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Abstract: 

This study aimed to develop and validate the Menopause Myths Scale, ensuring its psychometric robustness. The 

methodological study was conducted between September 1, 2023, and March 1, 2024, using the Introductory 

Information Form and the Menopause Myths Scale Draft Form for data collection. The scale development process 

was structured into five key phases: literature review, item pool generation, content validity assessment, pilot 

administration of the scale, and psychometric analysis. During the content validity stage, the initial 30-item scale 

draft was evaluated by 17 experts, leading to a Content Validity Index (CVI) score of 0.68. After conducting 

Exploratory Factor Analysis (EFA), several items were removed, refining the structure. Through Confirmatory 
Factor Analysis (CFA), the final version of the scale was established with 13 items across three subscales. The 

CFA results indicated an acceptable model fit, with the following goodness-of-fit indices: χ²/sd: 3.158; GFI: 0.918; 

AGFI: 0.878; CFI: 0.938; RMSEA: 0.079; SRMR: 0.063. To assess temporal stability, the test-retest method was 

employed, demonstrating strong reliability over time (ICC: 0.828; p<0.001). Internal consistency was examined 

using Cronbach’s Alpha, which was 0.871 for the overall scale, with subscale values ranging between 0.792 and 

0.854. Findings confirm that the Menopause Myths Scale is a valid and reliable instrument for assessing women’s 

beliefs about menopause. This scale contributes to the literature by providing a standardized tool for evaluating 

prevalent menopause-related myths. 
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Öz: 

Bu çalışmada, Menopoz Mitleri Ölçeği geliştirilerek geçerlik ve güvenirlik analizlerinin yapılması hedeflenmiştir. 

Araştırma, metodolojik bir tasarım çerçevesinde 1 Eylül 2023 - 1 Mart 2024 tarihleri arasında gerçekleştirilmiştir. 

Veriler, Tanıtıcı Bilgi Formu ve Menopoz Mitleri Ölçeği Taslak Formu kullanılarak toplanmıştır. Ölçeğin 

geliştirilme süreci beş aşamadan oluşmuştur: literatür taraması, madde havuzunun oluşturulması, kapsam geçerliği 
analizi, taslak formun uygulanması ve psikometrik değerlendirmeler. Ön değerlendirme aşamasında, 30 maddeden 

oluşan ölçek taslağı, kapsam geçerliği açısından 17 uzmanın görüşüne sunulmuş ve uzman geri bildirimleri 

doğrultusunda Kapsam Geçerlik İndeksi 0,68 olarak hesaplanmıştır. Açımlayıcı faktör analizi (AFA) sonucunda, 

bazı maddeler ölçekten çıkarılmış ve yapı yeniden düzenlenmiştir. Doğrulayıcı faktör analizi (DFA) ile ölçeğin 

nihai hali 13 madde ve 3 alt boyut olarak belirlenmiştir. Modelin geçerliğini test etmek amacıyla gerçekleştirilen 

doğrulayıcı faktör analizi sonuçları, χ²/sd: 3,158; GFI: 0,918; AGFI: 0,878; CFI: 0,938; RMSEA: 0,079; SRMR: 

0,063 değerleri ile modelin uyumunun kabul edilebilir düzeyde olduğunu göstermiştir. Ölçeğin zamana bağlı 

tutarlılığı, test-tekrar test yöntemi ile değerlendirilmiş ve katılımcı yanıtları arasındaki uyumun yüksek olduğu 

tespit edilmiştir (ICC: 0,828; p<0,001). Güvenirlik analizi sonucunda, ölçeğin Cronbach Alfa katsayısı 0,871, alt 

boyutlarının ise 0,792 ile 0,854 arasında değiştiği belirlenmiştir. Bulgular, Menopoz Mitleri Ölçeği’nin geçerli ve 

güvenilir bir değerlendirme aracı olduğunu ortaya koymaktadır. Ölçek, menopozla ilgili yaygın inanışları 

değerlendirmek için literatüre kazandırılmıştır. 

Anahtar Kelimeler: Menopoz, Psikometrik özellikler, Ölçek geçerliliği.

Giriş 

Menopoz kavramı, foliküler overyan aktivitenin 
durmasına bağlı olarak üreme yeteneğinin kaybolmasıyla 
12 aylık amonore sonucunda tanı konulabilen bir yaşam 
evresi olarak tanımlanmaktadır (Ağralı vd, 2022). 
Türkiye'de kadınların menopoza girme yaşı ortalama 
olarak 46-49 yaş arasında değişirken (TNSA, 2018), 
küresel veriler bu yaş aralığını 50-52 olarak 
göstermektedir (ACOG, 2019). Bu durum kadınların 
yaşam döngülerinin neredeyse üçte birini menopoz 

döneminde geçirdiği göstermekle beraber bu dönem ortaya 
çıkan sağlık sorunlarının kadının yaşam kalitesini 
etkilemekte ve çeşitli sorunları da beraberinde getirdiği 
çalışmalarla saptanmıştır (Polat ve Geçici, 2021). 

Türk Dil Kurumu (TDK), 'mit' kavramını, toplumun 
kültürel belleğinde yer eden, zamanla biçim değiştiren ve 
alegorik anlatımlarla aktarılan efsanevi öyküler, inanışlar 
ya da simgesel figürler olarak tanımlamaktadır (Örüklü 

vd., 2021). Geçmişte olduğu gibi günümüzde de menopoz 
ve menopozal semptomlara yönelik birçok efsanevi mitler 
ortaya atılmıştır. Bu mitler kadının bulunduğu sosyal ve 
kültürel alana göre değişim gösterse de genel olarak 
benzerdir. Menopoz, kadınların hayatlarında birçok 
kültürel efsanenin ve yanlış inanışın ortaya çıktığı bir 
dönüm noktasıdır. Bu dönemde oluşan düşünceler 
kadınların menopoza karşı olan tutumunu da 

etkilemektedir. Bu düşünceler kadının içinde bulunduğu 
topluma, kültüre, dini inanışına ve sağlık algısına göre 
değişim göstermektedir. Menopoz her ne kadar yaşamın 
doğal bir parçası olarak kabul edilse de kadınlar arasında 
doğurganlığın bitmesi ve yaşlanmanın başlangıcı olarak 
görülmektedir (Polat ve Geçici, 2021; Tek Gökçer, 2022). 
Literatürde, farklı kültürden yapılan çalışmalarda, 
kadınların menopoza ilişkin tutumlarının farklılık 

gösterdiği belirlenmiştir. İranlı kadınlar üzerinde yapılan 
bir çalışmada, kırsal bölgelerdeki kadınların menopoza 
ilişkin tutumlarının kentsel bölgelerdeki kadınlara kıyasla 
daha olumsuz olduğu bulunmuştur (Khademi ve Cooke, 
2003). Nijerya'da yapılan bir başka çalışmada, farklı etnik 
gruplardan kadınların menopoza ilişkin algı ve 
tutumlarının farklılık gösterdiği bulunmuştur (Adewuyi ve 
Akinade, 2010). Çin’de menopoza giren kadınlar toplum 

tarafından damgalanarak “anormal insanlar” olarak kabul 
edilmiştir. Menopoza giren kadınlar eksik kadın olarak 

nitelendirilmiş ve değersizleştirilmiştir (Li vd, 2023). 
Amerikan Latin kadınlar menopozu kişinin yaşaması 
gereken doğal bir durum olarak tanımlarken, İrlandalı 
kadınlar menopozu can sıkıcı ve beklenmedik bir durum 
olarak değerlendirmiştir (Hall ve diğerleri, 2007). 
Menopoza giren İtalyan kadınların %92'sinin menopozu 
hayatın normal bir evresi olarak kabul etmekte ve 
%40'ından fazlası menopozu iyi bir deneyim olarak 
görmektedirler (Donati ve ark., 2009). İslam ve Afrika gibi 

kültürlerder ise menopozun “hastalanmak” olarak 
nitetendirildiği ve kadına “statü” kazandırdığı 
belirtilmiştir. Türk kültüründe menopoz dönemi, 
genellikle 'kayıplar dönemi' olarak algılanmış ve bu algı, 
kadınların menopoza yönelik olumsuz bakış açısına neden 
olmuştur (Abay, 2023). Türk ve Alman kadınlarının 
karşılaştırıldığı çalışmada, her iki kültürdeki kadınların da 
menopozu “kadınlığın kaybolması” olarak algıladığı 

saptanmıştır (Vural ve Yangın, 2016). Türkiye'de 
Müslüman kadınlarda yapılan bir diğer çalışmada ise, adet 
kanamasının olmaması temizlik ve olgunluk dahil olmak 
üzere olumlu hususlarla ilişkilendirilmniş ve dini ritüeller 
ve dualar açısından adet görmemek bir avantaj olarak 
yorumlanmıştır (Metintaş vd., 2010).  

Literatür incelendiğinde menopoz mitlerinin 
belirlenmesine yönelik bir çalışma bulunmakla beraber bu 

alanda geliştirilmiş bir ölçeğe rastlanmamıştır. Geliştirilen 
ölçek ile kadınların menopoza ilişkin mitlerinin 
belirlenmesine yönelik ölçek literatüre kazandırılacaktır. 
Ölçeğin kullanıldığı çalışmalarda, kadınlara konuya ilişkin 
eğitim ve danışmanlık hizmeti verilerek, kadınların 
menopoz ve semptomları konusundaki bilgi, tutum, bakış 
açısının belirlenmesi ve yaşam kalitesinin artırılarak iyilik 
halinin devamlılığı sağlanabilecektir. Ayrıca, menopozal 

dönemde ortaya çıkan değişiklikler kadınlarda kaygı, 
depresyon gibi psikolojik sorunlarla baş etmede menopoza 
ilişkin mitlerin etkisinin incelenmesi konusunda da 
ölçeğin kullanılması literatüre katkı sağlayacaktır.   

Bu araştırmanın amacı, Menopoz Mitleri Ölçeğini 
geliştirmek, geçerlik ve güvenirliğini test etmektir. 

Araştırmada, “Menopoz Mitleri Ölçeği” geçerli bir ölçek 
midir? ve “Menopoz Mitleri Ölçeği” güvenilir bir ölçek 

midir? sorularının yanıtı aranmıştır. 
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Yöntem 

Araştırmanın Tipi 
 Bu araştırma, menopoz mitleri ölçeğinin geliştirilmesi, 
geçerlik ve güvenirlik analizlerinin yapılması amacıyla 
metodolojik araştırma türünde gerçekleştirilmiştir.  

Araştırmanın Yapıldığı Yer ve Zaman 
Araştırma, Google Forms üzerinden oluşturulan anket ile 
çevrimiçi ortamda gerçekleştirilmiştir. Katılımcılara 
sosyal paylaşım ağları (örneğin Facebook, Instagram, 
Twitter vb.) aracılığıyla ulaşılmıştır. Araştırma, 01 Eylül 
2023 ile 01 Mart 2024 tarihleri arasında yürütülmüştür.  

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 
Araştırmada, gelişigüzel örnekleme yöntemi 

kullanılmıştır. Ölçek geliştirme çalışmalarında, örneklem 
büyüklüğünün madde sayısının 5-10 katı olması 
önerilmektedir (Akgül, 2005). Ayrıca, ölçeğin ideal 
yapısını oluşturmak için, 300-500 katılımcı arasında bir 
örneklem büyüklüğüne ulaşılması gerektiği 
vurgulanmaktadır (Sousa ve Valmi, 2011). Araştırma 
örneklemini, taslak formunun madde sayısının 10 katı 
olacak şekilde, kartopu örnekleme yöntemiyle ulaşılan 334 

kadın oluşmuştur. Kartopu örnekleme tekniği, evrene 
ulaşmanın güç olduğu veya evren hakkındaki bilgilerin 
eksik olduğu durumlarda tercih edilmektedir. Ancak bu 
yöntemin seçim yanlılığı yaratma riski bulunmaktadır. 
Hedef kitleyi temsil eden bir örneklem seçilememesi ve 
katılımcıların görüşlerini birbirleriyle paylaşma olasılığı, 
bu yöntemin sınırlılıkları arasında yer almaktadır (Baltacı, 
2018). Araştırmaya, 18-65 yaş arası, okur-yazar olan, 

araştırmaya katılmaya istekli olan, hem menopoza girmiş 
hem de girmemiş kadınlar dahil edilmiştir. Menopoza 
girmemiş kadınlar arasında, ön yargılar, duyumlar, 
tutumlar ve bakış açıları ön plana çıkarılırken, menopoza 
girmiş kadınların bakış açıları ve tutumları da araştırmaya 
dahil edilmiştir. Bu şekilde, menopoz öncesi ve menopoz 
sonrası tutumlar arasındaki farklılıklar araştırmaya 
yansıtılmıştır. Anket sorularını eksik yanıtlayan 
katılımcılar, araştırma dışı bırakılmış, veri doygunluğuna 

ulaşıldığında araştırma sonlandırılmıştır. 

Veri Toplama Araç ve Gereçleri 
Araştırmada veriler, Tanıtıcı Bilgi Formu ve Menopoz 
Mitleri Ölçeği Taslak Formu kullanılarak elde edilmiştir. 

Tanıtıcı Bilgi Formu: Araştırmacı tarafından geliştirilen 
bu form katılımcıların sosyodemografik özelliklerini 
belirlemeye yönelik tanımlayıcı özelliklerini içeren toplam 
12 sorudan oluşmaktadır. 

Menopoz Mitleri Ölçeği: Menopoz Mitleri ölçeği taslak 
formu madde havuzu, kapsamlı literatür taraması 
yapılarak ve mesleki deneyimlere dayanarak 
oluşturulmuştur.  Taslak form, 5’li likert tipte olup 30 
maddeden oluşmakta; “Tamamen katılıyorum=5, 
katılıyorum=4, kararsızım=3, katılmıyorum=2, kesinlikle 
katılmıyorum=1” şeklinde puanlanmaktadır. Ölçekten 
alınan puanlar arttıkça, menopoz mitlerine inanma düzeyi 

de artmaktadır. 

Verilerin Toplanması 
Veri toplama süreci, araştırmaya dahil edilme kriterlerine 
uyan bireylere yönelik olarak oluşturulan çevrimiçi anket 
formu sosyal paylaşım ağları üzerinden paylaşılmıştır. 

Sosyal medya kullanımının yaygınlığı ve yalnızca İstanbul 
ili ile sınırlı kalmama amacıyla çevrimiçi anket yöntemi 
tercih edilmiştir. Araştırma hakkında katılımcılara 

açıklayıcı bilgi verildikten sonra, katılımcıların çalışmaya 
katılmaya onay vermesiyle veri toplama işlemi 
başlatılmıştır.  

Verilerin Değerlendirilmesi 
Bu çalışmada, Menopoz Mitleri Ölçeği'nin Türkçe 
uyarlamasının psikometrik özellikleri değerlendirildi. İlk 
aşamada, ölçeğin faktör yapısını belirlemek için 
Açımlayıcı Faktör Analizi (AFA) uygulanmış, ardından 

modelin doğruluğunu test etmek amacıyla Doğrulayıcı 
Faktör Analizi (DFA) gerçekleştirilmiştir. Ölçeğin 
güvenilirliği çeşitli istatistiksel yöntemlerle incelenmiştir. 
Analiz sürecinde, SPSS 26.0 yazılımı AFA ve güvenilirlik 
testleri için, AMOS 21.0 ise DFA işlemleri için 
kullanılmıştır. Tüm istatistiksel hesaplamalar, 0,05 
anlamlılık seviyesi temel alınarak yürütülmüştür. 

Araştırmanın Etik Yönü 

Araştırma başlamadan önce, İstanbul’daki bir 
üniversitenin Etik Kurulu’na başvuru yapılmış ve 
27.07.2023 tarihli, 2023/7 sayılı toplantıda etik onay 
alınmıştır. Çalışma sürecinde Helsinki Bildirgesi’nin etik 
ilkeleri titizlikle gözetilmiştir. Katılımcılara, araştırmaya 
gönüllü olarak katılabilecekleri ve istedikleri aşamada 
ayrılma haklarının bulunduğu açıkça ifade edilmiştir. 
Araştırma bulgularının yalnızca bilimsel amaçlarla 
kullanılacağı ve katılımcı kimlik bilgilerinin 

paylaşılmayacağı kendilerine bildirilmiştir. Çevrimiçi 
anket formunda, çalışmaya katılım sağladıklarını kabul 
ettiklerini onaylamaları için bir seçenek sunulmuştur.  

Araştırmanın Sınırlılıkları 
Araştırmada verileri, çevrimiçi anket aracılığıyla sosyal 
paylaşım ağları üzerinden toplanmıştır, bu nedenle sosyal 
medya kullanmayan bireyler araştırmaya dahil 
edilememiştir. Ayrıca, katılımcıların çoğunluğunun 

menopoza girmemiş kadınlardan oluşması ve ilköğretim 
ile lise mezunu katılımcı sayısının görece düşük olması 
araştırmanın sınırlılıklarındadır.  

Bulgular 

Çalışmaya katılan kadınların %31,7’si 18-29 yaş 
grubundadır ve yaş ortalaması 37,68±11,35 yaştır. 
Kadınların, %62,6’sı evli, %69,5’i bir işte çalışmakta, 
%62’si Türkiye’nin batısında (Marmara, Ege) 
yaşamaktadır. Kadınların, %83,2’sinin eğitim durumu 
üniversite ve üzeridir, %78,4’ünün geliri giderine denktir 

ve %58,7’sinin çocuğu vardır. Kadınların, %23,7’si 
menopoza girmiş, menopoza girenlerin %82,3’ü doğal 
menopoza girmiş ve %51,9’u 1-5 yıldır menopozdadır. 
Kadınların %51,2’si menopoz hakkında bilgi/eğitim 
almıştır. 

Tablo 1 incelendiğinde 30 madde için 17 uzmanın verdiği 
cevaplara göre KGO’ları hesaplanmış, KGO’su 0,42’den 
küçük olan üç madde (Madde 15, 29 ve 30) çıkarılmıştır. 

Kalan 27 maddenin KGO’larının ortalamasından KGİ 
(Kapsam Geçerlik İndeksi) 0,68 olarak bulunmuştur. 
Sonuç olarak KGİ≥KGÖ olduğundan oluşturulan 27 
maddeli yapının kapsam geçerliliği istatistiksel olarak 
anlamlı olduğu söylenebilir.  
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Tablo 1. Taslak Ölçek Uzman Görüşü Değerlendirmesi 

Maddeler 

Uygun 

Değil 

Kısmen 

Uygun 
Uygun 

KGO 

 Sayı Sayı Sayı 

Madde 1 0 2 15 0,76 

Madde 2 0 4 13 0,53 

Madde 3 0 0 17 1,00 

Madde 4 0 1 16 0,88 

Madde 5 2 2 13 0,53 

Madde 6 1 3 13 0,53 

Madde 7 1 1 15 0,76 

Madde 8 1 1 15 0,76 

Madde 9 0 3 14 0,65 

Madde 10 3 1 13 0,53 

Madde 11 1 1 15 0,76 

Madde 12 1 1 15 0,76 

Madde 13 1 1 15 0,76 

Madde 14 0 2 15 0,76 

Madde 15* 4 2 11 0,29 

Madde 16 2 2 13 0,53 

Madde 17 1 0 16 0,88 

Madde 18 1 3 13 0,53 

Madde 19 0 2 15 0,76 

Madde 20 0 1 16 0,88 

Madde 21 1 2 14 0,65 

Madde 22 1 2 14 0,65 

Madde 23 2 2 13 0,53 

Madde 24 2 2 13 0,53 

Madde 25 2 2 13 0,53 

Madde 26 2 1 14 0,65 

Madde 27 1 3 13 0,53 

Madde 28 1 2 14 0,65 

Madde 29* 3 4 10 0,18 

Madde 30* 2 4 11 0,29 

*KGÖ değeri 0,42’nin altında olduğu için çıkartılan maddeler 

Tablo 2'de yer alan analiz sonuçları, örneklem yeterliliğini 
değerlendiren Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) katsayısının 
0,904 olduğunu göstermektedir. Ayrıca, Bartlett 

Küresellik Testi verilerin faktör analizi için uygun 
olduğunu ve değişkenler arasında anlamlı düzeyde güçlü 
ilişkiler bulunduğunu ortaya koymuştur (p<0,001).

Tablo 2. Menopoz Mitleri Ölçeğinin KMO Değeri ve Bartlett Küresellik Testi Sonuçları 

Kaiser Meyer Olkin (KMO) 0,904 

 

Bartlett Küresellik Testi 

X2 2954,043 

sd 120 

p; Anlamlılık düzeyi 0,000*** 

***: p<0,001 

Menopoz Mitleri Ölçeğine Temel Bileşenler Analizi 
yöntemi ile Varimax döndürmesi kullanılarak açımlayıcı 
faktör analizi uygulanmıştır. 27 maddeden oluşan ölçek ilk 
analiz sonucunda 5 alt boyuta ayrılmış ancak bazı 
maddelerin 1’den fazla faktöre birden güçlü yüklendiği, 
bazı maddelerin tek başına bir faktör oluşturduğu 

görüldüğünden bu maddeler yapı dışına çıkarılmıştır. Yapı 
dışına çıkarılan maddeler 2,3,5,8,12,14,20,24,25,26 ve 27 
numaralı maddelerdir. Sonuç olarak 11 madde 
çıkarıldıktan sonra yapının 16 madde ve 3 faktör ile uygun 
hale gelmiştir (Tablo 3). 
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Tablo 3. Menopoz Mitleri Ölçeğinin Varyans Açıklama 

Faktör Döndürme Kullanılmadan Sonuçlar Varimax Döndürmeli Sonuçlar 

Öz Değer 
Açıklanan 

Varyans % 
Birikimli % Öz Değer 

Açıklanan 

Varyans % 
Birikimli % 

Faktör 1 6,922 43,261 43,261 4,629 28,933 28,933 

Faktör 2 2,190 13,687 56,948 2,835 17,716 46,649 

Faktör 3 1,185 7,403 64,351 2,832 17,702 64,351 

Faktör 1: Cinsel yaşama etkisine ilişkin mitler  

Faktör 2: Aile ve sosyal yaşama etkisine ilişkin mitler  

Faktör 3: Ruhsal yaşama etkisine ilişkin mitler  

Tablo 4'teki analiz sonuçlarına göre, başlangıç öz değeri 
1’den büyük olan üç faktör belirlenmiştir. İlk faktör, sekiz 
madde ile toplam varyansın %28,933’ünü açıklarken, 
ikinci faktör dört madde ile %17,716’sını ve üçüncü faktör 
yine dört madde ile %17,702’sini kapsamaktadır. Bu üç 
faktör ve toplam 16 madde birlikte ölçeğin toplam 

varyansının %64,351’ini açıklamaktadır. 

Menopoz Mitleri Ölçeğinin faktör yapısında yer alan tüm 
maddelerin faktör yükleri 0,500’ün üzerinde bulunmuştur. 

Açımlayıcı faktör analizi ile belirlenen bu üç faktörlü 
yapının geçerliliğini değerlendirmek amacıyla 
Doğrulayıcı Faktör Analizi (DFA) uygulanmıştır. Ancak 
model, beklenen uyum kriterlerini karşılamamıştır. Bu 
durum üzerine, aşırı modifikasyon gerektiren 1, 16 ve 19 
numaralı maddeler modelden çıkarılmıştır. Sonrasında, ki-

kare değerini en çok azaltacak şekilde kavramsal olarak 
uygun tek bir modifikasyon gerçekleştirilmiştir. 

Tablo 4. Menopoz Mitleri Ölçeğinin Maddelerine İlişkin Faktör Yük Değerleri ve Uyum İndeks Değerleri ve İyi Uyum 
Değerleri 

Maddeler 

Faktör 1 

Cinsel yaşama etkisine 

ilişkin mitler 

Faktör 2 

Aile ve sosyal yaşama 

etkisine ilişkin mitler 

Faktör 3 

Ruhsal yaşama etkisine ilişkin mitler 

Madde_21 0,853   

Madde_22 0,851   

Madde_18 0,808   

Madde_15 0,736   

Madde_23 0,707   

Madde_19 0,678   

Madde_16 0,544   

Madde_11 0,537   

Madde_9  0,860  

Madde_10  0,797  

Madde_17  0,751  

Madde_6  0,567  

Madde_1   0,824 

Madde_7   0,747 

Madde_13   0,742 

Madde_4   0,608 

 
Modelin Uyum İndeks 

Değerleri 

İyi Uyum Değerleri 

(Kabul Edilebilir Eşik Değerler) 

χ²/sd 3,158 ≤3 (4-5) 

GFI 0,918 ≥ 0,90 (0,89-0,85) 

AGFI 0,878 ≥ 0,90 (0,89-0,85) 

IFI 0,939 ≥ 0,95 (0,94-0,90) 

TLI (NNFI) 0,921 ≥ 0,95 (0,94-0,90) 

CFI 0,938 ≥ 0,95 (0,94-0,90) 

RMSEA 0,079 ≤ 0,05 (0,06-0,08) 

SRMR 0,063 ≤ 0,05 (0,06-0,08) 
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Tablo 5'te sunulan Doğrulayıcı Faktör Analizi (DFA) 
sonuçları, Menopoz Mitleri Ölçeğinin tüm maddelerinin 
0,500’ün üzerinde faktör yüküne sahip olduğunu ortaya 

koymuştur. Bu bulgu, ölçeğin maddelerinin belirlenen 
faktörlerle güçlü bir ilişki gösterdiğini ve yapısal 
geçerliliğin sağlandığını desteklemektedir. 

Tablo 5. Menopoz Mitleri Ölçeğinin Maddelerinin Doğrulayıcı Faktör Analizi Sonrası Faktör Yük Değerleri 

Maddeler 

Faktör 1 

Cinsel yaşama 

etkisine ilişkin 

mitler 

Faktör 2 

Aile ve sosyal 

yaşama 

etkisine 

ilişkin mitler 

Faktör 3 

Ruhsal yaşama 

etkisine ilişkin mitler 

Menopoza girmek yaşam süresini kısaltır. 0,569   

Menopoza girmek haklı bir boşanma nedenidir. 0,637   

Menopoza girmek kadının ailedeki değerini düşürür. 0,795   

 Menopoza giren kadın eksik bir kadındır. 0,768   

Menopoza girmek utanç veren bir durumdur. 0,807   

Kadın menopoza girdiğini çevresinden gizlemelidir. 0,873   

Menopoza girmek kadınların kilo almasına neden olur.  0,536  

Menopoza giren kadınlar sinirlidir.  0,658  

Menopoza giren kadınlar kavgacıdır.  0,786  

Menopoz girmek kadının stresini arttırır.  0,850  

Menopoza girmek kadınlığın bitmesidir.   0,783 

Menopozda eşler birbirinden uzaklaşır.   0,739 

Menopoza giren kadın cinsel yaşamdan zevk almaz.   0,726 

 

Menopoz Mitleri Ölçeğinin güvenirlik analizi sonuçları, 

ölçeğin genel olarak yüksek derecede güvenilir bir yapıya 
sahip olduğunu göstermektedir (α=0,871). Alt boyutlar 
incelendiğinde, “Cinsel yaşama etkisine ilişkin mitler” 
faktörünün oldukça yüksek bir güvenilirlik katsayısına 
sahip olduğu (α=0,854), “Aile ve sosyal yaşama etkisine 
ilişkin mitler” boyutunun güvenilirliğinin iyi düzeyde 
olduğu (α=0,792), ve “Ruhsal yaşama etkisine ilişkin 
mitler” faktörünün de benzer şekilde yüksek güvenirlik 

gösterdiği (α=0,796) belirlenmiştir. 

"Ölçeğin zamana bağlı tutarlılığını ölçmek amacıyla, 

Menopoz Mitleri Ölçeği'ni dolduran 334 kişi arasından 
rastgele seçilen 100 katılımcıya belirli bir süre sonra 
yeniden aynı ölçek uygulanmıştır. İlk ve ikinci uygulama 
arasındaki uyumu değerlendirmek için Sınıfiçi Korelasyon 
Katsayısı (ICC) hesaplanmış ve sonuçlar, bireylerin tekrar 
eden maddelere verdikleri yanıtların yüksek düzeyde 
örtüştüğünü göstermiştir. Bu bulgu, ölçeğin zaman içinde 
güvenilirliğini koruduğunu ve ölçüm sonuçlarının tutarlı 

olduğunu kanıtlamaktadır (p<0,001). 

Tablo 6. Menopoz Mitleri Ölçeğinin Test-Tekrar Test Puanları Arasındaki Sınıfiçi Korelasyon Katsayısı 

 ICC p 

Menopoz Mitleri Ölçeği 0,828 0,000* 

Faktör 1 (Cinsel yaşama etkisine ilişkin mitler) 0,820 0,000* 

Faktör 2  (Aile ve sosyal yaşama etkisine ilişkin mitler )  0,841 0,000* 

Faktör 3 (Ruhsal yaşama etkisine ilişkin mitler) 0,916 0,000* 

*:p<0,001 

ICC=İntraclass Correlation Coefficients (Sınıfiçi Korelasyon Katsayısı) 

p=Anlamlılık Düzey 

Tartışma 

Menopoz mitleri ölçeğini geliştirmek amacıyla 
gerçekleştirilen araştırmaya katılanların yaş ortalaması 
37,68±11,35 yaştır ve kadınların %23.7’si menopoza 
girmiştir. Menopoz yaşı toplumdan topluma ve bireyden 
bireye farklılık göstermekte; çevresel, genetik ve cerrahi 
etkenlerin birkaçı, overyan yaşlanmayı 
etkileyebilmektedir (Gold vd., 2001). North American 

Menopause Society (2022) verilerine göre, kadınların 

ortalama menopoz yaşı dünya genelinde 52 olup, 2025 yılı 
itibarıyla menopoz sürecindeki kadın sayısının 1,1 milyara 
ulaşacağı öngörülmektedir (NAMS, 2022). Her ne kadar 
menopoz biyolojik olarak doğal bir süreç olsa da, kadınlar 
bu dönemde çeşitli fiziksel ve psikolojik değişimlerle karşı 
karşıya kalmaktadır (Syed Alwi ve ark., 2021). Erken 
menopoz evresinde sıcak basmaları, uyku düzensizlikleri 
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ve gece terlemeleri gibi vazomotor belirtiler ön 
plandayken, depresyon ve sinirlilik gibi psikolojik 
semptomlar ile cinsel istekte azalma ve vajinal kuruluk 

gibi cinsel sağlık sorunları da gözlenmektedir. Menopoz 
ilerledikçe, osteoporoz ve kardiyovasküler hastalıkların 
görülme olasılığı da artmaktadır (Abiç ve Yılmaz, 2020; 
Vaccaro ve ark., 2021). Kadınların menopoza dair bakış 
açıları ve bu süreci nasıl deneyimledikleri; kültürel yapı, 
sosyal faktörler, eğitim düzeyi ve kişisel fiziksel-duygusal 
değişkenlere bağlı olarak farklılık göstermektedir 
(Jurgenson ve ark., 2014; Ibraheem ve ark., 2015). Yapılan 

araştırmalar, menopoz sürecini olumlu bir perspektifle ele 
alan kadınların, semptomları daha hafif yaşadığını ortaya 
koymaktadır (Jurgenson ve ark., 2014; Gözüyesil ve ark., 
2021; Gümüşay ve Erbil, 2019). 

Menopoz döneminde, çeşitli fiziksel ve ruhsal 
değişiklikler meydana gelmekte ve kadınlar vazomotor, 
psikolojik, somatik ve atrofik değişikliklerle ilgili 
semptomlar yaşayabilmektedir (El Khoudary ve ark., 

2019). Türk toplumunda kadınların aile içindeki 
konumları, görev ve sorumlulukları, hatta eşlerinin 
menopoz dönemine yönelik algıları önemlidir. Türkiye'de 
yapılan çalışmalar, kadınların menopoz dönemine 
yaklaşım konusunda olumlu ve olumsuz görüşlere sahip 
olduğunu bildirmektedir (Koç ve Sağlam, 2008; Özgür ve 
ark., 2010). Menopoz bireysel bir olgudur; menopoz 
şikayetleri evrensel değildir ve kültürler arasında farklılık 
gösterir. Örneğin, Hindistan'daki kadınların çoğu düzensiz 

adet kanamaları dışında menopoz semptomlarından 
şikayet etmezken, Batı kültürlerindeki kadınların çoğu 
genellikle sıcak basması ve gece terlemesi yaşar. Batı 
kültüründe menopoz genellikle bir son ve tedavi edilmesi 
gereken bir “hastalık” olarak görülürken, Mayalar gibi 
diğer kültürlerde menopoz özgürlüğün, statü 
yükselmesinin ve saygının bir simgesi olarak 
algılanmaktadır. Kültürler arasındaki menopoz 

deneyimlerindeki farklılıkların iyi tespit edildiği göz 
önüne alındığında, kültüre özgü yönetim yöntemlerinin 
geliştirilmesi için aynı kültür içindeki kadınların menopoz 
deneyimlerinin incelenmesi gerekmektedir (Shorey ve 
ark., 2018).  

Bir ölçeğin kapsam geçerliğini değerlendirmek, 
anlaşılırlığını artırmak ve uygun olmayan maddeleri 
ayıklamak amacıyla en etkili nitel yöntemlerden biri 

uzman görüşü almaktır (Morgodo ve ark., 2017). Bu 
doğrultuda farklı teknikler kullanılmakta olup, tercih 
edilen yönteme bağlı olarak 3 ile 40 arasında değişen 
sayıda uzmanın görüşüne başvurulmaktadır (Kishore ve 
ark., 2021; Esin, 2014; Yusoff, 2019). Uzman görüşleri 
değerlendirilirken Lawshe tekniği kullanılmıştır. Lawshe 
tekniğinde, uzman görüşleri 1-kaldırılmalı, 2- revize 
edilmeli,3- kalmalı, şeklinde üçlü derecelendirmektedir 

(Lawshe, 1975). Büyüköztürk (2020)’e göre, benzer 
çalışmalarda olduğu gibi, bir ölçeğin kapsam geçerliliğini 
test edebilmek için uzman görüşüne başvurulması 
gerekmektedir. Taslak ölçek oluşturulduktan sonra, 
kapsam ve geçerlilik uygunluğunun değerlendirilmesi 
amacıyla 17 uzmandan görüş alınmıştır. Uzmanlar, ölçek 
maddelerini anlaşılabilirlik, amaçla uyumluluk, ayırt 
edicilik ve kültürel uygunluk gibi kriterlere göre 
değerlendirmiştir. Bir örneklemin yeterliliğinin 

değerlendirilebilmesi için her bir test için önerilen 
minimum katılımcı sayısına ulaşılması, anti-image 
korelasyon değerlerinin uygun olması ve Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) katsayısının en az 0,50 seviyesinde 
bulunması gerekmektedir. KMO değeri 0,50-0,59 arasında 

ise örneklem yetersiz kabul edilirken, 0,60-0,69 aralığı 
orta düzeyde, 0,70-0,79 aralığı iyi, 0,80-0,90 aralığı çok 
iyi ve 0,90'ın üzeri mükemmel olarak 

değerlendirilmektedir (Seçer, 2018; Bursal, 2019). 
Çalışmamızda 17 uzman görüşü alındığından KGÖ 
(Kapsam Geçerlik Ölçütü) 0,42 alınmıştır. Buna göre 
KGO’su 0,42’den küçük olan üç madde çıkarılmıştır. 
Kalan 27 maddenin KGO’larının ortalamasından KGİ 
(Kapsam Geçerlik İndeksi) hesaplanmış ve 0,68 olarak 
bulunmuştur. Sonuç olarak KGİ≥KGÖ olduğundan 
oluşturulan 27 maddeli yapının kapsam geçerliliği 

istatistiksel olarak anlamlı olduğu söylenebilir.  

Menopoz Mitleri Ölçeği” nin taslak madde sayısı 27 
olduğu için madde sayısının 10 katı olması hedeflenmiş ve 
araştırmaya katılmayı kabul eden 334 kişi ile veri toplama 
süreci tamamlanmıştır. Ölçek çalışmalarında, güvenilir 
sonuçlar elde edebilmek için genellikle madde sayısının en 
az beş katı büyüklüğünde bir örneklemle çalışılması ve 
yaklaşık 300 katılımcıdan veri toplanması tavsiye 

edilmektedir (Boetang ve ark., 2018). Çapık ve ark. 
(2018), güvenilir analizler yapabilmek için örneklem 
büyüklüğünün en az 200 kişi olması gerektiğini 
belirtmektedir. 

Menopoz Mitleri Ölçeği için hesaplanan Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) değeri 0,904 olarak bulunmuş ve örneklem 
büyüklüğünün faktör analizi için son derece uygun olduğu 
belirlenmiştir. Faktör analizinin sağlıklı bir şekilde 
yürütülebilmesi için örneklemin yeterli olup olmadığını 

ölçen KMO testi, 0,50’nin altındaki değerlerde analizin 
devam ettirilmemesi gerektiğini göstermektedir. KMO 
ölçeğine göre, 0,50-0,60 arası ‘kötü’, 0,60-0,70 arası 
‘zayıf’, 0,70-0,80 arası ‘orta’, 0,80-0,90 arası ‘iyi’ ve 0,90 
üzeri ‘mükemmel’ olarak değerlendirilmektedir. 
Dolayısıyla, 0,904 olarak hesaplanan KMO değeri, 
örneklem büyüklüğünün faktör analizi için güçlü bir 
yeterliliğe sahip olduğunu göstermektedir (Karagöz ve 

Bardakçı, 2020; Özdamar, 2017). 

Bartlett Küresellik testi sonuçları, ölçek maddeleri 
arasında anlamlı düzeyde güçlü ilişkiler bulunduğunu 
ortaya koymuştur. Bu bulgu, verilerin faktör analizi için 
uygun olduğunu doğrulamaktadır (p<0,001). Bir veri 
setinin çok değişkenli normal dağılıma uygunluk gösterip 
göstermediğini belirlemek amacıyla Bartlett testi 
uygulanmaktadır. Bu test, değişkenler arasındaki 

korelasyonların faktör analizi için yeterli olup olmadığını 
anlamaya yönelik bir istatistiksel yöntemdir. Test 
sonucunda hesaplanan ki-kare değeri ve anlamlılık düzeyi 
değerlendirilerek sonuca ulaşılır. Eğer anlamlılık düzeyi 
0.05’in altında ise verilerin çok değişkenli normal 
dağılıma sahip olduğu kabul edilir ve analiz sürdürülebilir. 
Ancak, anlamlılık değeri 0.05’ten büyükse, faktör analizi 
için uygun bir veri yapısının bulunmadığı 

düşünülmektedir (Büyüköztürk, 2020).  

Bir ölçme aracının, hedeflediği özelliği başka faktörlerle 
karıştırmadan ve hataya yer vermeden ne derece doğru 
ölçebildiği, geçerlik kavramıyla ifade edilir. Ölçme 
aracının belirli bir amaç doğrultusunda ne kadar işlevsel 
olduğu, geçerliğinin temel belirleyicisidir. Bu nedenle, 
geçerlik yalnızca aracın ölçtüğü kavramla sınırlı kalmaz; 
aynı zamanda kullanım amacı, uygulandığı bireyler ve 
uygulanış şekline göre de değişiklik gösterebilir (Ercan ve 

Kan, 2004). Yapı geçerliliği, ölçekteki hazırlanan 
maddelerin ölçmek istenilen özelliği ne derece doğru 
ölçtüğünü göstermektedir (Güzel, 2023). Menopoz Mitleri 
ölçeğinin yapı geçerliliğini belirlemek amacıyla faktör 
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analizi uygulanmıştır. Faktör analizi ise Açıklayıcı Faktör 
Analizi (AFA) ve Doğrulayıcı Faktör Analizi (DFA) 
olarak iki gruba ayrılmaktadır. Menopoz Mitleri 

Ölçeği’nin faktör yapısını incelemek amacıyla Açımlayıcı 
Faktör Analizi (AFA) uygulanmıştır. Faktörlerin 
belirlenmesinde Temel Bileşenler Analizi yöntemi 
kullanılmış ve Varimax döndürme tekniği ile ölçek 
maddeleri arasındaki ilişkiler analiz edilmiştir. 
Araştırmaya 334 kadın katılmış olup, örneklem geniş bir 
yaş aralığını kapsamaktadır. İlk analizlerde 27 maddeden 
oluşan ölçek, beş farklı alt boyuta ayrılmıştır. Ancak bazı 

maddelerin birden fazla faktörde yüksek yüklenmesi, bazı 
maddelerin ise tek başına bir faktör oluşturması nedeniyle 
kapsamlı bir revizyon yapılmıştır. Bu süreçte, 2, 3, 5, 8, 
12, 14, 20, 24, 25, 26 ve 27 numaralı maddeler ölçekten 
çıkarılmış ve sonuç olarak ölçek 16 madde ve 3 faktör 
içerecek şekilde yeniden yapılandırılmıştır. 

Faktör belirleme sürecinde, öz değer (Eigenvalue) kriteri 
esas alınmış ve öz değeri 1’in üzerinde olan 3 faktörün 

varlığı doğrulanmıştır. Faktörler toplam varyansın 
%64,351’ini açıklamakta olup, Faktör 1 %28,933, Faktör 
2 %17,716, Faktör 3 ise %17,702 oranında varyansı 
açıklamaktadır. Ayrıca, ölçek maddelerinin faktör 
yüklerinin 0,500’ün üzerinde olması, faktör yapısının 
sağlam ve istikrarlı olduğunu göstermektedir. 

Ölçeğin belirlenen faktör yapısını doğrulamak için 
Doğrulayıcı Faktör Analizi (DFA) gerçekleştirilmiştir. 
Model değerlendirme sürecinde, 1, 16 ve 19 numaralı 

maddelerin fazla modifikasyon gerektirdiği tespit edilmiş 
ve modelin istikrarlı hale getirilmesi amacıyla bu maddeler 
ölçekten çıkarılmıştır. Ayrıca, ki-kare değerinde en büyük 
düşüşü sağlayacak kavramsal olarak anlamlı tek bir 
modifikasyon yapılmıştır. Revize edilen modelde, ölçek 
13 madde ve 3 faktörden oluşan son haline ulaşmıştır. 

DFA sonuçları incelendiğinde modelin uyum iyiliği 
indekslerinin kabul edilebilir düzeyde olduğu 

belirlenmiştir (χ²/sd: 3,158; GFI: 0,918; AGFI: 0,878; CFI: 
0,938; RMSEA: 0,079; SRMR: 0,063). Tüm maddelerin 
faktör yüklerinin 0,500’ün üzerinde olması, ölçeğin faktör 
yapısının güçlü olduğunu desteklemektedir. Açıklayıcı 
faktör analizi ile elde edilen modelin, doğrulayıcı faktör 
analiziyle de doğrulandığı ve faktör yapısının geçerli 
olduğu ortaya konmuştur. 

Örneklem büyüklüğünün faktör analizine uygunluğunu 

değerlendirmek için Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi 
uygulanmış ve 0,904 olarak hesaplanmıştır. Bu değer, 
örneklem yeterliliğinin mükemmel düzeyde olduğunu 
göstermektedir. Faktör analizinde örneklem yeterliliği 
açısından kabul edilen ölçeklendirmeye göre, 0,50-0,60 
arası yetersiz, 0,60-0,70 arası zayıf, 0,70-0,80 arası orta, 
0,80-0,90 arası iyi ve 0,90 ve üzeri mükemmel olarak 
değerlendirilmektedir. Buna ek olarak, Bartlett Küresellik 

Testi sonucu incelendiğinde, değişkenler arasında anlamlı 
ve güçlü ilişkiler olduğu görülmüş, bu da verilerin faktör 
analizi için uygun olduğunu doğrulamıştır (p<0,001). 

Ölçeğin iç tutarlılığını değerlendirmek amacıyla Cronbach 
Alfa katsayısı hesaplanmış ve ölçeğin genel olarak yüksek 
derecede güvenilir olduğu belirlenmiştir (α=0,871). Alt 
boyutlara ilişkin Cronbach Alfa katsayıları incelendiğinde, 
“Cinsel yaşama etkisine ilişkin mitler” alt boyur α=0,854 
(yüksek güvenirlik), “Aile ve sosyal yaşama etkisine 

ilişkin mitler” alt boyutu α=0,792 (oldukça güvenilir) ve 
“Ruhsal yaşama etkisine ilişkin mitler” alt boyutu α=0,796 
(oldukça güvenilir) olarak bulunmuştur. Bu bulgular, 

ölçeğin tüm alt boyutlarıyla tutarlı ve güvenilir bir ölçüm 
aracı olduğunu göstermektedir. 

Ölçeğin zamana karşı tutarlılığını değerlendirmek 

amacıyla test-tekrar test yöntemi uygulanmıştır. Menopoz 
Mitleri Ölçeği’ni yanıtlayan 334 katılımcı arasından 
rastgele seçilen 100 kişiye, ilk uygulamadan üç hafta sonra 
ölçek tekrar uygulanmış ve Sınıfiçi Korelasyon Katsayısı 
(ICC) hesaplanarak yanıtlar arasındaki tutarlılık 
incelenmiştir. Sonuçlar, ölçeğin zaman içinde yüksek 
derecede tutarlı olduğunu ve katılımcıların tekrarlanan 
sorulara verdikleri yanıtların büyük ölçüde uyum 

gösterdiğini ortaya koymuştur (ICC: 0,828; p<0,001). 

Ölçeğin model uyumunu değerlendirmek için yaygın 
olarak kullanılan Ki-Kare (χ²) testi, örneklem 
büyüklüğünden etkilendiği için serbestlik derecesine oranı 
daha güvenilir sonuçlar sunmaktadır. Literatürde modelin 
uyumunu belirlemede kesin bir eşik değeri üzerinde tam 
bir görüş birliği olmamakla birlikte, NC (χ²/sd) değerinin 
2 ile 5 arasında olması önerilmektedir. Model uyumunu 

belirleyen diğer istatistiksel ölçütlerden biri de RMSEA 
olup, iyi bir model uyumu için bu değerin 0,05 ile 0,10 
aralığında olması gerektiği belirtilmektedir. RMSEA 
değeri 0,10’un üzerinde olduğunda modelin zayıf uyum 
gösterdiği kabul edilmektedir. 

Bu araştırma sonucunda Menopoz Mitleri Ölçeği’nin 
geçerli ve güvenilir bir ölçüm aracı olduğu kanıtlanmış, 
kadınların menopoz mitlerine ilişkin inançlarını 
değerlendirmek için kullanılabilecek standart bir ölçek 

olarak literatüre kazandırılmıştır. Açıklayıcı faktör analizi 
ile belirlenen 16 madde ve 3 faktörlü yapının doğrulayıcı 
faktör analizi ile de doğrulandığı ve modelin genel olarak 
iyi bir uyuma sahip olduğu saptanmıştır.  

Sonuç 

Araştırma sonucunda; geliştirilen Menopoz Mitleri 
Ölçeğinin 13 madde ve üç alt boyuttan oluştuğu; geçerli ve 
güvenilir bir ölçme aracı olduğu ve ölçeğin zamana karşı 
değişmediği görülmüştür. Geliştirilen bu ölçek ile, 
kadınların menopoza yönelik mitlere inanma düzeyi 

belirlenebilecektir. 

Öneriler 
Geçerli ve güvenilir bir ölçme aracı olan Menopoz Mitleri 
Ölçeği kullanılarak, sağlık çalışanları menopoz mitlerinin 
yaygın olduğu grupları belirleyerek, öncelikle bu gruplara 
yönelik eğitim ve danışmanlık hizmetleri verilebilir.  
Ayrıca, farklı dil ve kültürelere ölçeğin uyarlanması ile, 
menopoza yönelik mitlere inanma düzeyinin kültürlere 

göre nasıl farklılaştığı daha net bir şekilde ortaya 
çıkartılabilir.  

Beyannameler  

Etik Onay ve Katılma İzni  
Araştırmanın uygulanması için İstanbul Gedik 
Üniversitesi Etik Kurulu Başkanlığından araştırmanın 
uygulanması için onay alınmıştır (Karar No: 2023/7, 
Tarih: 27/07/2023). Araştırma, Helsinki Bildirgesi'nde 

belirtilen etik kurallara uygun olarak yürütülmüştür. 
Katılımcılara, gönüllü olarak araştırmaya dahil 
olabilecekleri ve istedikleri zaman çalışmadan ayrılma 
haklarının bulunduğu açıkça ifade edilmiştir. Ayrıca, elde 
edilen verilerin tamamen anonim tutulacağı ve sonuçların 
yalnızca bilimsel amaçlarla yayımlanacağı konusunda 
kendilerine gerekli bilgilendirme yapılmıştır. 
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Çıkar Çatışması  
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Finansman  
Araştırma için herhangi bir finansman desteği 
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yorumlanması FE ve KDB tarafından gerçekleştirilmiştir. 
Ayrıca, makalenin giriş ve tartışma bölümlerinin 
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