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oz

Mizofoni, siddetli duygusal veya fizyolojik tepkileri tetikleyen belirli
seslere karsi azalmis bir ses tolerans bozuklugu durumudur. Mizofonisi
olan bireyler yemek ¢igneme, dudak sapirdatma, nefes alip verme gibi diger
insanlar tarafindan Onemsiz olarak bulunan spesifik seslere karsi tiksinme,
kaygi, kizginlik hissedebilmekte ve bazen 6fke nobetleri yasayabilmektedir.
Mizofoninin prevalansi, degerlendirme ve yonetimi konusunda fikir birligi
yoktur. Mizofoni arastirmalarinin  oniindeki en biiyiik engellerden biri
psikometrik agidan gii¢lii degerlendirme araglarmin azlhigidir. Bu ¢aligmanin
amact Mizofoni Olgegi’nin (Misophonia Questionnaire; Wu ve ark., 2014)
Tiirkge uyarlamasini yaparak mizofoniye yonelik klinik ve populasyon temelli
degerlendirmeler i¢in 6l¢iim araci ihtiyacint gidermektir. Arastirma, yaslari 18-
26 arasinda degisen Baskent Universitesinde lisans diizeyinde &grenim goren
638 ogrenci ile gergeklestirilmistir. Yapi gegerligi kapsaminda agimlayici (N =
420) ve dogrulayici faktor analizi (N = 218) uygulanmus, igtutarlilik ve ayirt edici
gecerlik smamalari gergeklestirilmistir. Guvenirlik igin ise i¢ tutarhilik, yariya
boliim ve test-tekrar test yontemleri kullanilmistir. Agimlayici faktor analizinde
olgegin mizofoni semptomlari, mizofoni duygu ve davramislar — ka¢inma ve
i¢sellestirme, mizofoni duygular ve davramglar — saldirganlik ve digsallagtirma
olmak tizere ii¢ faktorlii bir yapiya sahip oldugu gézlenmistir. Dogrulayici faktor
analizinde s6z konusu ii¢ faktorlii yapr i¢in uyum indeksleri kabul edilebilir
smirlar iginde bulunmustur. Ayirt edici gegerlik sonucunda, klinik olarak
mizofonisi olanlarin olmayanlara gore tiim faktorlerde daha yiiksek ortalamaya
sahip oldugu gériilmiistiir. Olgegin biitiinii igin Cronbach Alfa i¢ tutarlilik
katsayisinin .89 (faktorler igin sirastyla .79, .85 ve .83), yartya bolim giivenirlik
katsayisinin .83 (faktorler igin sirasiyla .86, .87 ve .81) ve test-tekrar test
giivenirlik katsayisinin .78 oldugu bulunmustur. Bu ¢alisma ile genel 6rneklemde
mizofoniyi degerlendirme amaci ile kullanilabilecek Mizofoni Olgegi Tiirkgeye
kazandirilmstir. Yapilan psikometrik analizler sonucunda Mizofoni Olgegi’nin
gecerligini ve giivenirligini destekleyen verilere ulagilmigtir.
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ABSTRACT

Misophonia is a disorder where individuals experience decreased tolerance to certain sounds that trigger intense
emotional or physiological responses in them. People with misophonia can feel disgust, anger, anxiety, and they may
experience anger outbursts when exposed to certain sounds that are insignificant to other people, such as chewing,
lip-smacking, and breathing. There is no consensus on the prevalence, assessment, and management of misophonia. A
major barrier to the research on misophonia is the lack of robust psychometric assessment tools. This study aims to meet
the need for a measurement tool for clinical and population-based evaluations intended for misophonia by adapting the
Misophonia Questionnaire (Wu et al., 2014) to Turkish. The research was carried out on 638 undergraduate students at
Baskent University, from 18 to 26 years of age. Exploratory factor analysis was conducted on 420 participants (73%
female, 27% male) and confirmatory factor analysis was conducted on 218 participants (62% female, 38% male). The
statistical reliability was evaluated using the internal consistency coefficient, split half, and test-retest methods. In the
Misophonia Questionnaire, misophonia was explained by the following three subscale factors: misophonia symptoms,
misophonia emotions and behaviors-avoidance and internalization, and misophonia emotions and behaviors-aggression
and externalization. These were used in the exploratory factor analysis. The confirmatory factor analysis found that the
fit indexes were within acceptable limits. With the discriminant validity, the participants with clinical misophonia were
observed to have a higher mean in all factors than those without. The internal consistency coefficient of the scale was
calculated at .89, and for the three subscale factors mentioned earlier were .79, .85, and .83, respectively. The calculated
test-retest reliability coefficient was .78, which applied to 75 participants. The split-half reliability coefficient was .83
(for each subscale factor, was .86, .87, and .81, respectively). With this study, the Misophonia Questionnaire, which can
be used to evaluate misophonia in the general population, was adapted into Turkish. From the psychometric analysis,
data supporting the validity and reliability of the Misophonia Scale were obtained.

Keywords: Misophonia Questionnaire, validity, reliability

EXTENDED ABSTRACT

Misophonia, defined as an abnormally strong reaction to a sound with a specific
pattern and/or meaning to an individual (Jastreboff & Jastreboff, 2014), is a phenomenon
that has not been given enough attention in the literature until recent years. Studies
on misophonia consist mostly of case reports; thus, studies with large populations are
necessary to understand this phenomenon. Measurement tools have been developed in
the international literature in recent years to better understand the nature of misophonia.
There are a variety of scales evaluating misophonia, such as the Amsterdam Misophonia
Questionnaire (A-MISO-S; Schroder et al., 2013), Misophonia Questionnaire (MQ) (Wu et al.,
2014) and MisoQuest (Siepsiak et al., 2020). However, there is no valid and reliable Turkish
measurement tool to evaluate the symptoms and effects of misophonia. Therefore, the aim
of the current study is to adapt the MQ (Wu et al., 2014) into Turkish.

Method

The items of the MQ were translated into Turkish by a native translator. Whether the
items gave the same meaning in different cultures was checked by the researchers. Lastly,
the translations were checked by two linguists. After the necessary adjustments were made,
the final version of the scale was created. The research was carried out on 638 undergraduate
students at Baskent University, from 18 to 26 years of age. Exploratory factor analysis was
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conducted on 420 participants (73% female, 27% male) and confirmatory factor analysis was
conducted on 218 participants (62% female, 38% male).

The MQ contains 17 items. The original scale consists of three parts: “misophonia

nu

symptoms,”“misophonia emotions and behaviors,” and “misophonia severity.” The items are
scored from 0 (not at all true) to 4 (always true). The misophonia symptom factor consists
of seven specific sounds that often cause annoyance in individuals. The misophonia
emotions and behaviors factor evaluates negative feelings and behaviors developing against
misophonia symptoms. Misophonia severity, the last part of the scale, gives information
about the severity of misophonia and is not included in the factor structure and scoring. In
this section, the participant is asked to score sensitive sounds on a scale from 1 (minimal) to
15 (very severe), according to the degree that it affects their daily life. Scores of seven and
above indicate clinically significant misophonia (Wu et al., 2014). The 17 items from section

1 and 2 are included in the scoring of the scale.
Results

While the original of the MQ was explained with two factors, based on the results of
the exploratory factor analysis, the Turkish adaptation of the scale was explained with three
factors—by the number of eigenvalues greater than 1, Horn's (1965) parallel analysis and
screen plot methods. The second original factor, misophonia emotions and behaviors is
explained with two sub-factors. To discuss and confirm the accuracy of this factor, it was
discussed with the author of the original scale, Dr. Wu. The final version of the scale was
formed by renaming the factors. The first factor was named as “misophonia symptom,” the
second factor “misophonia emotions and behaviors—avoidance and internalization,” the
third factor “misophonia emotions and behaviors—aggression and externalization.” The
principal component analysis and direct oblimin rotation methods were used to determine
the structural validity of the MQ. According to the exploratory factor analysis results, the
Bartlett's test statistic for sphericity was obtained—(x?> = 2948.28 df = 136 p < .001)—and
the Kaiser-Meyer-Olkin coefficient was .89, so it was found to be sufficient (Alpar, 2017).
The percentage of variance for the first, second and third factors were 37.13%, 10.83%, and
7.56%, respectively, with a total variance of 55.2%. According to the confirmatory factor
analysis, it was observed that the fit indexes of the model were within acceptable limits: %/
df = 2.23, Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA) = .07, Comparative Fit Index
(CFI) = .91, Goodness of Fit Index (GFl) = .88, and Adjustment Goodness of Fit Index (AGFI) =
.84 (Ozdamar, 2017). Regarding the discriminant validity, clinical misophonia was observed
to have a higher mean in all factors than those without.
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Based on the results of the reliability analysis of the MQ, the internal consistency
coefficient was calculated as .89, and for each of the three factors was .79, .85, and .83
respectively. The split-half reliability coefficient was calculated as .83 (for each subscale
factor, it was .86, .87, and .81, respectively) and the test-retest correlation coefficient as .78.

Discussion

The factor structure of the Turkish version of the MQ is different from the original scale.
After reaching a consensus with original scale’s author, it was deemed that the construct
validity of the scale met the desired criteria in a three-factor structure—using explanatory
and confirmatory factor analysis methods. The internal consistency coefficient of the scale
was found to be high. Overall, the results of the study indicate that the Turkish version of
the MQ has adequate reliability and validity values for a Turkish sample. It is presented as a
practical, valid, and reliable measurement tool that can be used in large population studies
on misophonia in the Turkish setting.
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Mizofoni, belirli 6zellikte ve/veya birey icin anlam ifade eden bir sese kars1 gelistiri-
len anormal diizeyde giiclii bir tepkidir (Jastreboff ve Jastreboff, 2014). Mizofoni terimi
2000’li yillarin baginda, azalmis ses tolerans problemi agisindan diger hastalardan farkl
Ozellik gosteren bir grup hastay1 tanimlamak amaciyla Yunanca “miso” (nefret) ve
“phonia” (ses) kelimeleri birlestirilerek olusturulmustur (Jastreboff ve Jastreboft, 2001;
2014). Mizofonisi olan bireyler siklikla insanlarin ¢ikardig: sakiz patlatma, yemek ¢ig-
neme ve ¢atirdatma sesleri, nefes alip verme, 1slik sesi, dudak sapirdatma, kalem tikirtisi
gibi diger insanlar tarafindan onemsiz olarak nitelendirilen seslere karsi hassastirlar
(Cavanna ve Seri, 2015). Bireyler seslere kars1 gelistirdikleri agir1 hassasiyet sonucunda
tiksinme, kaygi ve hafif diizeyde kizginlik gibi farkli duygular hissedebilmekte ve ba-
zen Ofke ndbetleri yagayabilmektedir. Bu durum tetikleyici sesten kaginma davranimina
neden olmaktadir (Brout ve ark., 2018). Mizofoni siddeti kisiden kisiye degiskenlik
gostermekte ve siddeti arttikga kisilerin yagam kalitesini olumsuz etkilemektedir (Jager
ve ark., 2020a). Mizofoninin kisilerin sosyal hayati, okul hayati, aile ve is hayat1 {izerin-
deki olumsuz etkileri bir¢ok calismada gosterilmistir (Rouw ve Erfanian, 2018; Sanchez
ve da Silva, 2018; Schroder ve ark., 2017).

Son yillara kadar alanyazinda vaka raporu seklinde degerlendirme ve tedavi raporla-
11 yayinlanmis olup, daha yakin zamanda mizofoninin dogasini daha iyi anlamak, mizo-
foniyi degerlendirmek ve yonetmek amaciyla daha genis Orneklemlerde calismalar
planlanmistir (6rn., Jager ve ark., 2020a; Rouw ve Erfanian, 2018). Genis 6rneklemde
yapilacak bu ¢aligsmalar yagam kalitesini 6nemli 6l¢iide etkileyen mizofoninin geligimi-
ni, mizofoni ile iliskili diger rahatsizliklari, belirli faktorlerin mizofonik yanitin siddeti-
ni nasil modiile ettigini daha iyi anlamak ve nihai olarak yonetim/tedavi protokolleri
gelistirebilmek adina onemlidir. Bu bilimsel ¢aligmalarin planlanmasinda mizofoniyi
6lgen standart dl¢tim araglar1 gereklidir. Uluslararasi literatiirde gecerlik ve giivenirligi
desteklenen 0l¢iim araglarinin varligina ragmen mizofoninin arastirilmasi ve tedavisinin
oniindeki en biiyiik engel olarak psikometrik agidan gii¢lii degerlendirme araglarinin az-

l1g1 gosterilmektedir (Rosenthal ve ark., 2021).

Tiirkiye’de ise standart bir degerlendirme araci bulunmamakta, mizofoniye yonelik
caligmalar hala vaka raporu seklinde yayinlanmaktadir. Standart bir degerlendirme aract
Tiirkiye’de mizofoniye yonelik arastirmalarin yayginlagsmasina ve ortak alanyazinin
olusmasina katki saglayacaktir. Ayrica klinik kullanimda mizofoniyi degerlendirme ve

uygulanan miidahalenin etkililigini 6lgmede standart Tiirk¢e bir 6l¢iim aracin kullanil-
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mas1 kanita dayali uygulama agisindan da 6nem arz etmektedir. Bu ¢alismanin planlan-
dig1 2018 yilinda uluslararasi alanyazinda psikometrik degerlendirmeleri yapilmis tek
dl¢iim aracimin Mizofoni Olgcegi (Misophonia Questionnaire-MQ; Wu ve ark., 2014)
oldugu tespit edilmistir. Bu nedenle bu calismada bu dlgegin dilimize ¢evrilmesi ve
Tiirkce formunun psikometrik 6zelliklerinin sinanmast amaglanmigtir. Uyarlamasi yapi-
lan bu 6l¢iim araci ile Tiirkiye’de mizofoniyi degerlendirmek ve mizofoni tedavisinin
etkililigini incelemek isteyen profesyoneller klinik gdzlem ve goriigme formlarinin yani
sira standart bir 6lgiim araci olan Mizofoni Olgegini kullanabilecek ve bu sayede deger-
lendirme ve takip i¢in objektif bir araca sahip olacaklardir. Olgegin Tiirk¢e’ye adaptas-
yonu ile iilkemizde mizofoniye yonelik bilimsel c¢alismalarin da artacagi

diistinilmektedir.

Mizofoninin Ozellikleri ve Mekanizmasi

Mizofonide belirli seslere karsi farkli durum ve kosullarda gelistirilen anormal tepki-
ler, bireylerin isitmesinden ve ¢ogunlukla sesin siddeti ile diger fiziksel 6zelliklerinden
bagimsizdir. Sese verilen tepkiler, daha ¢ok sesin olustugu baglama, ge¢mis deneyimle-
re ve hastanin psikolojik profiline baghdir (Jastreboff ve Jastreboff, 2001; Jastreboff ve
Jastreboff, 2003; Schroder ve ark., 2013). Etiyolojisi tam bilinmemekle birlikte alanya-
zindaki bazi ¢aligmalarda mizofonisi olan bireylerin ailelerinde de bu sikayetin bildiril-
mis olmasi genetik gecisin olabilecegini diisiindiirmektedir (Rouw ve Erfanian, 2018;
Sanchez ve da Silva, 2018). Alanyazinda baslangi¢ yas1 ¢cocukluk ve ergenlik donemi
olarak gosterilmektedir (Edelstein ve ark., 2013; Sanchez ve da Silva, 2018; Schroder
ve ark., 2013).

Sese kars1 gelistirilen olumsuz reaksiyonlarda limbik sistem ve otonom sinir sistemi-
nin birincil rol oynadigi, beyindeki diger sistemlerin ise siirece ikincil olarak dahil oldu-
gu belirtilmektedir. Sese kars1 bu tiir reaksiyonlar gelistiren bireylerde isitme sisteminin
normal ¢alistigi, ancak isitme sistemi ile limbik sistem ve otonom sinir sistemi arasinda-
ki fonksiyonel baglantilarin arttigi diisiiniilmektedir (Jastreboff ve Jastreboft, 2014).
Mizofoninin bireyde potansiyel olarak uyarilabilen fizyolojik bir durum mu, altta yatan
bir psikiyatrik bozuklugun semptomatik gostergesi mi, yoksa diger psikiyatrik rahatsiz-
liklarla bir arada goriilebilen ayr1 bir semptom mu oldugu halen tartisilmaktadir (Cavan-
na ve Seri, 2015). DSM-5 ve ICD-10 gibi giincel tani kriterlerinde yer almamakla
birlikte Schroder ve arkadaslari (2013) mizofoninin ayr1 bir psikiyatrik hastalik grubu

icinde degerlendirilmesi gerektigini bildirmis ve bununla ilgili bazi tani kriterleri sun-
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mustur. Tiirkiye’de Oz (2016), mizofoninin ayr1 bir psikiyatrik kosul olarak degerlendi-
rilmesi gerektigini belirterek aragtirmasinda mizofoniye yonelik cesitli tan1 kriterleri
gelistirmistir. Bununla birlikte bazi psikiyatristler mizofoniyi ayri bir kosuldan ziyade
obsesif kompulsif bozukluk, yaygin anksiyete bozuklugu ya da sizotipal kisilik bozuk-
lugu gibi farkli psikiyatrik problemlerin bir semptomu olarak degerlendirmistir (Ferrei-
ra ve ark., 2013). Jastreboff ve Jastreboff (2014) ise ses tolerans problemi altinda
inceledikleri mizofonili hastalarin ¢ok azinda psikiyatrik sorunlarin mevcut oldugunu,
bu hastalarin ¢cogunda ses terapisinin belirli versiyonlar1 ve danigmanlik yaklagimlariin
uygulanmasi ile psikiyatrik bir miidahaleye gerek kalmadan iyilesme goriildiigiinii bil-
dirmislerdir. Mizofoni yonetiminde Tinnitus Yeniden Egitim Terapisi (Jastreboff ve
Jastreboff, 2014), Karsit Sartlandirma (Dozier, 2015), Biligsel Davranis¢1 Terapi (Jager
ve ark., 2020b; Schroder ve ark., 2017) gibi farkli yontemlerin etkili oldugu bildirilmis

olmakla birlikte ortak karara varilmig standart bir tedavi protokolii bulunmamaktadir.

Mizofoninin Degerlendirilmesi

Mizofoni son dénemlere kadar siklikla degerlendirilen bir kavram degildir. Akade-
mik ilginin son yillara kadar diisiik oldugu mizofoninin uluslararas1 alanyazinda yete-
rince arastirilmamasinin nedenlerinden biri olarak tedavi arayigina girmis bireylerin
otoloji, odyoloji, psikiyatri, psikoloji ve ndroloji gibi bir¢ok farkli alana bagvurmalari
gosterilmektedir (Jastreboff ve Jastreboff, 2014). Tiirkiye’de ise mizofonik bireylerin
mizofonilerini bir problem olarak algilayip algilamadiklar1 ve hangi birimlere bagvur-

duklar belirsizdir.

Uluslararasi alanda kavrama ilginin artmasi ile birlikte mizofoniyi degerlendirmek
lizere bazi Ol¢iim araclart gelistirilmistir. Bu araglar arasinda Amsterdam Misophonia
Questionnaire (A-MISO-S; Schroder ve ark., 2013), Misophonia Questionnaire (MQ;
Wu ve ark., 2014), MisoQuest (Siepsiak ve ark., 2020), The Duke Misophonia Questi-
onnaire (DMQ; Rosenthal ve ark., 2021); Misophonia Response Scale (Dibb ve ark.,
2021) bulunmaktadir. A-MISO-S, Yale-Brown Obsesif-Kompulsif Olgegi (Y-BOCS;
Goodman ve ark., 1989) maddelerinin mizofoniye uyarlanmasiyla olusturulmus, mizo-
foniyi degerlendirmeye yonelik ilk aragtir. Mevcut arastirma planlandiginda Mizofoni
Olgegi (Wu ve ark., 2014) disinda mevcut olan tek dlgiim aract A-MISO-S (Schroder ve
ark., 2013) olup, bu aracin gelistirildigi donemde psikometrik 6zellikleri sunulmamis,
gecerlik ve giivenirligi daha sonra sinanmigtir (Naylor ve ark., 2020). Bu dlg¢eklerin ge-

listirilmesi arastirmalari yayginlagtirarak kavramin daha iyi anlagilmasini saglamistir.
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Tiirkiye’de mizofoni belirtilerinin degerlendirilmesi amaciyla ilk olarak psikiyatri
alaninda yapilan bir tez ¢aligmasinda kapsamli bir mizofoni belirti listesi olusturulmus
ve bu liste “Mizofoni Goriisme Olgegi” olarak adlandirilmistir (Oz, 2016). Mizofoni ve
diger ses tolerans problemlerinin (hiperakuzi, fonofobi) birbirinden ayirt edilmesine y6-
nelik bir Tiirk¢e tarama 6lgegi ise odyoloji bilim dalinda yiiriitiilen bir doktora tez ¢alis-
masinda hazirlannmistir (Allusoglu, 2020). Ulkemizde mizofoniyi hizli bir sekilde
degerlendiren, gegerligi ve giivenirligi sinanmis bir 6l¢lim aracinin bulunmayiginin kli-
nik uygulamalar ve popiilasyon temelli aragtirmalar i¢in 6nemli bir eksik oldugu diisii-
niilerek bu arastirmada Wu ve arkadaglar1 (2014) tarafindan gelistirilen Mizofoni
Olgegi'nin Tiirkceye uyarlanmasi hedeflenmistir. Bu 6lgek mizofoni semptomlarini ve
tetikleyici sese maruziyette ortaya ¢ikan duygu ve davranislari degerlendirmek amaciy-
la gelistirilmistir. Olgegin orijinali mizofoni semptomlart, mizofoni duygu ve davramslar
ve mizofoni siddeti olmak {izere li¢ boliimden olugmaktadir. Mizofoni semptomlar1 bo-
liimiinde agiz sapirdatma, kagit hisirtis1 gibi mizofonisi olan bireylerin siklikla rahatsiz
oldugu yedi belirli ses bulunmakta ve kisilerin bu seslere diger insanlara kiyasla ne ka-
dar hassas olduklar1 sorgulanmaktadir. Mizofoni duygu ve davranislar boliimiinde mizo-
foni semptomlaria kars1 gelistirilen negatif duygu ve davraniglar degerlendirilmektedir
(6rn., “siddet igeren diistinceleriniz olur, endiseli ve sikintili hissedersiniz”). Duygu ve
davranis ifadesini iceren 10 sorudan olusan bu béliimde, kisilere rahatsizlik veren sesle
karsilastiklarinda maddelerde tanimlanmis olan duygu ve davraniglart ne dlciide gelis-
tirdikleri sorulmaktadir. Mizofoni siddeti boliimii Ulusal Ruh Sagligi Enstitlisii Global
Obsesif-Kompulsif Olgegi (National Institute of Mental Health Global Obsessive-Com-
pulsive Scale; Murphy ve ark., 1982; akt., Wu ve ark., 2014) maddelerinin mizofoniye
uyarlanmasi ile olusturulmustur. Bu béliimde kisilerin hassasiyeti olan ses sayisi, dere-
cesi ve bu seslerin giinliik yasami ne kadar engelledigi degerlendirilmektedir.

Wu ve arkadaglar1 (2014) tarafindan 6lgegin faktor yapisini belirlemeye yonelik yii-
ritiilen analizlerde mizofoni semptomlar ile mizofoni duygu ve davranislar olmak tizere
iki faktorlii bir yapiya sahip oldugu goriilmistiir. Yine yap1 gegerligine yonelik analiz-
lerde ise Mizofoni Olgeginin, Yetiskin Duyusal Olgegi’nin (Adult Sensory Questionnai-
re-ASQ; Kinnealey ve Oliver, 2002, akt., Wu ve ark., 2014) ses hassasiyetini
degerlendiren bolimiiyle iliskisi orta diizeydeyken; gorsel hassasiyet, koku hassasiyeti
ve dokunsal hassasiyet ile iliskisinin ise beklendigi gibi diisiik oldugu gériilmiistiir. Ol-
¢egin ic tutarlilik katsayist mizofoni semptomlar1 ile mizofoni duygu ve davranislar fak-

torleri i¢in .86, 6l¢egin biitlinii i¢in ise .89 olarak bulunmustur.
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Olgegin Tiirkce digindaki tek uyarlama calismasi Cin kiiltiirii uyarlamasidir (Zhou
ve ark., 2017). Uyarlama ¢alismasinda maddeler Ingilizce’den Cince’ye cevrilmis ve
cift dilli kisiler tarafindan ceviri ve geri geviri islemleri yapilmustir. I¢ tutarlilik katsayist
mizofoni semptomlari ile mizofoni duygular ve davraniglar faktorii i¢in .89; 6lgegin bii-
tiinii i¢in .90 olarak bildirilmistir. Bununla birlikte, bu ¢aligmada ek bir psikometrik so-
nu¢ sunulmamisti. Bu ¢alisma kapsaminda ise Mizofoni Olgegi’nin Tiirkgeye

uyarlamasi amaglanmustir.
Yontem

Katilmeilar

Mizofoni Olgegi, Baskent Universitesinde 18-26 yas araliginda lisans diizeyinde
Ogrenim goren 638 dgrenciye uygulanmistir. Fakiiltelerdeki 6grenci sayilart esit olmadi-
&1 i¢in agirliklandirma yapilmis ve her fakiilteden belirlenen say1 dogrultusunda 6grenci
caligmaya katilmistir. Katilimcilarim %15°1 (N = 99) Hukuk Fakiiltesi, %6°s1 (N = 39)
Dis Hekimligi Fakiiltesi, %22°si (N = 138) Egitim Fakiiltesi, %30’u (N = 189) Miihen-
dislik Fakiiltesi, %27’si (N = 173) Saglik Bilimleri Fakiiltesi 6grencisidir. Ogrencilerin
%26’s1 (N =165) 1.smifa, %211 2.smifa (N = 133 kisi) %38’si (N = 244) 3.smifa, %15’1
(N =96) 4.s1n1fa devam etmektedir.

Bu orneklem i¢inden agiklayict faktor analizi i¢in 420 katilimeinin oldugu bir veri
seti kullanilmistir. Bu gruptaki katilimcilarin %731 (N =307) kadin ve %27’si (N =113)
erkek ogrencilerden olusmaktadir. Ogrencilerin yaslarmin ortalamasi 20.9 ve standart
sapmasi 1.6 dir.

Dogrulayici faktor analizi i¢in ise 218 dgrenciden olusan ikinci bir veri kullanilmis-
tir. Calismanin bu kismina katilanlarin %62’si (N =135) kadin ve %38’1 (N =83) erkek
dgrencidir. Ogrencilerin yaslarmin ortalamasi 20.6 ve standart sapmasi 2.4 olarak elde

edilmistir.

Veri Toplama Araci
Mizofoni Olgegi

Wu ve arkadaslar1 (2014) tarafindan gelistirilen Mizofoni Olgcegi, mizofoni semp-
tomlarimi ve tetikleyici sese maruziyette gelistirilen duygu ve davranislar1 6l¢gmektedir.
Orijinal 6l¢cek toplam iki faktdrden olugmaktadir. Mizofoni semptomlarinin varliginin
sorgulandigi birinci faktor olan mizofoni semptomlar: yedi ifadeden olugmaktadir. Mad-
deler “kesinlikle dogru degil” (0) ile “her zaman dogru” (4) arasinda 5°1i likert tipindeki
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yanit kategorisine sahiptir. Mizofoni duygu ve davramislar olarak isimlendirilmis tetikle-
yici sese maruziyet sonucunda olusan duygu ve davranislar1 6l¢en ikinci faktor 10 soru-
dan olugmaktadir. Bu maddeler “hi¢bir zaman”dan (0) “her zaman”a (4) uzanan 5’li
likert tipindeki yanit kategorisine sahiptir. Olgegin puanlanan kismi bu iki faktorde bu-
lununan toplam 17 ifadeye verilen yanitlar dikkate almarak yapilmaktadir. Olgekte ters
madde bulunmamakta ve toplam puan 0-68 arasinda degismektedir. Olgek puani arttik-
¢a mizofoni semptom siklig1 ve kisinin buna kars1 gelistirdigi negatif duygu ve davra-
niglarda artig oldugu diistintilmelidir.

Olgegin son boliimiindeki ifadeler mizofoninin siddeti hakkinda bilgi vermekte olup
faktor yapisina da puanlamaya da dahil edilmemektedir. Kisiden hassasiyeti olan sesle-
rin sayisini, derecesini ve giinliik yasamini ne kadar engelledigini “1 — 15” arasinda de-
gisen skaladan segmesi istenmektedir. Bu boliimde 7 ve tizerindeki isaretlemeler klinik
olarak anlaml1 mizofoniyi ifade etmektedir (Wu ve ark., 2014).

Islem

Mizofoni Olgegi’nin Tiirkce uyarlamasinin yapilabilmesi icin 2018 yilinda &lgegi
gelistiren kisi olan Dr. Monica S. Wu’dan izin alinmistir. Olgekteki maddeler bir tercii-
man tarafindan Tiirk¢e’ye ¢evrilmis ve her bir maddenin orijinal dil ile ayni anlami ver-
me durumu arastirmacilar tarafindan incelenmistir. Ceviri, iki dilbilimci tarafindan
kontrol edilmis ve verilen geri bildirimler sonucunda gerekli diizeltmeler yapilmistir.
Ceviri isleminin tamamlanmasinin ardindan bir uzman psikolog ve bir odyoloji uzmani
tarafindan maddelerin igerigi degerlendirilmistir.

Uygulama 6ncesi maddelerin anlagilirli§inin incelemesi amaciyla Tiirkge Mizofoni
Olgegi bes iiniversite dgrencisine uygulanmistir. Ogrencilerden gelen yamitlar sonucun-
da 6lgegin dordiincii boliimiinde yer alan skalada birden fazla isaretleme yapildigi go-
rlilmiistiir. Bu nedenle yonerge lizerinde nasil isaretleme yapilacag ile ilgili diizeltmeler
yapilmis ve 6lgegin son hali olusturulmustur (Bkz. Ek 1). Caligma i¢in belirlenen fakiil-
telerdeki dgrenci sayist Ogrenci Isleri Daire Baskanligindan yazili olarak istenmistir.
Simiflara gidilerek 6l¢ek kagit kalem formunda uygulanmistir.

Bu ¢alisma Baskent Universitesinin Tip ve Saglik Bilimleri Arastirma ve Etik Kuru-
lu tarafindan onaylanmistir (Proje No: KA18/412).

Veri Analizi
Mizofoni Olgegi’nin madde analizi i¢in madde toplam puan korelasyonlar: hesap-
lanmugtir. Olgegin yap gegerligi agimlayict ve dogrulayici faktor analizleri ile incelen-
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migtir. Mizofoni 0Ol¢eginde Orneklemin agimlayict faktér analizine uygunlugu
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) 6rneklem yeterligi olgiisii ile test edilmistir. A¢imlayici
faktor analizinde temel bilesenler yontemi ile direkt oblimin dondiirme yontemi kulla-
nilmustir. Faktor sayisini belirlemede 6zdeger kriteri (Kaiser’s criterion) ve Horn’un pa-
ralel analiz yontemleri kullanilmigtir.

Belirlenen faktor yapilarinin uygunlugunu test etmede dogrulayici faktor analizi kul-
lanilmistir. Agimlayici faktor analizinde ortaya ¢ikan faktor yapisina dayali olarak, bi-
rinci diizey ii¢ faktorlii dogrulayici faktor analizi modeli olusturulmustur. Modelin uyum
iyiligini degerlendirmede ki-kare degerinin serbestlik derecesine orani, 6rneklem ile
uyumunu yaklagik hatalarin ortalama karekokii (Root Mean Square Error of Approxi-
mation - RMSEA), karsilastirmali uyum indeksi (Comparative Fit Index - CFI), uyum
iyiligi indeksi (Goodness of Fit Index - GFI), diizeltilmis uyum iyiligi indeksi (Adjust-
ment Goodness of Fit Index — AGFI) olciileri ile test edilmistir.

I¢ tutarhilik gegerliginde dlgegin toplam puani ve faktdrleri arasindaki iligkiler Pear-
son korelasyon katsayisi ile incelenmistir. Ayirt edici gegerlik analizinde ise dncelikle
Olcegin toplam puanin ve faktorlerinin normal dagilima uygunlugunu ve varyanslariin
homojenligini incelemede Kolmogorov-Smirnov testi ve Levene testi kullanilmig olup
bagimsiz gruplarda ¢ testi ile incelenmistir.

Olgegin giivenirlik analizlerinde maddelerin i¢ tutarliliginin 6lgiisii olan Cronbach
alfa katsayis1 hesaplanmistir. Bir diger gilivenirlik sinama yontemi olarak yariya boliim
yontemi kapsaminda yariya boliim gilivenirlik katsayisi incelenmistir. Test-tekrar test
giivenirligi i¢in 6lgek 14 giin arayla 75 kisiye ayn1 kosullar altinda tekrar uygulanmis ve
giivenirligi test-tekrar test giivenirlik katsayis ile incelenmistir. Istatistiksel analizler,
IBM SPSS siirtim 25.0 ve IBM SPSS AMOS siiriim 25.0 paket programlari kullanilarak
gerceklestirilmistir.

Bulgular

Madde Analizi

Olgegin madde analizleri kapsaminda her bir maddenin toplam puanla olan korelas-
yonlari incelenmistir. Elde edilen korelasyon katsayilari .35 ile .67 arasinda degismekte-
dir. Ayrica 6lgekteki herhangi bir maddenin ¢ikarilmasi durumunda elde edilen Cronbach
alfa katsayilar1 .87 ile .89 arasinda degismekte olup, hesaplanan alfa katsayisindan kii-

¢lik oldugu i¢in 6l¢ekten madde ¢ikarilmamuistir.
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Olgekte yer alan maddelerden “fiziksel olarak saldirganlasirsiniz "maddesi .73 ile
en diisikk madde ortalamasina sahip iken; “yemek yeme sesleri (orn., ¢igneme, yutma,
agiz sapwrdatma, hopiirdetme gibi)” maddesi 2.55 ile en yiiksek madde ortalamasina
sahiptir.

Gegerlik Analizleri
Agimlayict Faktor Analizi

Olgegin agimlayici faktor analizi icin ilk olarak érneklemin yeterligi ve analizin uy-
gunlugu smanmigstir. Bartlett’in kiiresellik testi ile (2948.28, sd=136, p < .001) anlamli,
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) katsayisinin ise .89 olarak bulunmus olmasi 6rneklemin
uygunlugunu gostermistir. Mizofoni 6lgeginin korelasyon matrisinin tersinin kdsegen

degerleri incelendiginde degiskenler arasinda ¢oklu baglanti gozlenmemistir.

Temel bilesenler analizi sonucunda 6zdegeri 1’den biiyiik li¢ faktor elde edilmistir.
Horn’un (1965) paralel analiz yontemiyle degerlendirildiginde 6lgekte hesaplanan 6z-
degerlerin, korelasyon matrisine dayali olarak hesaplanan 6zdegerlerin ortalama dege-
rinden biiyiik olan ii¢ faktor gozlenmistir. Ug faktor ile 6lgegin toplam varyans agiklama

ylizdesi %55.2 olarak hesaplanmustir.

Direkt oblimin dondiirme islemi uygulandiginda ortaya ¢ikan ii¢ faktor iceriklerine
uygun olarak isimlendirilmistir. Buna gore, birinci faktdr mizofoni semptomlari olarak
bulgulanmistir. Orijinal dlgegin faktdrlerinden biri olan “mizofoni duygular ve davra-
niglar” faktorii ise yapilan faktor analizinde kendi iginde ikiye ayrilmig ve boylece Tiirk-
ce formda ii¢ faktdrlii bir yapr otaya cikmustir. Ikinci faktdr mizofoni duygular ve
davraniglar — kaginma ve igsellestirme, {igiincili faktor ise mizofoni duygular ve davra-
niglar — saldirganlik ve digsallastirma olarak isimlendirilmistir. Bu faktorlerin varyans
aciklama ylizdeleri sirastyla %37.13, %10.83 ve %7.56 olarak elde edilmistir. Tiim fak-
torlerde maddelerin faktor yiiklerinin .32 ile .83 arasinda oldugu gézlenmistir. Faktorle-

re iliskin bilgiler ve elde edilen faktdr yiikleri Tablo 1°de sunulmustur.
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Tablo 1.
Mizofoni Olgegi’nin Madde Tamimlayici Istatistikleri, Aciklayict Faktor Analizi Sonuclart ve
Maddelerinin Faktor Yiikleri Dagilimi

Diizeltilmis
Ortak Madde
Maddeler Ort. SS Faktor 1  Faktor 2  Faktor 3 Toplam
varyans - gorelasyon
Katsayilar
Mizofoni Semptomlari (Ozdeger: 6.31; Aciklanan varyans: %37.13, Cronbach Alfa=.79)
1. Yemek yeme sesleri
(6rnegin: gigneme, 255 134 66 44 49
yutma, agiz sapirdatma,
hopiirdetme gibi).
2. Tekrar eden tikirtilar
(6rnegin: kalemle masaya 2132 127 68 50 5
vurulmasi, ayakla yere
vurulmasi gibi).
3. Higirtilar (6rnegin:
plastik ya da kagit hisirtist~ 1.88 1.27 .65 47 51
gibi).
4. Insanlarin burundan
cikardigi sesler (6rnegin: s 16 133 74 57 5
soluk alma, soluk verme,
burun ¢ekme gibi).
5. Insanlarm bogazdan
gikardig sesler (Smegin: ) 1o 5, 74 55 48
bogazini temizleme,
okstirme gibi).
6. Baz1 sesli ve/veya
sessizler (6rnegin: “k” sesi .94 1.16 .60 37 35
gibi).
7. Ortam sesleri (6rnegin:
saatin tik tak etmesi, 1.90 1.37 32 27 A4

buzdolab1 ugultusu gibi).

Mizofoni Duygular ve Davramislar — Kacinma ve icsellestirme (Ozdeger: 1.84; Aciklanan varyans: %10.83,
Cronbach Alfa= .85)

1. Rahatsizlik veren

sesin/seslerin artik

duyulamayacag: bir yere 2.17 1.09 74 .55 .59
gitmek i¢in bulundugunuz

yeri terk edersiniz?

2. Rahatsizlik veren
ses/seslerin olabilecegi
diistincesiyle o sesle

baglantili belli durum, yer, 1.96 L1 7 Sl 61
nesne ve/veya kisilerden

bilingli olarak kaginirsiniz?

3. Kulaklariniz1 135 126 73 54 51

kapatirsiniz?
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4. Endiseli veya sikintili

1.74 1.29 .76 .59 .61
olursunuz?
5. Uzgiin veya depresif 118 121 74 57 61
olursunuz?
6. Sinir olursunuz? 2.19 1.24 .58 41 .64

Mizofoni Duygular ve Davramislar — Saldirganhk ve Digsallastirma (Ozdeger: 1.29; A¢iklanan varyans:
%/77.56, Cronbach Alfa= .83)

1. Siddet igeren

diisiinceleriniz olur? 1.20 1.29 80 65 36
2. Ofkelenirsiniz? 2.17 1.25 .54 42 .67
3. Fiziksel olarak 7 1.03 B 69 51
saldirganlasirsiniz?
4. Sozli olarak 137 124 78 61 52
saldirganlagirsiniz?

Dogrulayici Faktor Analizi

Dogrulayict faktor analizi sonucunda, agimlayict faktor analizinde elde edilen ii¢
faktorlic modelin uyum indeksleri incelendiginde degeri 285.34 (sd=116, p <.001) ve
yine modelin uyum iyiligini degerlendirmede kullanilan degerinin serbestlik derecesine
boliinlimii sonucunda 2.46 sonucu elde edilmistir. Uyum indeksleri degerleri ise soyle-
dir: RMSEA=.08, CFI=.89, GFI=.87 ve AGFI=.82. Modelde modifikasyon indeksleri
incelendiginde ikinci faktorde yer alan 4. ve 5. maddelerin hata terimlerinin kovaryans-
larinda diizeltme yapilmistir. Bu diizeltme sonrasinda modelin uyum indekslerinin daha
iyi oldugu gozlenmistir (sd=2.23, RMSEA=.07, CFI=.91, GFI=.88 ve AGFI=.84).

Dogrulayici faktor analizi ile ayrica tek, iki ve li¢ faktdrlii modeller test edilmis ve
ki-kare fark testlerine dayanarak karsilastirilmistir. Elde edilen sonuglar Tablo 2’de su-
nulmustur. Sonuglar incelendiginde ii¢ faktorlii yapinin diger iki modele gore veriye
uyumunun oldukea iyi oldugu bulunmustur.

Tablo 2.

Dogrulayict Faktor Analizinde Tek Faktorli, Iki Faktorhi ve U¢ Faktorlii Modelin Karsilastirildig
Uyum Indeksleri Sonuglart (N= 218)

2 (sd) 7 /sd RMSEA CFI GFI  AGFI
P e 42434 (118) 360 1 o m® B
DN s 297 09 8 8 7

Not. y*/sd: Ki-kare degerinin serbestlik derecesine orani, RMSEA: Yaklagik hatalarin ortalama karekokii, CFI: Kargilagtirmali uyum indeksi,
GFI: Uyum iyiligi indeksi, AGFI: Diizeltilmis uyum iyiligi indeksi. *ikinci faktorde 4. ve 5. maddelerin arasinda kovaryans diizeltmesi
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I¢ Tutarlilik ve Aywrt Edici Gegerligi
I¢ tutarhilik analizi icin Mizofoni Olgegi’nin toplam puami ve dlgegin faktorleri ara-
sindaki iligkiler incelenmistir. Elde edilen sonuglar Tablo 3’te sunulmustur.

Tablo 3.
Mizofoni Olgegi’'nin Toplam Puani ile Faktorlerin Ortalama, Standart Sapma Degerleri ve
Aralarindaki Iliski (N= 218)

Ort. SS 1 2 3 4
1- Mizofoni Toplam 32.88 13.56 - .88%* .89* 9%
2- Mizofoni Semptomlart 14.16 6.02 - .66* .53%
3- Mizofoni Duygular ve
Davraniglar — Kaginma ve 12.54 5.56 - .61%*
Igsellestirme
4- Mizofoni Duygular ve
Davranislar — Saldirganlik 6.19 4.17 -
ve Digsallastirma
#p<.001

Tablo 3’te goriildiigl iizere tim korelasyon anlamlidir. Faktorlerin toplam puanla
olan iliskileri .79 ile .89 arasinda degismekte olup, faktdrlerin birbirleriyle olan iliskileri

ise .53 ile .66 arasinda degismektedir.

Olgegin puanlamaya dahil edilmeyen, klinik olarak anlamli mizofoni hakkinda bilgi
veren dordiincii boliimdeki soruya dair veri analizleri incelendiginde, 218 kisilik 6rnek-
lemde 7 ve {izeri igaretleme yapanlarin orant %38 (N =83) olarak bulunmustur. Bu kes-
me puanina dayanarak mizofonisi olanlarin olmayanlara gore 6lgek toplam puani ve
faktorlerden aldiklar1 puanlar bagimsiz drneklemler #-testi ile incelenmistir. Elde edilen

sonuglar Tablo 4’te sunulmustur.

Tablo 4.
Mizofoni Olgegi’ne Gore Mizofonisi Olan ve Olmayan Bireylerin Ol¢ek Toplam Puani ve Faktorlerine
Iliskin Ortalama, Standart Sapma ve Test Istatistigi Degerleri

N ort. SS t

. . Mizofonisi Olmayan 135 28.07 12.00 *
Mizofoni Toplam Mizofonisi Olan 83 40.71 12.27 749

. . Mizofonisi Olmayan 135 12.48 5.50 "
Mizofoni Semptomlar Mizofonisi Olan 83 16.88 5.86 -39
Mizofoni Duygular ve . ..
D lar — K Mizofonisi Olmayan 135 10.59 5.04 737
oavianigiar — haginma ve Mizofonisi Olan 83 15.70 4.95 ol
Igsellestirme
E"‘Z"f"“‘lD“_yg“:zr - Mizofonisi Olmayan 135 4.99 3.91 I

avraniy ar = Saicirganii Mizofonisi Olan 83 8.13 3.87 >

ve Digsallastirma
*p< 001
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Tablo 4’te sunulan sonuglara gére, mizofonisi olanlarin olmayanlara gore daha yiik-
sek puanlar aldig1 goriilmektedir. Gruplar arasindaki tiim farklar istatistiksel olarak an-

lamlidir.

Giivenirlik Analizleri

Mizofoni Olgegi icin yapilan giivenirlik analizleri kapsaminda &l¢iimiin i¢ tutarliligi-
na yonelik Cronbach Alfa katsayis1 tiim 6l¢ek icin .89, mizofoni semptomlari igin .79,
mizofoni duygular ve davraniglar — kaginma ve igsellestirme i¢in .85 ve mizofoni duy-
gular ve davraniglar — saldirganlik ve digsallagtirma igin ise .83 olarak hesaplanmistir.
Yartya boliim yontemi kullanildiginda elde edilen giivenirlik katsayilari ise dl¢egin bii-
tiindi i¢in .83 ve her bir faktor i¢in ise .86, .87 ve .81 olarak elde edilmistir. Son olarak
Olcegin giivenirlik analizi test-tekrar test yontemiyle incelenmistir. 75 kisiye 6lgegin ilk
uygulanmasindan 14 giin sonra 6lgek tekrar uygulanmis ve iki uygulama sonrasinda

test-tekrar test glivenirlik katsayisi .78 olarak hesaplanmistir.
Tartisma

Bu ¢alismada, alanyazinda siklikla vaka ¢alismasi diizeyinde incelenen ve popiilas-
yon temelli ¢aligmalar i¢in Slglim aracina ihtiya¢ duyulan mizofoniyi degerlendirebil-
mek amaciyla Wu ve arkadaslar1 (2014) tarafindan gelistirilen Mizofoni Olgegi’nin
Tiirk¢e uyarlamasi yapilmistir. Yapilan ¢alisma sonucunda Mizofoni Olgegi’nin gegerli
ve giivenilir bir 6l¢iim arac1 oldugunu destekleyen verilere ulagilmistir.

Olgegin madde analizi sonucunda madde toplam korelasyon katsayilarmin Mizofoni
Olgegi'ne katkisiin yeterli diizeyde oldugu goriilmiistiir. Olgekten herhangi bir madde
cikarilmasi ile elde edilen Cronbach alfa katsayilar1 incelendiginde ise dl¢egin toplam i¢
tutarlilik katsayisindan kiigiik sonuglar elde edilmesi nedeniyle 6l¢egin orijinal madde

yapisinin korundugu gozlenmistir.

Yirtitiilen acimlayici faktor analizinde, 6lgegin orijinal yapisindan farkli olarak, ti¢
faktorlii yap ile daha iyi agiklandig1 goriilmistiir. Wu ve arkadaglar1 (2014) tarafindan
orijinal 6l¢ek i¢in yiiriitiilen faktor analizinde, 6zdeger ve paralel analiz yontemi dikka-
te alindiginda ii¢lincii bir faktoriin varligindan s6z edilmistir. Yazarlar, 6l¢egin iki fak-
torli yapt ile daha iyi agiklanmakla birlikte ii¢ faktorlii yapiya egilimli oldugunu
vurgulamislardir. Bu ¢alismada ortaya ¢ikan {i¢ faktorlii yapinin dogrulugunu tartismak
amaciyla Dr. Wu ile iletisime gecildiginde, 6lgegin ii¢ faktorlii yapisinin uygun oldugu-

nu belirtmis ve faktorler tekrar isimlendirilerek 6lgegin son hali olusturulmustur. Uyar-
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lamast yapilan 6lgegin ilk faktorii olan mizofoni semptomlari faktdriinde yer alan yedi
madde orijinal ¢alisma ile aynidir. Ancak mizofoni duygular ve davraniglar faktoriinde
yer alan maddeler orijinal dlgekten farkli olarak iki ayri faktore yiiklenmistir. Bu faktor-
de yer alan dort madde ayr bir faktore yiiklenmis ve bdylece mizofoni duygular ve
davraniglar-saldirganlik ve disssallastirma adi altinda iiclincii faktorii olusturmustur.
Orijinal 6lgekte mizofoni semptomlari igin agiklanan varyans %38 iken, bu ¢aligmada
da benzer sekilde %37.13’tiir. Orijinal dl¢egin ikili faktor yapistyla agiklanan varyans
oran1 %52.50 iken, bu calismada %47.96”dir. Ug faktorlii yapiyla agiklanan varyans ise
%55.52’ye yiikselmektedir. Bu bulgu uyarlanan dlgegin ii¢ faktorlii yapiyla yeterli dii-

zeyde agiklandigini gostermektedir.

Olgegin Tiirkge uyarlamasi icin yiiriitiilen dogrulayici faktor analizi de ii¢ faktorlii
yap1 i¢in yeterli sonuglar vermistir. Dogrulayici faktdr analizinde uyum indeksleri kabul
edilebilir ve kabul edilebilire yakin bulundugu i¢in ii¢ faktorlii yapr dogrulayici faktor
analizi ile dogrulanmistir. Ayrica ii¢ faktorlii yapt hem tek hem de orijinal olgekteki iki

faktorlii yapr ile karsilastirildiginda, ii¢ faktorli yap1 desteklemistir.

Mevcut ¢aligmada tetikleyici ses sonucunda bireylerin saldirganlik ve digsallagtirma
iceren tepkilerinin (6rn., fiziksel olarak saldirganlagmak, sdzel olarak saldirganlasmak,
siddet iceren diisiincelere sahip olmak) ayri bir faktor altinda daha iyi agiklanmasinin
kiiltiirel farkliligin bir sonucu olabilecegi diisiiniilmektedir. Ofke duygusu evrensel ol-
makla birlikte bu duygunun saldirganlik diizeyindeki ifadesi kiiltiirler arasinda farklilik
gosterebilmektedir. Ornegin toplumsal uyumun énemli ve atilganligin diisiik oldugu
Uzak Dogu toplumlarinda, bireyselligin dnde oldugu Bat1 kiiltiirlerine kiyasla 6fkeyi
saklama ve daha az agik ifade etme egilimi goriilmektedir (Liu, 2014). Ogrenciler ara-
sinda dogrudan fiziksel saldirganligin gosterimine ise daha az izin verilmektedir (Fuji-
hara ve ark., 1999). Bu o6l¢egin farkli 6rneklemlerde incelenecegi galismalar ve 6fke
ifadesine yonelik Tiirkiye’nin de icinde bulunacag kiiltiirlerarasi ¢aligmalar bu faktor

yapisinin daha iyi anlagilmasina katki saglayacaktir.

Wu ve arkadaslar1 (2014), 6lgegin son boliimiinde yer alan sorudan 7 ve iizeri puani
klinik olarak anlamli mizofoni i¢in kesme noktasi olarak vermislerdir. Bu ¢alismada da
ayirt edici gegerlik i¢in bu kesme puani kullanilarak, s6z konusu puanin altinda ve iize-
rinde olan kisilerin 6l¢ek ve faktdr puanlart karsilastirilmistir. Klinik olarak anlamli mi-

zofonisi olanlarin olmayanlara gbére mizofoni toplami ile mizofoni semptomlari,
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mizofoni duygular ve davranislar-kaginma ve i¢sellestirme, mizofoni duygular ve dav-
raniglar-saldirganlik ve digssallagtirma faktorlerinin tiimiinde daha yiiksek ortalamaya

sahip olmasi 6lgegin ayirt edici gecerligine yonelik bir kanit olarak kabul edilmistir.

Calismada dlgegin giivenirligini incelemek igin i¢ tutarlilik, yariya bolim ve test
tekrar test yontemleri kullanilmistir. Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisi sayisi .89 bu-
lunmus olup, sonuglar orijinal dlgek sonuclart (Wu ve ark., 2014) ve Cince uyarlama
caligmasi sonuglartyla (Zhou ve ark., 2017) uyumludur. Mevcut ¢alismada yiiksek i¢
tutarlilik katsayisi ile birlikte yariya boliim giivenirlik katsayisinin .83 ve test-tekrar test
korelasyon katsayisinmn .78 bulunmasi, Mizofoni Olgegi Tiirkge Formu’nun giivenilir

bir 6lglim araci oldugunu desteklemektedir.

Mizofoni semptomlar1 faktoriinde orijinal ¢aligmada (Wu ve ark., 2014), en diisiik
skor .52 ile, Cindeki ¢alismada (Zhou ve ark., 2017) ise .70 ile bu ¢alismayla benzer
sekilde “baz1 sesli veya sessiz sesler” maddesine aittir. iki calismada da en sik rahatsiz
olunan ses tekrarlayan seslerken, ikinci en yiiksek skor yemek yeme seslerine aittir. Bu
caligmada ise en yiiksek skor dnce yemek yeme seslerine sonra tekrarlayan seslere aittir.
Vaka ¢aligmalarinda (Edelstein ve ark., 2013; Tung¢ ve Basbug, 2017) ve bazi genis or-
neklemli ¢aligmalarda (Jager ve ark, 2020a; Schroder ve ark., 2013) mizofonisi olan bi-
reyler i¢in en biyiik tetikleyicilerin yeme, ¢igneme, sapirdatma sesi oldugu
goriilmektedir. Sonuglar paralellik gdstermekle birlikte, bu ¢alismada bu iki maddeye
yonelik rahatsiz olma orani ayni1 dlgegi kullanan diger ¢aligmalara kiyasla oldukga ytik-
sektir. Bunun olas1 sebebinin, Tiirk 6rnekleminde mizofoninin goriilme sikligi ile ilgili
olabilecegi tahmin edilmektedir. Alanyazinda mizofoni yaygmligi tam bilinmemekle
birlikte, Mizofoni Olgegi ile degerlendirdiginde Wu ve arkadaslar1 (2014) iiniversite 63-
rencilerinde klinik olarak anlamli mizofoniyi %19.9, Zhou ve arkadaslari (2017) %.16.6
olarak ifade ederken; mevcut calismada ayni 6lgek ile bu oran %38 olarak bulunmustur.
Jastreboff ve Jastreboff (2014) ses tolerans problemi olan kigilerin verilerinden yorda-
diklart klinik olarak anlamli mizofoni oranini yaklasik %3.2 olarak tahmin etmektedir.
Mizofoni Olgek skorlamasina dahil edilmeyen son béliimdeki bu tekli degerlendirme
daha yiiksek sonuglar veriyor gibi goziikse de her kosulda mizofoni Tiirk 6rnekleminde
alanyazinda sunulandan daha yiiksek oranda saptanmistir. Mizofoni Olgegi ile saptanan
daha yiiksek semptom oranlar1 Tiirk 6rnekleminde mizofonisi olan birey sayisinin daha
fazla olmasina bagli olabilir. Bir diger aciklama bireylerin rahatsiz olma durumlarini
ifade etme sekillerinin kiiltiirel olarak daha farkli olmasi olabilir. Oz (2016) Tiirk 6rnek-
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leminde yaptig1 caligmada mizofoni oranini 7.7 bulmus olmakla birlikte, mizofoni arag-
tirmacinin kendi gelistirdigi tan1 kriterlerine gore degerlendirilmistir. Mizofoni ile ilgili
caligmalardaki artisa karsin mizofoniyi degerlendirmedeki farkliliktan 6tiirii arastirma
sonuglar1 arasinda genelleme ve karsilagtirma sorunu oldugu belirtilmektedir (Siepsiak
ve ark., 2020). Bu sebeple sonuclar1 dogrulamak i¢in daha fazla calismaya ihtiyac var-
dir.

Orijinal makalede (Wu ve ark., 2014), klinik olarak anlamli mizofoni kesme noktasi
Ulusal Ruh Saglig1 Enstitiisii Global Obsesif-Kompulsif Olgegi referans alinarak konul-
mus olup, klinik tani kriterlerine gore etkinligi incelenmemistir. Mizofoni i¢in hem
uluslararas1 alanyazinda (Schréder ve ark., 2013) hem Tiirkiye’de (Oz, 2016) yapilan
caligmalarda tani kriteri gelistirilmistir. Bundan sonraki ¢alismalarda klinik tani kriterle-
rine gore mizofoni tanist konmus bireylerde dlcegin uygulanarak kesme noktasinin et-
kinliginin incelenmesi Onerilebilir. Ayrica bu ¢alismada mizofoni tanisi almis bireyler
bulunmadigi igin gelecek ¢aligsmalarda bir uzman tarafindan klinik olarak mizofoni tani-

st alan kisiler lizerinden dlciit baglantili gecerliligi incelenebilir.

Aragtirmanin bazi kisitliliklart mevceuttur. Bu 6lgegin gecerlik ve giivenirlik sinama-
st orijinal versiyonunda oldugu gibi (Wu ve ark., 2014) sadece tiniversite 6grencileri ile
yapilmis olup genellenebilirligi sinirlidir. Sonraki arastirmalarda tiim yas ve egitim dii-
zeylerinden daha genis bir 6rneklemde 6lgegin sinanmasinin uygun olacagi diisliniil-
mektedir. Mizofoniyi dl¢en baska bir Tiirk¢e 6l¢iim aract bulunmadigi i¢in bu ¢aligmada
yakinsak gecerligine dair bir inceleme yapilamamustir. Bu ¢alismada Mizofoni Olgegi
ile mizofoni ile iliskili yapilar1 degerlendiren diger 6l¢iim araglari ile iligkinin degerlen-
dirilmemis olmas1 da kisitliliklar arasindadir. Daha sonraki ¢alismalarda Mizofoni Olge-
gi’nin mizofoniyi ya da mizofoniyle iligkili problemleri Glgen o6l¢iim araglariyla

iligkisine bakilarak gecerlik adina ek bulgular elde edilebilir.

Sonug olarak, Mizofoni Olgegi’nin, mizofoniyi degerlendirmede gegerli ve giivenilir
bir 6l¢tim arac1 oldugunu destekleyen sonuglara ulasilmistir. Bu 6l¢ek iilkemizde mizo-
foninin daha iyi anlagilmasini saglayacak popiilasyon temelli calismalarin yayginlasma-

sma ve klinik ortamda mizofoninin degerlendirilmesine katki saglayacaktir.
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EK 1
MiZOFONi OLCEGI

Yonerge: Liitfen agsagidaki ifadelerden size uyani, O ile 4 arasinda, 0 “Kesinlikle dogru

degil” ve 4 “Her zaman dogru” olacak sekilde puanlayimiz.

0 1 2 3 4
Kesinlikle Nadiren dogru | Bazen dogru | Siklikla dogru Her zaman
dogru degil dogru

1. Diger insanlara Kkiyasla, asagidaki seslere karsi hassasiyetim var:

: Yemek yeme sesleri (6rnegin: ¢igneme, yutma, agiz sapirdatma, ol1lal3l4
hépiirdetme gibi).

Tekrar eden tikirtilar (6rnegin: kalemle masaya vurulmasi, ayakla

yere vurulmasi gibi).

3 | Hisirtilar (6rnegin: plastik ya da kagit hisirtist gibi). 0(1(2|3]4

Insanlarm burundan cikardig: sesler (6rnegin: soluk alma, soluk

verme, burun ¢gekme gibi).

Insanlarin bogazdan ¢ikardig1 sesler (6rnegin: bogazini temizle-

me, oksiirme gibi).

6 | Bazi sesli ve/veya sessizler (6rnegin: “k” sesi gibi). 0(1(2|3]4

; Ortam sesleri (rnegin: saatin tik tak etmesi, buzdolabi ugultusu ol1lal3l4
gibi).

8 | Diger:

Yonerge: Eger yukaridaki ifadelerden herhangi biri i¢in “1-Nadiren dogru” veya daha
yliksek bir puan verdiyseniz, liitfen asagidaki boliime devam ediniz ve agagidaki ifade-

leri, 0 “Hig¢bir zaman”, 4 “Her zaman” arasinda olacak sekilde puanlayimiz.

0 1 2 3 4

Higbir zaman Nadiren Bazen Siklikla Her zaman
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2. Rahatsizlik veren sesin farkina vardigimizda, o ses yiiziinden, ne siklikla;

: Rahatsizlik veren sesin/seslerin artik duyulamayacagi bir yere ol1l2l3la
gitmek i¢in bulundugunuz yeri terk edersiniz?

Rahatsizlik veren ses/seslerin olabilecegi diisiincesiyle o sesle
2 | baglantili belli durum, yer, nesne ve/veya kisilerden bilingli ola- |0 |1 |2 |3 |4

rak kagimirsimiz?

3 | Kulaklarinizi kapatirsiniz?

4 | Endiseli veya sikintili olursunuz?

5 | Uzgiin veya depresif olursunuz?

S | o | o | O
—

NN NN
(%)

BN - R SN N

6 | Sinir olursunuz?

3. Rahatsizlik veren sesin farkina vardigimizda, o ses yiiziinden, ne siklikla;

1 | Siddet igeren diisiinceleriniz olur? 0(1(2(31|4
2 | Ofkelenirsiniz? 01(2]3]4
3 | Fiziksel olarak saldirganlasirsiniz? 0(1(12]314
4 | Sozlii olarak saldirganlasirsiniz? 0(1(12]31|4
5 | Diger:

Yonerge: Liitfen ses hassasiyetinizin derecesini asagida 1 (en az) ile 15 (¢ok siddetli)
arasinda verilen skaladan yalnizca birini isaretleyerek belirleyiniz. Isaretlerken liitfen
hassasiyetinizin oldugu seslerin sayisini, derecesini ve gilinliik yasaminizi ne kadar en-

gelledigini diislinerek cevaplayiniz.

=

. Eger herhangi bir ses hassasiyetiniz yoksa liitfen buray1 isaretleyiniz.

—_

. Normal aralik icinde minimum veya cok hafif ses hassasiyeti. Ses hassasiyetimden

[\

. etkilenmeye ve onunla bas etmeye az bir zaman harcarim. Giinliik aktivitelerimi

(98]

. hi¢ ya da neredeyse hig etkilemez.
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4. Hafif derece ses hassasiyeti. Ben ve bir baskasi tarafindan fark edilen, hayatim1 hafif
5. diizeyde etkileyen, bas edebilecegim veya kisa bir siire i¢in etkilenebilecegim ses

6. hassasiyetidir. Bagkalar1 tarafindan kolayca tolere edilir.

7. Orta derece ses hassasiyeti. Hayatim1 ciddi derecede etkileyen ve bununla bas etmek
8. ya da bundan etkilenmemek i¢in bilingli olarak oldukg¢a fazla enerji sarf ettigim ses

9. hassasiyetidir. Giinliik aktivitelerimde baskalarinin biraz yardimi gerekir.

10.1leri derece ses hassasiyeti. Beni engelleyen, giinliik aktivitelerimi “aktif bir
11.miicadele” ye ¢eviren ses hassasiyetidir. Tiim zamanimi ses hassasiyetiyle bas
12.ederek ya da ondan etkilenerek gecirebilirim. Giinliik aktivitelerimde baskalarinin

¢ok fazla yardimi gerekir.

13.Cok ileri derece ses hassasiyeti. Beni tiimiiyle engelleyen ve yemek yeme,
14.uyuma gibi aktivitelerim i¢in yakin gdzetim gerektiren ses hassasiyetidir. Bu

15.ylizden giinliik aktivitelerimi yerine getirmekte zorlanirim.
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