0,76) gostermistir.

Sonug: Bas Etme Yanutlart Envanteri Kisa Formu, agirlik
damgalamast ile Dbireylerin  bas etme durumunun
degerlendirilmesinde multidisipliner ekip tiyeleri tarafindan
kullanilabilecek gegetli ve giivenilir bir aragtir.

Anahtar kelimeler: Bas etme, bas etme yaniti, envanter,
gecerlilik, glivenilirlik, obezite, agirlik damgalamast
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GIRIS

Obezite  dinya  genelinde  salgin  olarak
nitelendirilebilecek oranlara ulasmistir ve her yi 2,8
milyon  insan  obezite nedeniyle  yasamin

yitirmektedir!. Obezite yakin zamana kadar ylksek
gelirli tlkelerin sorunu olarak tanimlanmaktayken,
guntimiizde disiik ve orta gelirli tlkeler de bu sorun
ile kars1 karstyadir2. Diinya Saghk Orgiitii (DSO)
verilerine gore, 18 yas tzeri 1,9 milyar (%39) insan
fazla kilolu, bunlarin 650 milyondan (%13) fazlast ise
obezdir?2. Turkiye’de ise fazla kiloluluk oram
%34,3°dur (%19,6’st obez)?.

Obezitenin, kalp-damar hastaliklart ve diyabet
riskinde artis gibi fiziksel saglik Uzerine bilinen
etkilerinin yani sira mental saghk Uzerine olumsuz
etkileti de oldukca fazladir. Bu etkileri artiran
kavramlardan biri olan agirlik damgalamast yaygin
gorilen bir sorun olup; kilo ile iligkili olumsuz
stereotipler, 6nyargt ve ayrimcilik ile karakterizedir.
Obez bireylerin istihdam, saglik, egitim ve kisilerarast
iliskiler alanlarinda ciddi dezavantajlarla karst karstya
kaldiklar1 belirtilmektedir®. Agithk damgalamasinin
bireylerin hem mental saghgt hem de fiziksel sagligt
tzerinde olumsuz etkileri bulunmaktadir. Bu etkiler
stres artisy, saglikli olmayan davramis degisiklikleri,
saglik hizmetlerinden daha az yararlanma ve sosyal
diglanma  olarak  dort  farklh  mekanizma ile
aciklanmaktadir®. Fazla kilolari nedeniyle damgalanan
bireyler ait olma ve kabul edilme gibi temel insan
gereksinimlerinden yoksun kalmakta, bu durum
kisilerarast iligkilerde sosyal dislanma beklentisine yol
a¢maktadir®. Damgalanan bireyler dustik egzersiz ve
diyet motivasyonu, saglik 6z denetiminde yetersizlik
gibi fiziksel sagligi da olumsuz etkileyen sonuglarla
karsilagmaktadirlar™®. Kilo ile iliskili damgalama
yeme bozukluklarinin 6nlenmesi, tani ve tedavisi
ontinde sistemik bir bariyer olusturmaktadir.
Aragtirmalar fazla kilolar1 nedeniyle damgalamaya
maruz kalan bireylerde bu durumun asirr yeme
davramisim  tetikledigini  belirtmektedir®!®.  Agirlik
damgalamast, depresyon ve algilanan stres, 6zellikle
erkeklerin asiri yeme davranisint da tetiklemektedir!!.

Obez bireyler, bakimin zor olmasi, komplikasyon
gelisme riskinin yiiksekligi, pozisyon verilmesi ve
hareketlerinin saglanmasinin daha kisith olmasi,
tedavi ve bakim icin gerekli olan malzemelerin
yetersiz olmast gibi nedenlerle saglik alaninda gesitli
sorunlar  yasamaktadirlar. Bu nedenle saglk
calisanlarinin ~ olumsuz  tutum ve On  yargih
davraniglarina maruz kalabilmekteditler®!213, Obez
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bireylerin kilolart nedeniyle maruz kaldigi damgalama
ile basetme durumlarinin belirlenmesi, saglik alaninda

agithk  damgalamasmnin  Onlenmesi  amaciyla
gelistirilecek stratejilere yol  gOsterecektir.
Literatirdeki mevcut bulgular, agirlik
damgalamasinin obeziteyi azaltmak icin

kullanilabilecek yararli bir halk sagligi uygulamast
olmadigini gostermektedir. Bunun yant sira, obez
bireylerin damgalanmasi saglikta esitsizliklere neden
olmakta ve etkili obezite mudahale c¢abalarinin
ontinde engel olusturmaktadir’. Bu arastirmada
bireylerin  kilolart  nedeniyle maruz  kaldiklar
damgalama ve basetme durumlarini belirflemede
kullanilabilecek Bag Etme Yanitlart Envanteri Kisa
Formunun (BYEKF) Tirk toplumu ve kiltirine
uyarlanmasi, gegerlilik ve giivenilirlik calismasinin
yapilmast amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Metodolojik tipteki bu arastirmada Bas Etme
Yanutlart Envanteri Kisa Formunun (BYEKT) Turk
toplumu ve kiltirine uyarlamas: yapilmis ve fazla
kilolu/obez bireylerin agitlik damgalamasi ile bag
etme durumlari incelenmistir. Arastirma Izmir ili
merkez ilgesinde yer alan bir egitim ve arastirma
hastanesinin ~ endokrinoloji ~ ve  metabolizma
hastaliklari polikliniginde gerceklestirilmistir.
Aragtirma  verilerinin  toplandigt  bes ay icinde
endokrinoloji ~ ve  metabolizma  hastaliklart
poliklinigine bagvuran bireyler evreni olusturmustur.
Aragtirmanin 6rneklemi 18 yas ve tizeri, BKIsi 25 ve
tzerinde, gontlli katlm  gosteren  bireylerden
olusmustur.

Gegertlilik-gtivenirlik orneklem
sayisinin belirlenmesinde 6l¢ek madde sayisinin 5 -10
katt ve tanmimlayict degisken sayisinin 10 kat1 kadar
orneklem alinmast Gnerilmektedir!>!0. Bu 6neriler
dogrultusunda anket maddelerinin  ve dl¢ilen
degisken sayistnin 18,7 katina denk gelen ve Subat
2019- Haziran 2019 tarihleri arasinda ulasilabilen
toplam 187  birey aragtirmanin  6rneklemini
olusturmustut.

calismalarinda

Izmir Katip Celebi Universitesi Girisimsel Olmayan
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan etik izin (2019/ Karar
no: 5) ve 11 Saglk Miidiirligi’nden kurum izni (2019/
E.138) alinmugtir. Veri toplama isleminden 6nce
bireylere arastirmanin amact hakkinda bilgi verilerek
yazilt  onamlart  alnmustir.  Formlara  isim
yazlmamistir. Sadece test- tekrar test formlart i¢in ilk
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15 bireye rumuz verilmistir. ki hafta sonra bireylere
telefon ile ulasilarak formlar yeniden doldurulmustur.

Veri toplama araglar1
Katilimc: Bilgi Formu

Bireylerin sosyodemografik (yas, cinsiyet, medeni
durum, egitim durumu) O6zellikleri, beden kiitle
indeksi, beden agirligs algisi, agirlik damgalamasina
maruziyet durumlarma iliskin toplam 13 sorudan
olusmustur. Beden kutle indeksinin
degerlendirilmesinde DSO siniflamast kullamlmustir
(Fazla kilolu 25,00-29,99; I. derece obez 30,00-34,99;
II. derece obez 35,00-39,00; III. derece obez 240).

Bag Etme Yanitlar1 Envanteri Kisa Formu
(BYEKEF)

Bu form, Myers ve Rosen’in gelistirdigi 99 maddeden
olusan Bas Etme Yamtlar1 Envanterinin (Coping
Responses Inventory), Hayward ve arkadaglan
tarafindan gelistirilen kisa formudur>!7. Bireylerin
kilolartyla ilgili olumsuz durumlarla bas etmek icin
kullandiklari belirlemek
kullanilmaktadur.

yontemleri amaciyla

Iki alt boyutu bulunan envanter toplam 10 maddeden
olusmaktadir. Yeniden degerlendirme boyutu (5
madde) olumlu bas etme davranislarint (kendini
sevme, basina gelen iyi seyleri distinme gibi), geri
¢ekilme boyutu (5 madde) ise uyumsuz bag etme
davranislarini  (aynaya bakmaktan kaginma gibi)
icermektedir.

Bireyler her madde de belirtilen
gerceklestirme sikligint 0-4 arasinda (0: Hicbir zaman,
1: Nadiren, 2: Bazen, 3: Sik sik, 4: Her zaman)
puanlamaktadir. Envanterin geri cekilme
boyutundaki bes maddesi (6.-10.) analizde ters
kodlanmaktadir. Formun tamami ve alt boyutlarindan
alinan yiksek puan obez bireylerin damgalamayla
daha iyi bas ettigini gostermektedir. Envanterin
ofjinali icin hesaplanan Cronbach’s Alpha degerleri
yeniden degerlendirme boyutunda 0,82-0,88; geri
¢ekilme boyutunda 0,83-0,87 araligindadir®.

davranigt

Veriler tarafindan ~ Grneklem
grubundaki bireyler ile yiiz yiize gérisme yontemi
kullanilarak,  endokrinoloji ~ ve  metabolizma
hastaliklar1 poliklinik muayenesinin oldugu persembe
glnleri toplanmustir. Veri toplama isleminden 6nce
bireylere arastirmanin amact hakkinda bilgi verilmis,
onamlart alinmstir. Bir veri toplama formu ortalama

5-10 dakikada doldurulmusgtur.

arastirmacilar
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Bas etme yanitlari envanteri kisa formu

Istatistiksel analiz

Aragtirmada elde edilen veriler SPSS 25® (Statistical
Package for Social Sciences) ve SPSS AMOS paket
programt kullanilarak analiz edilmistir. Givenirlik
analizleri icin degismezlik ve i¢ tutarlilik analiz
yontemlerinden  yararlanilmustir.  Yararlandan  bu
yontemler; madde toplam puan korelasyonu (madde
glvenirligi  icin), Cronbach’s Alpha katsayist
(homojenligin belitlenmesi i¢in), test-tekrar test
katsay1st pearson  momentler  ¢arpimi
korelasyonudur (6lgegin zamana karst degismezligi).
Madde toplam puan korelasyonu kriteri olarak 0,30
ve lizeri alinmistir!819, Olgegin kapsam gecerligi icin
Kapsam Gegerlilik Indeksi (KGI), faktor yapt
gecerligi icin Aciklayict ve Dogrulayict Faktor Analizi
(DFA)  kullanilmistir.  Verilerin  faktor analizine
uygunlugunu  belitlemede  Kaiser-Meyer—Olkin
(KMO) degeri ile Batlett’s testi uygulanmistir!820,

ve

Faktor analizinin hesaplanmasinda varimax eksen
doéndirme yontemi kullantlmistir. Dogrulayicr faktor
analizinde uyum iyiligi indeksleri 0,95’ esit ya da
tstinde olmast mikemmel uyum, 0,90’a esit ya da
tstiinde olmast iyi uyum, 0,80’ esit ya da Ustinde
olmast uyum vardir seklinde degerlendirilmistir?!.
Envanterdeki maddelerin katilimeilar tarafindan ayni
yaklagim ile  algllanmip  algilanmadigl,  zorluk
derecelerinin birbirine yakin ve normal bir dagilim
formunda olup olmadigt Hotelling T? testi ile
degerlendirilmistir?2.

Sayisal veriler icin ortalama, minimum ve maksimum
degerleri, kategorik verilerde ise sayr ve yizde
hesaplamalart kullandmistir. Envanter puanlarinin
normal dagilim gostermemesi nedeniyle
(Kolmogrov-Smirnov degeri p>0.05) karsilastirmali
analizlerde non-parametrik testler uygulanmustir.
Istatistiksel anlamlilik diizeyi %95 giiven araliginda
p< 0,05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Gegerlilik
Dil ve kapsam gegerliligi

Envanterin dil gecerliligi icin iki uzman tarafindan
Tirkge’ye ceviri, iki uzman tarafindan Ingilizce’ye
geri ceviri yapimistir. Kapsam gecerliligi icin bes
uzmandan (dort akademisyen hemsire, bir beslenme
ve diyetetik bélimi 6gretim tyesi) goris alinmistir.
Davis teknigi kullanilarak kapsam gegerlilik indeksi
hesaplanmistir. Buna gére uzmanlardan maddeleri (a)
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“uaygun”, (b) “madde hafifce gbzden gecirilmeli”, (c)
“madde ciddi olarak gozden gecirilmeli” ve (d)
“madde uygun degil” seklinde dortli olarak
degerlendirmeleri istenmistir. Teknige gore (a) ve (b)
secenegini  isaretleyen uzmanlarin sayist toplam
uzman sayisina bolinerek maddeye iliskin “kapsam
gecerlilik indeksi” elde edilmistir. Tim maddeler icin
KGI degeri 0,98 olarak belirlenmistir.

Scree Plot

Eigenvalue

Component Number

Sekil 1. Oz deger grafigi

-40

Sekil 1. Dogrulayici faktér analizi path diyagrami
*YD: Yeniden Degerlendirme, GC: Geri Cekilme

Yapi gegerliligi

Envanterin yapt gecerliligi aciklayict ve dogrulayict
faktor analizi ile degerlendirilmistir. Kaiser-Meyer-
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Olkin (KMO) testi sonucuna (0,83) gére 6rneklemin
faktor analizi icin yeterli oldugu gorilmustir.
Barlett’s testine gore o6lcek maddeleri birbitiyle
yiksek korelasyon gostermistit (x> =987,542;
p=0,0001).

Aciklayicr faktor analizinde temel bilesenler yontemi
kullanilmistir. Ozdegeri 1’in tizerinde olan iki boyut
belirlenmistir (Sekil 1). Bu iki boyut toplam varyansin
%064,43’unl agiklamistir. Birinci boyutun 6z degeri
4,70, acikladigt varyans %47,04, ikinci boyutun 6z
degeri 1,74 ve agikladigr varyans %17,39’dur. Bas
etme yanitlart envanteri kisa formu madde toplam
puan ortalamalart ve korelasyon katsayilari ile faktor
yiikleri Tablo 1’de verilmistir. Olcek maddelerinin
faktor yuklerinin 0,503 ile 0,791 arasinda degistigi
gorilmistir (Tablo 1). Faktor ytkleri icin 0,30 ve
tzeri degetler yeterli kabul edilmis, 6l¢ekten herhangi
bir madde ¢ikarilmamistir!®.

Dogrulayict faktér analizi ile BYEKFnin iki alt
boyutlu yapist dogrulanmistir. Bu analiz sonucuna
gore “Yeniden Degerlendirme” alt boyutundaki
maddelerin korelasyon degerleri 0,62 ile 0,97; “Geri
Cekilme” alt boyutundaki maddelerin korelasyon
degerleri 0,58 ile ,82 arasindadir (Sekil 1). Analizler ki-
kare degerinin anlamli oldugunu géstermistir (x> =
65,355, N=187, sd=31, p=,000). Ki-kare/serbestlik
derecesi ise  2,10’dur. DFA uyum indeksleri;
RMSEA=,077 (p<0,05), CF1=,96, NFI=,94tiir.

Giivenirlik
I¢ tutarlilik analizi

Envanterin i¢ tutarhlik katsayisi (Cronbach’s alpha)
0,87°dir. Envanterin her bir maddesi icin madde
birakma teknigi ile madde toplam korelasyonlart ve
Cronbach alfa katsayilart hesaplanmig, Cronbach’s

gorilmistir (Tablo 2).

Hotelling T2 testine gore, bireyler maddeleri
cevaplamakta farkll yaklasim gostermistir (Hotelling
T2= 21,76, p=0,0001).

Degismezlik analizi

Envanterin giivenirligi aralikli test tekrar test yontemi
ile olgiilmistiir. Orneklem grubundan arastirmanin
yuratildigh merkeze basvuran ilk 15 kisiye iki hafta
sonra telefon vyolu ile ulaglarak o&leek tekrar
uygulanmustir. Bireylerin ilk ve ikinci uygulamadan
aldiklari puan arasindaki korelasyon katsayisi 0,76 dir
(p<0,05).
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Bas etme yanitlari envanteri kisa formu

Tablo 1. Bas Etme Yanitlar1 Envanteri Kisa Formunun gegerlilik degerleri ve faktor yiikleri

= -
Maddeler » » g » ,vi
& & 7 &3
i) i) = 0 &
« 2 | f7 (%, |43
£ 7| EE|EE |2 | £E
= n > B E | B § £ By B g
s n S ES | £ E<3
£ 2 Fs | Eg |2 | &3
(@) < O = O > = O
[o% v © ) 8 PG
e o] ° o
° ° 3 < 2
s s = s g
s |5 |Z |56
= o
Yeniden Degetlendirme Boyutu
Basima gelen glizel seyleri diisiinmeye ¢alisirim. 2,74 1,00 0,633 28,06 36,03 | 0,547 0,862
iyi bir insan oldugumu ve insanlarin beni oldugum 2,88 0,98 0,731 2792 | 35,04 | 0,652 0,854
gibi sevdigini kendime hatirlatirim.
Birinin benim nasil gériindiigiimle ilgili bir problemi 2,83 1,16 0,790 | 27,96 32,56 | 0,729 0,846
varsa, bunu benim sorunum olarak degil onun
sorunu olarak goriiriim.
Eger insanlar benim bedenimden dolay1 beni 2,72 1,30 0,791 31,43 | 31,43 | 0,717 | 0,849
begenmiyorlarsa, bunu benim degil onlarin kayb1
olarak g6rurim.
Diger insanlar gibi gériinmesem de kendimi 3,07 0,97 0,773 | 34,66 | 34,66 | 0,698 | 0,850
seviyorum.
Gerti Cekilme Boyutu
Kendimi gercekten koti hissederim. 2,83 0,90 0,503 | 3829 | 38,29 | 0,405 | 0,872
Depresyona gitip kendimi soyutlarim. 3,29 0,82 0,731 36,57 36,57 | 0,642 0,856
Aynaya bakmaktan kaginirim, béylece kilom 3,38 0,88 0,629 37,27 3727 | 0,518 0,864
hakkinda disiinmek zorunda kalmam.
Kilomdan dolay1 beni hi¢ kimsenin sevmeyecegini 3,57 0,75 0,538 38,91 38,91 0,439 0,869
distniyorum.
Insanlarin bedenimle ilgili yorum yapacak 3,48 0,79 0,670 | 37,48 37,48 | 0,567 0,861
olmalarindan korktugum icin toplum igine
ctkmaktan kaginirim.
Tablo 2. Bag etme yanitlar1 envanteri kisa formunun alt boyut giivenilirlik degerleri (n:187)
Alt boyutlar Cronbach’s Alpha Alt ve toplam 6lgek X* SS
katsay1s1 korelasyonlarr*
Alt boyut 1 0,81 0,908** 2,8510,91
Yeniden Degerlendirme
(1-5. maddeler)
Alt boyut 2 0,89 0,872 3,931+0,74
Geri Cekilme
(6-10. maddeler)
‘Toplam 0,87 3,08+0,66

*Pearson korelasyonu, **p<0,01.

Tanimlayict bulgular

112’si  kadmn, toplam 187 fazla
kilolu/obez birey katilmigtir. Bireylerin yas ortalamast
46,35115,16 (min:18-max:87), BKI ortalamast ise
35,31£5,42 (min:25,25-max:58,67) dir. BKI"ye gore
fazla kilolu 20, 1. derece obez 87, II. derece obez 58

Arastirmaya
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ve III. derece obez 22 birey bulunmaktadir. Bireylerin
%31,6’st ilkokul mezunu, %069’u evlidir. Caligma
durumlari incelendiginde %54’tniin ¢alismadig (ev
hanimi, emekli), %21,4tntin serbest ¢alistigl, diger
bireylerin ise kamu (%7,5) ve 6zel sektorde (%17,2)
calistigr belirlenmistir (Tablo 3).
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Fazla kilolu bireylerin %801, 1. derece obezlerin
%93,1’1, II. derece obezlerin %98,3’u III. derece
obezlerin  %95,5’1  kendisini  sisman  olarak
algilamaktadir. Bireylerin %45,5’1 kilolart nedeniyle
ayrimciliga ugradigini belirtmistir. Kilo nedeniyle
ayrimciliga en stk maruz kalinan ¢ alan ise sirastyla
sosyal iliski (%43,8), egitim (%16,3) ve is (%15,0)
olarak belirtilmistir. Bireylerin %24,1°1 (n:45) “saglik
alaninda hi¢ ayrimciliga maruz kaldiniz m1?” sorusuna
evet yanitini vermis, bu ayrmceiligin %54,5 (n:24)
doktor, %40,9 (n:18) hemsire veya ebe, %4,5 diger
saglik personeli tarafindan yapiddigini belirtmistir.
Bireylerin %36,9’u haftada birkag kez fiziksel aktivite
yaptigint belirtirken, %21,4G ise hig fiziksel aktivite
yapmadigint belirtmistir

Tablo 3. Kattlimcilarin sosyodemografik 6zellikleri
(n=187)

Ozellikler Say1 (n) Yiizde
%)
Cinsiyet
Kadin 112 59,9
Erkek 75 40,1
Yas grubu
< 49 yas 106 56,7
50-64 yas 59 31,6
= 65 yas 22 11,8
Medeni durum
Evli 129 69,0
Bekar 58 31,0
Egitim durumu
Okut-yazar degil/okut- 3 1,6
yazar*
Tlkokul 59 31,6
Ortaokul 23 12,3
Lise 69 36,9
Universite ve tizeti 33 17,6
BKI Sintfi
Fazla kilolu 20 10,7
1. derece obez 87 46,5
I1. derece obez 58 31,0
II1. derece obez 22 11,8

* Tlkokul diplomast olmayan ancak okuma yazma bilen bireyler

Bireylerin  BYEKF  toplam  puan ortalamast
3,08£0,06’dir  (Yeniden degerlendirme  boyutu
2,8510,91, Geri ¢ekilme boyutu 3,93%0,74) (Tablo
2). Bireylerin BYEKF toplam puan ortalamast

cinsiyet ve BKI  grubuna gore  farkhlik
gostermemektedir  (p>0,05).  Bireylerin  yas
(KW=15,413; p=0,000), medeni durum

MWU=2647,00; p=0,001) ve egitim durumuna
(KW=26,042; p=0,000) gére dl¢ek ortalama puanlari
farklilasmaktadir. Yas grubuna gére 49 yas alti grubun
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Slgek ortalama puani diger gruplardan distktir. Evli
olanlarin bekarlara gore ve ilkokul mezunlarmnin diger
egitim seviyelerine gére Gleek puan ortalamast daha
yuksektir. Saglik alaninda ayrimciliga maruz kalan ve
kalmayanlarin 6lgek ortalama puanlart arasinda fark
bulunmamustir (p>0,05).

TARTISMA

Obezite sikliginin tim diinyada artistyla birlikte agirhik
damgalamast giiniimtzde yaygin gorilen bir sorun
haline gelmistir. Bu arastirmada agirlik damgalamast
ile obez  bireylerin  basetme  durumlarinin
belirlenmesine katki saglayacak olan Bas Etme
Yanitlart Envanteri Kisa Formunun Tirk toplumu ve
kiltirine uyarlamasi yapilmustir.

Gecetlilik  bir 6lcme aractin  neyi, ne kadar,
isabetli/dogru olarak dl¢tigint gosterir. Kapsam ve
yapt gecerliligi gecerliligin  yaygin kullanidan  iki
taradir!. Kapsam gecerliligi icin bes uzmandan
alinan goriise gére envanterin toplam bes maddesi
yeniden diizenlenmistir. Olgekte yer alan maddelerin
dil ve kapsam gegerliligine sahip oldugu konusunda
uzmanlar  arasinda  goriis  birligi  bulundugu
gorilmistar.  Hesaplanan  kapsam  gegerlilik
indeksinin  0,80’in  lzerinde olup, envanterdeki
maddeler agirlik  damgalamast  ile bas etme
durumunun  temel  elementlerini  kapsamakta,
bireylerin bas etme durumuna iliskin durumu ortaya
koymakta yeterli icerige sahip bulunmaktadir!®.

Envanterin yap1 gegerliligi aciklayict ve dogrulayict
faktor analizi ile sinanmugtir. Faktor analizi 6lgegin
butinligini test etmekle birlikte konuyla iligkisi
olmayan maddelerin  anndirlmasina  yardima
olmaktadir’>2,  KMO ve Barlett’s testi sonucuna
gore Orneklemin faktdr analizi icin yeterli oldugu
gorilmistir. Aciklayict faktor analizinde envanterin
iki alt boyuttan olustugu belitlenmistir. Varimax
eksen dondiirme yontemi uygulandiktan sonra, bu iki
boyutun toplam varyansin (%64,43) %40’dan
fazlasint aciklamast kriterini karsiladigt gérilmistiir?.
Olgek maddelerinin  faktdr  yiiklerinin  0,30’un
tzerinde oldugu (0,503-0,791) ve iyi ayirt edicilige
sahip oldugu, tim maddelerin yapt gecerliligini
destekledigi séylenebilir! %20,

Dogrulayict  faktér analizi ile agiklayict  faktor
analizinde belirflenen iki boyut dogrulanmustir.
Literatiirde uyumluluk icin yer alan referans deger
araliklart  incelendiginde elde edilen degerlerin
(RMSEA=,077 (p<0,05), CFI=,96, NFI1=,94) uyum
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iyiliklerinin ~ sirastyla mitkemmel ve

diizeyinde oldugu gérilmistir?!24,

iyi  uyum
Envanterin givenilirligi degismezlik, i¢ tutarhilik ve
madde toplam puan korelasyonu analizleri ile
belirlenmistir. Aralikli test-tekrar test yontemi ile
envanterin zamana gore degismezligi sinanmustir.
Orneklemden 15 bireye iki hafta arayla uygulanan
testlerden elde edilen puanlar arasinda Pearson
Momentler Carpimi korelasyonu hesaplanmis ve
yiiksek korelasyon oldugu gorilmistiir. Givenilirlik
yontemlerinden digeri olan i¢ tutarliik katsayist
Olgegin bitin yonlerinin, Slgme yetenegine sahip
olup olmadigini belirlemektedir!®>. Cronbach’s Alpha
glvenirlik katsayist, ic tutarliligin belirlenmesinde en
yaygin kullanilan yontemlerden biridir?>. Literatiirde
0,70 ve tzerindeki Cronbach’s Alpha degerlerinin
kabul  edilebilir  oldugu  bildirilmektedir?627.
Cronbach’s  Alpha katsayist 0,87 bulunan bu
envanterin ylksek i¢ tutarlilik gosterdigi séylenebilir.
Envanterin orijinalinde her madde icin hesaplanan
Cronbach’s Alpha degeri yeniden degerlendirme alt
boyutunda 0,82-0,88; geri ¢cekilme alt boyutunda 0,83-
0,87 arasinda degismektedir®>. Tim bu sonuglar
envanterin  i¢ tutathhk acisindan da
oldugunu gostermektedir.

glvenilir

Bu arastirmada obez bireylerin BYEKF toplam puan
ortalamasina gore (3,08£0,66) bas etme yamitlarinin
ortanin tizerinde oldugu gérilmistir. Envanterin alt
boyutlarindan alinan puanlara goére ise Geri Cekilme
bas etme yamti (3,93%0,74) daha yiksek iken,
Yeniden  Degerlendirme  bas etme  yanitlan
(2,85%0,91) ortanin tzerindedir. Bireyler olumsuz bas
etme yanitlarin, olumlu bas etme yanitlarindan daha
fazla gOstermektedir. Hayward ve arkadaslarinin
calismasinda bu ¢alismayla benzer sekilde bireylerin
bas etme yamtlart (3,09£1,18) ortanin tzerinde
bulunmustur®. Bu arastirmayla benzer sekilde diger
arastirmada da bireylerin BYEKF puanlart cinsiyete
ve BKlye gore fark gostermemektedir®. Bu
arastirmada yast 49 ve altinda olanlarin daha dusik
bas etmeye sahip olduklari goriilirken, benzer sekilde
Hayward ve arkadaslarinin ¢alismasinda bireylerin

yast artttkca bas etme yamtlarinin da arttig
belirtilmistir>.  Yasla birlikte bireylerin =~ yasam

tecriibesinin arttigi, bu durumun bas etme yanitlarina
da yansidigt disinilebilir. Ayrica konu ile ilgili
literatiirin ~ zenginlestirilmesi ~ amaciyla  fazla
kilolu/obez bireyletin agirlik damgalamast ile bag
etmelerine yonelik, farkli 6rneklem gruplarinda
calismalar yurttilmesi onerilebilir.

Arastirmanin bazi  siurhliklarr bulunmaktadir.
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Poliklinik muayenesine bagvuran biteylerin boy ve
kilo  bilgileri ~ basvuru  esnasinda  sisteme
kaydedilmemektedir. Bu BKI  hesabi
yapilarak fazla kilolu ve obez bireyler arasindan
olasilikli Srneklem se¢im yontemi kullandamamus,
bireyler, muayene icin bekleme esnasinda icerme
kriterlerine uygunlugu degetlendirilerek arastirmaya
dahil edilmistir.

nedenle

Aragtirma sonuglarina gére BYEKF, otjinal formdaki
gibi, iki alt boyutlu ve 10 maddeli, Ttrk toplumu icin
gecerli ve gilvenilir bir aractir. Form yetiskin
bireylerde yaygin gorilen bir sorun olan agirlik
damgalamast ile bireylerin bas etme durumunun
degerlendirilmesinde kullanilabilir Formun
endokrinoloji, obezite cerrahisi, obezite yénetimi gibi
alanlarda calisan hekim, hemsire, diyetisyen ve
psikolog gibi multidisipliner ekip tyeleri tarafindan

sunulacak tani-tedavi hizmetlerinde ve ayrica
obezitenin  yonetimi  alanlarinda  kullanidmas:
onerilebilit.  Bu  dogrultuda Turk toplumunda

sunulacak saglik hizmetleri, fazla kilolu bireylerin
saglik hizmetlerinden daha fazla yararlanmasina ve
dolayli olarak yasam kalitelerinin artmasina katki
saglayacaktir.
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EK. BAS ETME YANITLARI ENVANTERI KISA FORMU (BYEKF)

Bu envanter, bireylerin kilolariyla ilgili olumsuz durumlarla bas etmek icin kullandiklart yontemleri
aciklamaktadir. Ornegin, goriniisii ile ilgili asagilanan birini, kendisini asagilayan kisiyi asagilamak iyi
hissettirebilir. Kilolarinizla ilgili olumsuz durumlarla bas etmek icin asagidaki yontemlerin her birini kullanip
kullanmadiginizy, litfen asagidaki envanteri doldurarak belirtiniz.

0 1 2 3 4
Higbir zaman Nadiren Bazen (ara sira) Stk sik Her zaman
Yeniden degerlendirme (asagidaki bes maddenin ortalama puanint hesaplayin) PUAN

Basima gelen giizel seyleri distinmeye ¢alisirim.

Iyi bir insan oldugumu ve benden hoslanan insanlar oldugunu kendime hatirlatirim.

Birinin benim nasil gérundagimle ilgili bir problemi varsa, onun sorunu olarak gériirim,
benim degil.

Eger insanlar benim bedenimden dolayt beni begenmiyorlarsa, onlarin kaybt olarak
goririm, benim degil.

Diger insanlar gibi gériinmesem de kendime seviyorum

Geri ¢ekilme (asagidaki bes maddenin ortalama puanini hesaplayin)

Kendimi berbat hissederim.

Depresyona girip kendimi soyutlarim.

Aynaya bakmaktan kaginirim, boylece kilom hakkinda disinmek zorunda kalmam.

Kilomdan dolayt beni hi¢ kimsenin sevmeyecegini disintyorum.

Toplum icine c¢tkmaktan kaciniyorum, c¢inkd insanlarin bedenimle ilgili yorum
yapmalarindan korkuyorum.

Degerlendirme Yonergesi:

Toplam 10 maddeden olusan envanter icin toplam puan ortalamasi, ve alt boyut puan ortalamalar
hesaplanmaktadir. Yeniden degerlendirme boyutu (5 madde) olumlu bas etme davranslarint (kendini sevme,
basina gelen iyi seyleri diiginme gibi), geri cekilme boyutu (5 madde) ise uyumsuz bas etme davranislarini
(aynaya bakmaktan kacinma gibi) icermektedir. Bireyler her madde de belirtilen davranist gerceklestirme stkligini
0-4 arasinda (0: Hicbir zaman, 1: Nadiren, 2: Bazen, 3: Stk sik, 4: Her zaman) puanlamaktadir. Envanterin geri
cekilme boyutundaki bes maddesi (6.-10.) analizde ters kodlanmaktadir. Ortalama puan icin kesme noktast
bulunmamakta, formun tamami ve alt boyutlarindan alinan yliksek puan obez bireylerin damgalamayla daha iyi
bas ettigini gostermektedir.
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