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Ozet / Abstract

Amag: Yasam kalitesi ve islevsellik giinimiiz galismalarinda ilgi alani olsa bile, duygurudurum bozukluklarinda yeterince
arastirllmamiglardir. Bu ¢alismada, bipolar bozuklukta bir islevsellik 6lgegi gelistirilmesi amaglanmistir.

Yéntem: Bipolar Bozuklukta islevsellik Olgegi (BB-i) Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Duygudurum Bozukluklari Bilimsel Calisma
Birimi tarafindan hazirlanmistir. Olgek 58 madde ve 11 altélgekten olusmaktadir: duygusal islevsellik, zihinsel islevsellik,
cinsel islevsellik, damgalanma hissi, ice kapaniklik, ev ici iliskiler, arkadaslariyla iliskiler, toplumsal etkinliklere katilim,
guinlik etkinlikler ve hobiler, inisiyatif alma ve potansiyelini kullanabilme ve is. Galismaya 15 Duygudurum Bozuklugu
merkezi tarafindan 252 hasta alinmistir. Ek olarak, herhangi bir psikiyatrik ya da bedensel hastaligi olmayan otuz saghkli
denek alinmistir.

Bulgular: Hastalarin yas ortalamasi 38.6+12.1 ve %56 (n=141)’si kadindir. Bipolar bozuklugun stiresi 11.949.2’dir ve has-
talarin %91.3’tine bipolar | bozukluk tanisi konmustur. Glvenilirlik analizinde, glivenilirlik katsayilari disik olan alti mad-
de cikarildiktan sonra, Cronbach alfa katsayisi 0.91 olarak bulunmustur. Madde-toplam puan korelasyonlari 0.22-0.86
arasindadir. Test-yeniden test guvenilirliginde, iki 6lgiim arasindaki korelasyon katsayisi ylksektir (r=0.82, p<0.0001).
Gegerlilik analizlerinde, agiklayici faktor analizinde toplam varyansin %65.1'ini temsil eden 13 faktor elde edilmistir. Dog-
rulayici faktér analizinde, 11 alan 0.061 RMSEA degeri ile modele uymustur. BB-I, islevselligin Genel Degerlendiriimesi ile
anlamli korelasyon gostermistir (r=0.428, p<0.0001). Hastalari (ortalama puan=111.8+15.2) saglikli deneklerden (ortala-
ma puan=121.4+10.4) ayirt etmistir (t=-2.300, p=0.038).

Sonug: Giivenilirlik analizleri sonucunda alti maddenin ¢ikariimasi ile 52-maddeli Bipolar Bozuklukta islevsellik Olcegi,
bipolar bozuklukta islevselligin degerlendirilmesi igin glivenilir ve gegerli bir aractir.

Anahtar Sozciikler: Bipolar bozukluk, islevsellik, 6lgek, glvenilirlik, gegerlilik

SUMMARY: Development of a Questionnaire to Assess Inter-Episode Functioning in Bipolar Disorder: Bipolar Disorder
Functioning Questionnaire

Objective: Even though quality of life and functioning are topics that are point of interest, they are not assessed
adequately in mood disorders. In this study, it is aimed to develop a functioning assessment scale in bipolar disorder.

Method: Bipolar Disorder Functioning Questionnaire (BDFQ) is developed by the Scientific Section for Mood Disorders of
the Psychiatric Association of Turkey. The questionnaire contains 58 items, and consists of eleven subscales: emotional
functioning, intellectual functioning, sexual functioning, feelings of stigmatization, social withdrawal, household
relations, relations with friends, participation to social activities, daily activities and hobbies, taking initiative and self
sufficiency, and occupation.

Results: In this study, 252 remitted bipolar patients from 15 centers were included. In addition, thirty subjects without
any lifetime psychiatric, neurological or physical disease were recruited. The mean age of the patients was 38.6+12.1
and 56% (n=141) were female. The mean duration of the bipolar disorder was 11.949.2 years, and 91.3% of the patients
were diagnosed to have bipolar | disorder. In the reliability analyses, after the exclusion of six items with low reliability
coefficients, The Cronbach alpha coefficient was calculated to be 0.91. The item-total scale correlations were between
0.22-0.86. In test-retest reliability, the correlation between the two ratings was high (r=0.82, p<0.0001). In validity
analyses, 13 factors were obtained representing 65.1% of the total variance in exploratory factor analysis. In confirmatory
factor analysis, 11 domains fit the model with a RMSEA of 0.061. BDFQ significantly correlated with GAF (r=0.428,
p<.0001). BDFQ also showed significantly negative correlation with HAM-D (r=-0.541, p<0.0001) and YMRS (r=-0.365,
p<0.0001). It discriminated the patients (mean score=111.8+15.2) from the healthy subjects (mean score=121.4+10.4)
well (t=-2.300, p=0.038).

Conclusion: With the six items excluded, it is suggested that the 52-item BDFQ is a reliable and valid instrument in the
assessment of functioning in bipolar disorder.
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GiRIS

Klasik olarak bipolar bozuklukta gidis ve sonlanim
ol¢timleri yineleme orani, hastaneye yatis sayisi ya da be-
lirtilerde diizelme orani gibi klinik ol¢titlerle nesnel ola-
rak degerlendirilir (Michalak et al. 2006). Ancak son yil-
larda daha etkili tedavi seceneklerinin 6zellikle hastalik
dénemlerinde bagartyla uygulanmasi ile birlikte, islevsel-
lik ve yasam kalitesi gibi 6lciitler ilgi odagt olmakeadir.
DSM Eksen V'te yer alan islevselligin genel degerlendiril-
mesi (IGD) genel islevselligi yalnizca bir boyutta deger-
lendirme saglar. Ancak, 6zellikle bipolar bozuklugu olan
hastalarda, bir alanda sorun ya da bozulma olabilirken,
diger alanlar tamamen saglam kalabilmektedir. Aslinda,
genel islevsellik ekseninin igerigi ve yapist cesitli alanlari
kapsamalidir (Mezzich 1997). Islevselligin degerlendiril-
mesinde sosyal alan bulunmaktadir ve ailesel, mesleki,
kisiler arast ilikileri icerir; ruhsal alan ise zihinsel, cinsel,
duygusal islevsellik gibi alanlardan olusur. Diger yandan,
damgalanma bipolar hastalarin islevselliginde onemli bir
sorun olusturmakeadir (Aydemir 2004). Ayrica, islevsel-
lik 6l¢tim araglarinin tani koymada kullanilan belirti ya
da bulgulari icermemesi vurgulanmaktadir (Endicott ve
ark. 1993). Belirtilerin 6tesinde, donemler arast evrede
islevsellik genis bicimde duygusal, cinsel, zihinsel, mesle-
ki alanlardan olugmalidir. Hatta Michalak ve arkadaslar
(2005) bagimsizlik, kisisel inanglar ya da damgalanma
gibi alanlarin da dikkate alinmasi gerektigini bildirmis-
lerdir.

Bipolar bozuklukta islevsellik ve yasam kalitesi ¢a-
lismalarinda, ya SF-36 gibi stk kullanilan ama ozgiil
olmayan o6lcekler ya da Q-LES-Q veya LFQ gibi duy-
gudurum bozukluklarina ozgii olarak gelistirilmis yay-
gin olmayan araglar secilmektedir. Q-LES-Q (Yasam
Kalitesi Haz ve Doyum Alma Anketi; Quality of life
Enjoyment and Satisfaction Questionnaire) bu alanda
en sik kullanilan 6l¢eklerden birisidir (Endicott ve ark.
1993). Q-LES-Q sekiz alandan olusan 93 maddeli bir
oletim aracidir ve ¢esitli alanlari kapsamakeadir: fiziksel
etkinlikler, 6znel duygular, bos zaman etkinlikleri, genel
etkinlikler, toplumsal iliskiler, is, ev yiiktimliliikleri ve
okul ¢alismasi. Burada ayrica ilaglardan memnun olma
ve genel olarak yasamdan doyum alma gibi alanlar birer
soruyla degerlendirilir. Q-LES-Q bircok alanda gecerli
ol¢timler saglasa bile, zihinsel ve cinsel islevsellik ya da
damgalanma gibi bazi alanlar eksiktir. Diger yandan,
LFQ (Yasamda Islevsellik Anketi; Life Functioning Qu-
estionnaire) duygudurum bozukluklarinda islevselligin
degerlendirilmesinde kullanilan 14-maddeli bir 6z-bil-
dirim ol¢egidir (Altshuler ve ark. 2002). LFQ 6nce 14
madde ile islevsellikte bozuklugun tanimini ortaya koyar

ve sonra, bu bozulma alanlarini tanimlar. Bu baglamda,
LFQ’nin uygulanmasi o kadar kolay degildir, hatta pek
cok ayrint gerekeirir.

Biitiin bu hususlar dikkate alinarak, Tiirkiye Psiki-
yatri Dernegi Duygudurum Bozukluklar1 Caligma Biri-
mi olarak, 6nce bipolar bozuklukra bir islevsellik 6l¢iim
aracinin gelistirilmesi, sonra da giivenilirlik ve gegerlilik
calismalarinin yapilmast amaglanmistir. Olgiim aracinin
gelistirilmesinde, yukarida sozii edilen tim iglevsellik
alanlarinin kapsanmasit ama bipolar bozukluk i¢in dl¢iit-
lerde yer alan belirti ya da bulgularinin miimkiin oldu-
gunca kapsanmamast hedeflenmistir.

YONTEM

Bipolar bozuklukta islevsellik 6l¢egi’nin
gelistirilmesi

Bipolar Bozuklukta Islevsellik Olgegi (BB-I) igin
madde se¢imi ve gelistirilmesi ti¢ alanda ylirtitilmusgtiir.
[lkin, yazarlardan birisi (OA) bipolar hastalarla ve onla-
rin aile tyeleriyle odak grup goriismeleri yapmusur. Bu
amagla, alts hastayla remisyon evresindeyken goriistilmiis
ve islevselliklerindeki bozulmayla ilgili olarak 6znel al-
gilart sorusturulmustur. Ayni zamanda, bu altt hastanin
aynt mekanda yasayan sekiz aile tiyesiyle de goriistilmiis-
tiir. Tkinci olarak, uzman gériisii olarak islevsellikte bo-
zulma alanlar belirlenmistir. Ugiincii olarak ise, yazar-
lardan biri (OA) Sosyal slevsellik Olgegi (Birchwood ve
ark. 1990)’nden yararlanarak bazi maddeler olusturmus-
tur Ayni zamanda tiim iligkili yazin gozden gecirilmis ve
onceki calismalarda énerilen alanlar belirlenerek dikkate
alinmustir

Olgegin alanlarinin ve maddelerinin hazirlanmasin-
dan sonra, dlgek 11 alt 8lgekten olusmustur ve 58 mad-
de icermektedir: duygusal islevsellik, zihinsel islevsellik,
cinsel islevsellik, damgalanma hissi, ice kapaniklik, ev
ici iliskiler, arkadaglariyla iligkiler, toplumsal etkinlikle-
re kaulim, giinlitk etkinlikler ve hobiler, inisiyatif alma
ve potansiyelini kullanabilme ve is. Bu 6lgek Tiirkiye
Psikiyatri Dernegi Duygudurum Bozukluklari Bilimsel
Caligma Birimi {iyesi 22 merkezin yéneticisi ya da yii-
riitiiciisiine génderilmistir ve gozden gecirme ve diizelt-
meler sonrasinda Bipolar Bozuklukra Islevsellik Olgegi
(BB-I)’ne son hali verilmistir. Boylece, yiizey gegerliligi
elde edilmistir. Yanit 6l¢eginin hazirlanmasinda, Likert
tipi yanit lgegi yeglenmistir. Ozellikle Diinya Saglik
Orgiitii Yasam Kalitesi Olgegi (WHOQOL)’nin Tiirkge
icin gecerlilik calismast basta olmak {izere tilkemizde ya-
pilan 6nceki lcek calismalarinda (Fidaner ve ark. 1999),
5’li ya da 7’li Likert tipi gibi genis yanit dlcekli deger-
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TABLO 1. Hasta Grubunun Sosyodemografik ve Klinik Ozellikleri.

Yas 38.6+12.1
Cinsiyet
Erkek 111 %43.9
Kadin 141 %56.1
Egitim
Okuryazar 7 %2.8
ilkdgretim 78 %31.0
Lise 72 %28.6
Yuiksek 6gretim 95 %37.6
Medeni durum
Bekar 85 %34.0
Evli 128 %51.2
Dul 8 %3.2
Bosanmig/ayri 29 %11.6
Meslek
Issiz 30 %12.0
Evhanimi 69 %27.5
Memur/isgi 79 %31.5
Serbest 23 %9.2
Emekli 35 %13.9
Ogrenci 15 %6.0
Tani
Bipolar | bozukluk 230 %91.2
Bipolar Il bozukluk 22 %8.8
Hastalik siiresi 11.949.2
Son epizod tipi
Manik 114 %44.8
Major depresif 91 %36.1
Hipomanik 29 %11.5
Karma 19 %7.5
Epizod sayisi 6.5+6.0

lendirme araglarinin, 3’lii Likert tipi 6lgeklere gore daha
disik performans gosterdikleri bildirilmistir. Bu gz
oniine alinarak, 6l¢ek 3’1t Likert tipi yanit lgegi ile dii-
zenlenmistir. Ayni zamanda 6lgegin hem olumlu ve hem
de olumsuz yonde maddeler icermesine dikkat edilmistir
(Tezbagaran 1996). Yanit 8lceginde 1 puan hayir ya da
hig, 2 puan kismen ya da bazen ve 3 puan evet ya da her
zaman kargiligindadir. Buna gore, dl¢egin 58-maddeli
bicimi toplam puani 58 ila 174 arasinda olabilmektedir.
Ek olarak, 6lgegin 6zbildirim 6l¢egi olarak kullanilabil-
mesi hedeflenmistir ve son bir ay1 degerlendirmektedir.

Denekler

Her merkezden 20 hastanin alinmast hedeflenmistir.
Tirkiye Psikiyatri Dernegi Duygudurum Bozukluklar:
Calisma Birimi'ne tiye 22 merkez bulundugu icin, ca-
lismaya 440 hasta alinmasi planlanmisur. Arastrmaya
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alma olciitleri bipolar I ya da bipolar II bozukluk tanisi-
ni1 kargilamak, 18-65 yaslari arasinda olmak ve en az alt
aydir remisyonda olmaktir. Diglama 8lgiitleri bipolar bo-
zukluk disinda simdiki muayenede herhangi bir psikiyat-
rik bozuklugu élciitlerini kargilamak, alkol ya da madde
kullanim bozuklugu bulunmasi, herhangi bir nérolojik
ya da bedensel hastaligi olmak ve arastirma yonergesini
anlama ve olcekleri doldurmada sorun yaratacak bilissel
kusuru olmaktir. Remisyon evresi son alt1 ayda herhangi
bir duygudurum dénemi gecirilmemesi bi¢iminde ta-
nimlanmugtr ve bu evrenin tanimlanmasinda herhangi
bir 6lgek puani dikkate alinmamisur. Calismanin so-
nunda, 15 merkezden 252 hasta ¢alismaya alinmistir. Ek
olarak, test-yeniden test giivenilirligi icin 30 hastaya iki
hafta sonra BB-I doldurtulmustur.

Ayrica, bipolar hastalarla yas, cinsiyet ve egitim dii-
zeyi yoniinden benzesen otuz sagliklt denek ayirt edici
gecerliligi sinamak amaciyla calismaya alinmisur. Bu sag-
liklt denekler i¢in caligmaya alma ol¢titleri 18-65 yaslart
arasinda olmalari, yasamlari boyunca herhangi bir psi-
kiyatrik, norolojik ya da bedensel hastaliklart bulunma-
mast ya da siirekli kullanmak durumunda olduklar: bir
tedavinin bulunmamasidir.

Degerlendirme araglar

BB-1 yani sira Islevselligin Genel Degerlendirilme-
si (IGD), Hamilton Depresyon Degerlendirme Olge-
gi (HAM-D) ve Young Mani Derecelendirme Olgegi
(YMRS) kullanilmistir. Bu dlceklerle hastalarin son bir
haftalari degerlendirilmektedir.

Depresif belirtilerin degerlendirmesinde, 17-maddeli
HAM-D kullanilmigtir; Tiirkge biciminin giivenilirlik
ve gegerlilik ¢aligmast Akdemir ve ark. (1996) tarafin-
dan yapilmisur. Manik belirtileri degerlendirmek icin,
YMRS kullanilmigtur; Tiirkge stirimiiniin giivenilirlik ve
gecerliligi Karadag ve ark. tarafindan (2002) yapilmis-
ur. Islevselligin Genel Degerlendirilmesi (DSM-1V) 0 ila
100 arasinda bir él¢tim araliginda bireyin genel islevsel-
ligini degerlendiren bir 8l¢iim aracidur.

istatistiksel degerlendirme

Giivenilirlik analizlerinde, tiim 6lgek ve alt dlcekler
icin Cronbach alfa katsayisi, katsayilarin rtiismesine
karst diizeltilmis Pearson madde-toplam puan korelasyo-
nu ve madde ayirt edici gegerlilik testi hesaplanmistir.
Ayrica giivenilirlik analizinde 6lgegin taban ve tavan et-
kisi hesaplanmustir. Olgegin toplam puaninin hasta Gii-
venilirlik analizleri Multitrait Analysis Program stiriim 2
kullanilarak yapilmistir. Ek olarak, giivenilirlik analizin-



TABLO 2. Bipolar Bozuklukta Islevsellik Olcegi ve Alt Olgeklerinin
Cronbach Alfa Katsayilari.

58-maddeli BB-I  52-maddeli BB-i
Duygusal islevsellik .40 .53
Zihinsel islevsellik .62 .58
Cinsel islevsellik .88 .87
Damgalanma hissi 74 5,
ice kapaniklik .60 72
Ev ici iliskiler .82 .83
Arkadaslarla iliskiler .81 .83
'I:ZEII:JnTsaI etkinliklere 20 75
E;Jtr:illt;t etkinlikler ve 58 59
Ipnc;i;y:stil\]::llir:iakrlelanabilme 63 63
is .68 .69
Toplam .90 91

de test-yeniden test korelasyonu Pearson korelasyon testi
kullanilmistir.

Gecerlilik analizinde, SPSS for Windows siiriim 10.0
ile ana bilesenler yontemi ve varimax rotasyonuyla agikla-
yict fakedr analizi yapilmistir. Ozdegeri 1'den biiyiik olan
faktorler ve faktor yiikleri 0.4’ten biiyiik maddeler dikka-

te alinmustir.

Ek olarak LISREL kullanilarak dogrulayici faktdr
analizi uygulanmistr. Dogrulayict faktor analizinde mo-
dele uyumu ve verilerin stabilite modelini degerlendirir-
ken, degisik tiplerde “goodness-of-fit” indeksleri kullanil-
mustir. Parametrelerin olast maksimum kestirimi altinda
rutin olarak kullanilan istatistiksel uyum icin standart
ki-kare indeksi kullanilmistir. Ancak ki-kare istatistiginin
iyi bilinen bir olumsuzlugu 6rneklem biiytikligiine ok
duyarli olmasidir ve uygulamada, kuramsal olarak bek-
lenen gorgiil verilerin uyumsuz sapmasi istatistiksel giice
bagli olarak elde edilebilir. Bu nedenle tahminin ortalama
karekok hatast (root mean square error of approximation;
RMSEA) ve kargilagtrmali uyum indeksi (comparative fit
index, CFI) ile “goodness-of-fit” indeksi (GFI) dahil di-
ger uygulama uyum indeksleri de kullanilmigtur. RMSEA
mutlak bir uyum indeksidir. RMSEA degerinin 0.05’in
altnda olmasi verilerle iyi uyumu, 0.05-0.08 arasinda ol-
mast kabul edilebilir uyumu, 0.08-0.10 arasinda olmast
zayif uyumu ve 0.10°den biiyiikse kabul edilemez uyumu
gosterir. CFI degeri 0 ila 1 arasinda degisebilir ve 0.90'dan
biiyiik olmast gereklidir (Schumacker ve Lomax 2004).

Olgegin toplam puani ve alt 6lgeklerin puanlari, bir-
likte gegerlilik igin IGD ile ve ayirt edici gegerlilik icin
HAM-D ve YMRS ile Pearson korelasyon analizi kulla-
nilarak baginulandirdmisur. Yine ayirt edici analiz icin,
bipolar hasta grubunun ve saglikli kontrol grubunun BB-
[ toplam puani bagimsiz gruplar igin t testi ile karsilasti-
rilmuglardir.

BULGULAR

Hastalarin sosyodemografik ve klinik ozellikleri Tab-
lo 1'de verilmigtir. Hastalarin yas ortalamast 38.6+12.1
olarak elde edilmistir ve %56 (n=141)’s1 kadindir. Kon-
trol grubunun yag ortalamast 35.1+8.5 ve %50 (n=15)’si
kadindir. Bipolar hasta grubuyla kontrol grubu arasinda
yas, cinsiyet ve egitim diizeyi yoniinden istatistiksel fark
saptanmamistir.

Giivenilirlik analizleri

58-maddeli BB-I ile analiz yapildiginda, tiim 6lgek
icin Cronbach alfa katsayisi 0.90 olarak elde edilmis-
tir ve alt dlgeklerin Cronbach alfa katsayilari 0.40-0.99
arasindadir (Tablo 2). Madde-toplam puan korelasyon
katsayilar1 -0.06 ila 0.86 arasinda elde edilmistir ve alt
oleek-toplam puan korelasyon katsayilari ise 0.38-0.65
arasinda hesaplanmistir (Tablo 3). Madde ayirt edici testi
tiim dlcek icin %90.0 ve alt dlcekler icin %57.5-%100.0
arasinda bulunmustur (Tablo 4). Analizlerin ardindan 6
maddenin (“Baskalarinin duygularini anlayabilme”, “Gu-
niin cogunu yatakta gecirme”, “Arkadaglarla gece kultibii-
ne gitme”, “Dini etkinliklere katulim”, “Yemek pisirme”,
“Kendi temizligini yapma”) giivenilirlik katsaylarinin ¢ok
diisiik olmasi nedeniyle ¢ikarilmistir. Sonrasinda, ayni
analizler yeniden hesaplanmustr.

52-maddeli BB-I icin giivenilirlik analizleri uygula-
ninca, tim Slgegin Cronbach alfa katsayisi 0.91 ve alt
olgeklerin Cronbach alfa katsayilari 0.50-0.88 arasinda
bulunmustur (Tablo 2). Madde-toplam puan korelasyon
katsayilar1 0.22-0.86 arasinda ve alt dl¢ek-toplam puan
korelasyon katsayilari 0.50-0.88 arasinda elde edilmistir
(Tablo 3). Madde ayirt edici gegerlilik testi tiim 6lgek
icin %97.5 ve alt dlgekler icin %83.3-%100.0 olarak he-
saplanmustir (Tablo 4). Olgegin hem taban hem de tavan
etkisi %0.0 olarak elde edilmistir.

Test-yeniden test glivenilirliginde, iki hafta arayla ya-
pilan iki 6l¢iim arasindaki korelasyon yiiksek diizeydedir
(r=0.82, p<0.0001).

Gegerlilik analizleri

Gegerlilik analizleri 52-maddeli BB-1 ile hesaplan-
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TABLO 3. Bipolar Bozuklukta Islevsellik Olgegi’nin Madde-Toplam

Puan ve Alt Olcek-toplam Puan Korelasyon Katsayilari.

58-maddeli BB-i 52-maddeli BB-i
#1 .30 .35
#2 .22 .32
#3 .34 .38
Duygusal islevsellik .58 .56
#4 .39 .38
#5 .35 .30
#6 .49 44
#7 .40 .35
Zihinsel islevsellik .38 .40
#8 .70 .69
#9 .59 .60
#10 .86 .82
#11 .82 .80
Cinsel islevsellik .48 47
#12 .49 .51
#13 .48 43
#14 .60 .61
#15 .58 .61
Damgalanma hissi .38 .40
#16 .46 .50
#17 .50 .59
#18 .48 .54
ice kapaniklik .65 .62
#19 .48 .50
#20 .69 .67
#21 .56 .58
#22 .63 .68
#23 .54 .53
#24 .62 .65
Ev igi iliskiler .56 .53
#25 .53 .57
#26 .65 .63
#27 .67 .68
#28 .60 .63
#29 .53 .60

TABLO 3’iin Devami.

Arkadaslarla iliskiler i55) .58
#30 .55 .59
#31 .59 .63
#32 .39 .35
#33 .34 .30
#34 .49 .50
#35 .37 44
#36 42 43
#37 .28 .27

Toplumsal etkinliklere katihm 43 .51
#38 .33 .36
#39 .27 31
#40 .20 21
#41 .37 .32
#42 43 .30
#43 .22 .25
#44 .21 .30
#45 .28 31

Guinluk etkinlikler ve hobiler 47 .55
#46 .48 A4
#47 .49 42
#48 .49 .46

erigl:;:ii:rela ve potansiyelini 51 5
#49 42 41
#50 .61 .63
#51 .55 .56
#52 .30 .32

is 42 44

mustir. Ilkin, ana bilesenler yontemi ile varimax rotasyon
kullanarak aciklayici fakedr analizi yapilmisur. Aciklayic
faktor analizinde 6zdegeri 1'den biyiik 13 faktor elde

edilmistir ve toplam varyansin %65.1’ini agtklamakeadir
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(Tablo 5). Tiim maddeler faktor yiikleri 0.4’ten biyiik
olarak bir faktdre dahil olmuslardir. Fakeor 1 arkadaslarla
iligkiler, faktor 2 cinsel islevsellik, faktor 3 ev dist etkin-
likler, faktor 4 is, faktor 5 ev ici iligkiler, faktor 6 ev isle-
ri, fakeor 7 icine kapaniklik, faktor 8 damgalanma hissi,
faktor 9 zihinsel islevsellik, faktdr 10 eve katki, faktor
11 erkekler icin bos zaman etkinlikleri, faktor 12 giinde-
lik etkinlikler ve hobiler ve faktor 13 duygusal islevsellik
olarak adlandirilmistir.

Dogrulayici fakeor analizi 52-maddeli BB- ile toplam
model olarak uygulanmistir. Toplam modelde, tahminin
ortalama karekdk hatast (RMSEA) 0.061, karsilastirmali
uyum indeksi (comparative fit index, CFI) 0.91 ve good-
ness-of-fit indeks (GFI) 0.73 olarak bulunmustur.



TABLO 4. Bipolar Bozuklukta Islevsellik Olgegi’nin Madde Ayirt Edici Gegerlilik Testi.

58-maddeli BB-i 52-maddeli BB-I
Duygusal islevsellik %57.5 %90.0
Zihinsel islevsellik %100.0 %97.5
Cinsel islevsellik %100.0 %100.0
Damgalanma hissi %100.0 %100.0
ice kapaniklik %80.0 %100.0
Ev igi iliskiler %100.0 %100.0
Arkadaslarla iliskiler %100.0 %98.8
Toplumsal etkinliklere katihm %89.0 %96.3
Gunluk etkinlikler ve hobiler %81.1 %100.0
inisiyatif alma ve potansiyelini kullanabilme %87.5 %100.0
is %100.0 %100.0
Toplam %90.0 %98.5

Olgegin ortalama toplam puani IGD puani ile an-
lamli korelasyon gostermektedir (r=0.428, p<0.0001).
Ek olarak, HAM-D (r=-0.541, p<0.0001) ve YMRS (r=-
0.365, p<0.0001) toplam BB-I puani ile anlamli negatif
korelasyon gostermistir. BB-I bipolar hastalari (ortalama
puan=111.8+15.2) saglikli kontrol deneklerinden (orta-
lama puan=121.4+10.4) anlamli diizeyde ayirt etmistir
(t=-2.300, p=0.038).

TARTISMA

Bipolar bozuklukta, 6zellikle ddnemler arasi evrede,
belirtilerin diizeltilmesi kadar islevselligin gelistirilmesi
de 6nem kazanmaktadir. [slevselligin degerlendirilmesi
icin, genis kapsamli icerigi olan bir 6l¢lim aracina ge-
reksinim vardir. Buna gére bu makalede analizlerde su-
nuldugu gibi, 52-maddeli Bipolar Bozuklukta Islevsellik
Olgegi (BB-I) bu amagla hazirlanmus iyi bir secenekcir.

Giivenilirlik analizleri

BB-I"'nin hem kendisinin oldukga yiiksek giivenilirlik
katsayist hem de alt 6lgeklerinin orta ile yiiksek diizeyde
giivenilirlik katsayilart bulunmastyla iyi bir i¢ tutarliliga
sahip oldugu kanitlanmaktadir. Baslangicta 58-maddeli
bir 6lgek olarak hazirlanmistir, ama giivenilirlik analizleri
sonucunda diisitk giivenilirlik gosteren 6 madde ¢ikaril-
mak durumunda kalmistir. Maddelerden biri (“Bagkala-
rinin duygularini anlayabilme”) duygudurum belirtileri
gibi bagka yapilarla da korelasyon gostermistir ve duygu-
sal islevsellik alanini giivenilir bir bicimde degerlendire-
memektedir. Maddelerden diger ikisi (“Gliniin ¢ogunu
yatakta gecirme”) ve (“Arkadaglarla gece kuliibiine git-

me”) hastalarin hemen hepsi tarafindan 1 ya da 2 puanla
degerlendirilmemislerdir ve bu nedenle diisiik giiveni-
lirlik gostermigtir. Maddelerden bir digeri (“Dini etkin-
liklere katlim”) dénemler-arast iglevsellik ile korelasyon
gosterecegi yerde hastaligin belirti driintiisii ile korelas-
yon gdstermistir. Maddelerden ikisi (“Yemek pisirme”)
ve (“Kendi temizligini yapma”) ise hastalarin ¢ogu tara-
findan bir islevsellik kaniti olmak yerine giindelik rutin
etkinlik olarak kabul edilebileceginden dolay: disiik gii-
venilirlik gdstermislerdir. Madde sayist 52’ye diisiiriiliin-
ce, madde kiimelerinin alanlar: giivenilir bigimde iyi bir
tutarlilikla degerlendirdikleri gosterilmistir.

Gegerlilik analizleri

Tiim gegerlilik analizleri 52-maddeli BB-1 ile yapil-
mustir. BB-I, agiklayici faktor analizinde tiim maddeleri
ve tiim alanlari kapsayarak iyi bir faktor yapisina sahiptir.
Tiim alanlar (alt 6lcekler) faktdrlerde temsil edilmisler-
dir. Ev ici (ailesel) iliskiler aslinda faktor yapisinda iki
alanda temsil edilmigtir: biri ev ici isler ve katks, digeri
ise ev ici iligkiler. Bu aslinda beklenen bir sonuctur ciin-
kit aileleriyle birlikte yasayan cogu hastanin evde birbiri
icine geemis iki tiir rolii vardir. Bunun 6tesinde, bos za-
man etkinlikleri i¢in, genel etkinlikler disinda, faktor 11
“Mag seyretmeye gitme”, “Kahveye gitme” ya da “Kuliip
etkinliklerine katlma” gibi tipik olarak erkek hastalar ta-
rafindan tercih edilen etkinlikleri temsil etmektedir. Bu
fakeor bizim kiiltiiriimiizde yeri olan erkek etkinlikleri-
nin ayrimina isaret etmektedir.

Dogrulayict faktér analizi bulgular BB-I’nin yap1 ge-
cerliligi icin katki saglamaktadir. Dogrulayici faktor ana-
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TABLO 5. 52-Maddeli Bipolar Bozuklukta Islevsellik Olgegi’nin Agiklayici Faktér Yapisi.

F1 F2 F3 F4 F5 F6 F7 F8 F9 F10 F11 F12 F13
#1 Di ,739
#2 Di ,702
#3 Di ,542
#4 Zi ,761
#5 Zi ,510 ,451
#6 Zi ,715
#7 Zi ,469
#8 Ci ,766
#9 Ci ,702
#10 ci ,773
#11 ci ,770
#12 DH ,411 ,568
#13 DH ,615
#14 DH ,810
#15 DH ,782
#16 iK ,589
#17 iK ,545
#18 iK ,624
#19 Eil 771
#20 Eii ,661
#21 Eii ,744
#22 Eii ,602
#23 Eil ,526 ,406
#24 Eii ,483
#25 Al ,609

lizinde 11 alt 6lgek ya da alan i¢in uyum modeli kabul
edilebilir diizeyde RMSEA ve yiiksek CFI gostermistir.
Yalnizca madde 40 (“Bir miizik aleti ¢alma”) goreceli
olarak diisitk yitk almustir. Aslinda, tilkemizde insanlar
yetenekleri olmadigi miiddetge, hobi olarak bir miizik
aleti calmak gibi etkinliklerde az yer alirlar. Ancak, bu
maddenin dl¢ekten ¢ikarilmamasi konusunda israrciyiz
clinkii miizikle ugrasmak bos zaman hobileri arasinda
onemli bir yer tutmaktadir. Bu maddenin performansi-
nin daha ileri calismalarla degerlendirilmesi dnerilir; eger
farkl kiilttirlerde farkli gruplarla yapilan ¢alismalarda bu
bulgu degismeksizin siirerse, bu maddenin diizeltilmesi
distiniilebilir. Tim alanlarin modele ¢ok iyi uyum gos-
termesi cesaret vericidir. Buna gore, hem aciklayict hem
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de dogrulayict faktsr analizleri BB-I'nin iyi bir yap1 ge-
cerliligine sahip oldugunu ortaya koymaktadir.

Ortalamalar arasi korelasyonlar géz oniine alininca,
BB-I, genel islevsellik i¢in tek-boyutlu bir degerlendirme
aract olan IGD ile orta diizeyde ama istatistiksel olarak
anlamli korelasyon gostermektedir. IGD yalnizca belirti
oriinciistint dikkate alir ve belirti diizeyinde inceler, an-
cak BB-I ise, IGD ile gozden kagabilen ¢ok daha genis
bir iglevsellik degerlendirmesi saglar. Bunun &tesinde,
BB-1 HAM-D ile orta diizeyde ve anlamli negatif kore-
lasyon gostermektedir ancak BB-I ile YMRS arasinda-
ki korelasyon goreceli olarak daha diisiiketir. Dénemler
arast evrede iglevsellik manik belirti 6riintiisiine gore
depresif belirti 6riintiistinden daha fazla etkilendigi icin



TABLO 5 in Devami.

#26 Ai ,801

#27 Ai ,628

#28 Ai ,633 ,469

#29 Ai ,491

#30 TEK ,518

#31 TEK ,526

#32 TEK ,682

#33 TEK ,740

#34 TEK ,773

#35 TEK ,827

#36 TEK ,609

#37 TEK ,735

#38 GAH ,660

#39 GAH ,781

#40 GAH .822
#41 GAH ,789
#42 GAH ,692
#43 GAH ,740
44 GAH

#45 GAH ,536

#46 iAPK ,486

#47 IAPK ,406
#48 IAPK ,657

#49 is ,638

#50 is ,844

#51 is ,749

#52 is ,436

Ozdegeri 9,937 3,288 3,117 2,630 2,268 2,086 1,806 1,694 1,606 1,520 1,415 1,288 1,214

Varyans (%) 19,11 632 599 505 4,36

401 3,47 325 308 292 272 2,47 2,33

Di: Duygusal islevsellik, Eii: Ev ii iliskiler, Zi: Zihinsel islevsellik, Ai: Arkadaslarla iliskiler, Ci: Cinsel islevsellik, TEK: Toplumsal etkinliklere katilim, DH: Damgalanma
hissi, GAH: Giinliik aktiviteler ve hobiler, iK: ice kapaniklik, IAPK: inisiyatif alma ve potansiyelini kullanma.

(Ozer ve ark. 2002), depresyon ve mani 6lgekleri ile is-
levsellik arasindaki korelasyonda fark olmasi anlagilirdir.
BB-i 6zellikle remisyon déneminde iyi performans gos-
termektedir ve esik-alu kalintt duygudurum belirtilerin-
den orta-zayif diizeyde etkilenmektedir. Arastirmanin
tanimi geregi remisyon donemindeki hastalarin aliniyor
olmast nedeniyle, BB-I'nin duygudurum belirtilerinden
ne Slgiide etkilendiginin dénem ici degerlendirmeler ile
ortaya konmast olanakli olacakuir.

Olgegin ayirt edici giiciinii ortaya koymak amaciyla,
BB-1 saglikli kontrol deneklerine de uygulanmistir. BB-1
bipolar hastalart saglikli kontrol deneklerinden anlaml
bicimde ayirt etmekrtedir. Daha da 6tesinde, BB-I'nin
madde ayire edici gegerlilik testi tiim oleek i¢in %98.5
ve alt dlgekler icin %90-%100 arasinda degismek iizere
oldukea yiiksek yiizdelerle ayirt edicilige sahip oldugunu
gostermektedir. Bu bulgular BB-I'nin ayirt edici giicii-
niin ¢ok iyi olduguna isaret etmektedir.
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BB-i’nin WHO-ICF dlgiitleriyle uyumu

BB-I’nin alanlart Diinya Saglik Orgiitir'niin Ulus-
lararasi Islevsellik Olgiitleri (WHO-ICF) (DSO 2001)
ile eslestirilince, iki-basamakls siniflandirma goz oniine
alinarak, tiim alanlar WHO-ICF kodlarinda temsil edil-
mislerdir. BB-I'nin her alani icin, WHO-ICF kodlari
asagida verilmigtir: duygusal islevsellik (b152), zihinsel
islevsellik (b117), cinsel islevsellik (b640), damgalanma
hissi (e460), ice kapaniklik (d910), ev ici (ailesel) iliski-
ler (€310, d760), arkadaslarla iligkiler (¢320), toplumsal
etkinliklere kaulim (d920), giinliik etkinlikler ve hobiler
(d920), inisiyatif alma ve potansiyelini gosterme (d860,
d865) ve is (d845, d850). Hem toplumsal etkinlik-
lere katulim hem de giinliik etkinlikler ve hobiler ayni
WHO-ICF koduyla temsil edilmektedir ¢iinkit WHO-
ICF ol¢iitlerinde, rutin giindelik etkinlikler ile bos za-
man etkinlikleri ve hobiler arasinda fark yoktur. Yine,
inisiyatif alma ve potansiyelini gdsterme ve is gibi bazi
alanlar birden fazla WHO-ICF koduyla temsil edilmek-
tedirler ¢tinkit WHO-ICF kodlar1 bazt durumlarda ayni
islevin farkli alanlariyla iligkilidirler.

Arastirmanin sinirhiliklar

Arasturmada bazi smirliliklar bulunmaktadir. ilkin,
aragtirmadaki bipolar hastalarin sayist BB-I'nin madde
saysinin yaklasik bes kati olmasina ragmen, arastirict ya
da dogrulayict fakedr analizi gibi istatistiksel analizleri
yapabilmek icin daha fazla sayida hasta alinabilmesi daha
iyi olurdu. BB-I'nin iiretkenligi (reproducibility; 6lcegin
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olemeyi hedefledigi patolojiyi zaman icinde ayni kesin-
likte Slgebilmesi) ve degisime duyarlilis (sensitivity to
change; 6lcegin 6lgmeyi hedefledigi patolojinin degisme-
si ile bu 8l¢egin bu degisimi ne dl¢tide kendi Sl¢limiine
yansituginin belirlenmesi) bu ¢alismada aragtirilmamas-
tir ve bundan sonraki aragtirmalarda calisilmast énerilir.
Baylece, dlcegin gidisi belirleme degeri ve tedaviye yanit
ongorme giicii belirlenebilecektir. Ayrica galismada BB-I
ile birlikee gecerlilik icin bir dl¢ek kullanilabilirdi. Buna
engel bu alanda yaygin kullanilan bir 6l¢egi bulunma-
mastydi. Ilerki calismalarda bu konu géz oniine alinarak
baska yagsam kalitesi ya da islevsellik olgekleriyle (6rn.
WHOQOL) iligkisi incelenebilir. Her ne kadar tiim
istatistikler tamamlanmis olsa bile, giivenilirlik analizi
sonucu olgegin 58 maddeden 52 maddeye indirilmesi
nedeniyle, 6l¢egin bu ¢alismada yapilan giivenilirlik ve
gecerliliginin bagka gruplarda da dogrulanmasini bekle-
mekeedir. Diger yandan, arasurmanin tstiinltigi olarak,
bipolar bozuklukta islevsellige dair hemen tiim alanlar
kapsanmaya calisilmistir ve bu islem kiiltiirler arasi de-
giskenlik yaratmayacak evrensel maddelerle yerine geti-
rilmistir.

SONUC

Sonug olarak, bu arastirmanin verilerine dayanarak
Bipolar Bozuklukta Islevsellik Olgegi bipolar hastalarin
donemler arasi islevselliginin degerlendirilmesinde giive-
nilir ve gegerli bir degerlendirme aract olarak kullainla-
bilir. Cesitli aragtirmalarda oldugu kadar giindelik rutin
uygulamada da kullanilmast yararli olacakur.
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