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Kendi Kendine Deri Muayenesi (KKDM) Formunun Tiirk¢e Uyarlamasi: Gegerlilik
Cahsmasi*

Nazan KOSTU*, Oziim ERKIN** Ayla BAYIK TEMEL**

Ozet
Giris: Deri kanserleri toplumda sik rastlanilan kanserlerden biridir. Deri kanseri geng yaslarda olusabilir ve yas ilerledikge risk artar. Eger
erken evrelerde saptanirsa, deri kanserlerinin tedavisi kolaydir. Erken tani ve tedavi igin kendi kendine deri muayenesi 6nemlidir. Amag:
Kendi kendine deri muayenesi adimlarini Tiirk diline uyarlamak ve gegerliligini test etmek amaglanmistir. Yontem: Metodolojik arastirma
Subat 2012°de Izmir ilinde yiiriitiilmiistiir. Amerikan Deri Kanseri Vakfi (The Skin Cancer Foundation) tarafindan 6nerilen kendi kendine
deri muayenesi adimlari uyarlanmistir. Kendi kendine deri muayenesi basit sekiz adim igermektedir. Uyarlama icin elektronik postayla izin
alinmigtir. Formun dil uyarlamasi, kapsam gecerlik indeksi, Kendall W uyumluluk diizeyi ve pilot uygulama ¢alismalari yiriitilmiistiir.
Bulgular: Dil uyarlamasi kapsaminda ¢eviri, geri ¢eviri ve orijinal 6lgek ile karsilagtirma yapildiktan sonra form olusturulmustur. Kapsam
gecerlik indeksi .98 bulunmugtur. Analiz sonucunda Kendall W .047 olarak elde edilmistir (p=.889). Pilot ¢aligma sonucunda forma son hali
verilmistir. Sonug: Kendi kendine deri muayenesi formu Tiirk diline uygun, agik, anlasilir, gegerli ve uygulanabilir bir erken tan: aracidir.
Anahtar Kelimeler: Deri kanseri, Kendi kendine deri muayenesi, Gegerlilik.
Turkish Version Of Skin Self Examination (SSE) Form: Validity Study

Introduction: Skin cancer is a common cancer in society. Skin cancer may occur at a young age and risk increases with age.
If detected early stages, the treatment could be easy to detect. Skin self examination is important for early diagnosis and
treatment. Aim: It was aimed to test Turkish version of skin self examination form and its the validity. Method:
Methodological research was conducted in February 2012 in I1zmir. Steps of skin self examination offered by The Skin Cancer
Foundation was adapted. Skin self examination includes simple eight steps. Permission was granted by electronic mail for
adaptation. Steps for adapting to the Turkish language has been allowed by electronic mail. Language adaption, content
validity index, Kendall's W coefficient of concordance test, and pilot study were carried out. Results: Form was prepared after
language adaptation under the translation, back translation and the comparison with the original scale. Content validity index
was found .98. After the analysis Kendall W was found .047 (p = .889). The final version of the form was prepared as a result
of the pilot study. Conclusion: Skin self examination form is an early diagnostic tool, suitable for Turkish language, clear,
understandable, valid and applicable.
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on yillarda degisen yasam bigimlerine bagli olarak

“dogala doniis” kavraminin 6n plana ¢ikmasi, tatillerde

giinesli  bolgelerin  tercih  edilmesi, giineslenme
aligkanliginin ve disarida yapilan sporlarin artmasi,
endiistride kullanilan ve teknoloji ile yasama giren
ultraviyole (UV) yayan gesitli cihazlarin ¢ogalmasi ile
insanlar yogun olarak UV’ye maruz kalmaktadir. UV
1sinlarina maruz kalinmasi viicutta zararli etkilere sebep
olmakta ve sonugta deri kanseri giderek biiyiiyen bir halk
saghig1 sorunu olusturmaktadir (Ozpoyraz ve Yiicel, 2004;
Task Force on Community Preventive Services, 2004).
Deri kanserleri toplumda sik rastlanilan kanserlerden
biridir. Avusturalya’da her yil, 15 ile 44 yaslar1 arasindaki
Kisilerde en ¢ok tanilanan ve en ¢ok 6ldiiren kanser tiirtidiir
(AIHW ve AACR, 2007). Avustralya, Yeni Zelanda ve
Amerika gibi iilkelerde deri kanseri insidansinin giderek
arttig1 bildirilmektedir (James, Tripp, Parcel, Sweeney ve
Gritz, 2002; Cassel, 2010). T.C. Saglik Bakanlig1 Kanserle
Savag Dairesi Baskanligi 2005 yili verilerine gore,
iilkemizdeki deri kanseri insidansi yiiz binde 18.91 olarak
bildirilmistir. Bu oranla deri kanserleri iilkemizde en sik
goriilen 10 kanser tiirii arasinda yer almaktadir (Saglik
Bakanligi, 2009).
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Deri kanserlerinin  epidemiyolojisinde  giines
kaynakli ultraviyole 1sinlar1 énemli rol oynar. Bu nedenle
deri kanserleri bas, boyun ve eller gibi viicudun giines
1inlarina en gok maruz kalan kisimlarinda gériiliir (Ulkiir,
Karagoz, Agikel, Yiiksel ve Celikoz, 2005; Uslu, Karaman
ve Sendur, 2006; Ergiil ve Ozeren 2011). Herkesin deri
kanserine yakalanma riski olmasina ragmen acik tenli, ¢ok
sayida ben ve lekeleri olan, uzun siireli giinese maruz
kalan, g¢ocukluk doneminde giines yanigi Oykiisii olan
kisilerin deri kanserine yakalanma riski daha fazladir
(Baum ve Cohen, 1998; Emmons ve ark., 2008; Feher ve
ark., 2010; Heckman ve Coups, 2011).

Erken c¢ocukluk doneminde melanin {retimi
olduk¢a smirlidir. Bu nedenle ¢ocuklar, giines isinlarinin
yol actig1 zararh etkilere daha duyarlidirlar. Cocukluktaki
gilines yaniklari ile deri kanserleri arasindaki giiglii iligki
nedeniyle tim deri kanserlerinin %801 erken yaslardan
itibaren yapilan uygun koruyucu onlemler ile azaltilabilir
(Boyett ve ark., 2002; Balk ve ark., 2011). Cocukluk
cagindaki glines 15181 maruziyetinin deri kanseri
gelisimindeki 6nemi nedeni ile bu donemde ebeveynlerin
cocuklar1 giinesten korumalari, okul ve yaygin egitim
kurumlarinda bu konuyla ilgili egitici programlar
sunulmast gerekmektedir (Alli 2004; Utas 2004; Uysal,
Altug Ozsoy ve Ergiil, 2004; Maguire-Eisen, Rothman ve
Demierre, 2005). Yapilan bircok epidemiyolojik
aragtirmada, yirmi yas Oncesi donemde gergeklestirilen
korunmaya yonelik davramiglarin  deri  kanserinden
korunmada pozitif yarar sagladigi belirlenmistir (Davis ve
ark., 2002; Glanz, Saraiya ve Wechsler, 2002). Saglig
koruma ve gelistirmede dnemli rol iistlenen hemsireler deri
kanserinin erken tanisinda ve Onlenmesinde onemli rol
oynamaktadirlar. Hemsireler erken tan1 amac ile bireylere
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kendi kendine deri muayenesini nasil yapacaklarini, bu
muayenede neleri gozlemleyeceklerini Ogretmeli ve
giinesten korunma Onlemlerini bilmelerini ve farkindalik
gelistirmelerini saglamalidir.

Deri kanseri erken yaslarda saptanirsa tedavisi
kolaydir. Bu nedenle erken teshis ve tedavi icin kendi
kendine deri muayenesi Onemlidir (American Cancer
Society, 2011). Kendi kendine deri muayenesi, Amerikan
Deri Kanseri Vakfi (The Skin Cancer Foundation),
Amerikan Kanser Dernegi (The American Cancer
Society), Amerikan Dermatoloji ~ Akademisi  (The
American Academy of Dermatology), Asya kokenli
Avustralyali  Dermatologlar ~ Koleji ~ (Australasian
College of Dermatologists) gibi  organizasyonlarca
Onerilen bir erken tani yontemidir (American Academy of
Dermatology, 2012; American Cancer Society, 2011;
Australasian College of Dermatologists, 2012; The Skin
Cancer Foundation, 2012). Toplumdaki her birey
tarafindan kolaylikla yapilabilecek bir yontem olan
KKDM, ebeveynlerin ¢ocuklarma erken yasta deri
muayenesini  nasil  yapabilecegini = O0gretmesi  ile
saglanabilir. Ikincil korunma ydntemlerinden olan yillik
dermatoloji uzmam muayenesi ve KKDM, deri kanseriyle
savagsmanin en iyi yoludur (Mahon, 2003). Friedman ve
arkadaslarinin  (1985) gelistirdigi 10 adimdan olusan
KKDM beden haritas1 ve resimler igermekte olup benzer
brogiirler; Amerikan Deri Kanseri Vakfi (8 adim),
Amerikan Dermatoloji Akademisi (5 adim), Amerikan
Kanser Dernegi (6 adim), Asya kdkenli Avustralyali
Dermatologlar Koleji (8 adim) gibi organizasyonlarin
internet sitelerinde erisime aciktir (American Academy of
Dermatology, 2012; American Cancer Society, 2011;
Australasian College of Dermatologists, 2012; The Skin
Cancer Foundation, 2012). Bu ¢alismada Amerikan Deri
Kanseri Vakfinin dnerdigi 8 adim ve adimlar1 temsil eden
resimlerden olusan brosiiriin uyarlamasi yapilmistir. Diger
brosiirlere kiyasla adimlarin ve resimlerin daha anlasilir
olmasi sebebiyle bu brosiir tercih edilmistir (The Skin
Cancer Foundation, 2012).

Kendi kendine deri muayenesi miimkiinse her ay
yapilmalidir. Muayene siiresi yaklasik 10 dakikadir. Ciltte
her zamankinden farkli bir degisiklik saptandiginda
dermatoloji uzmanina basvurmak gerekmektedir. Her ay
diizenli olarak yapilmasi Onerilen kendi kendine deri
muayenesinde; viicutta sonradan olusan veya dogustan
olan bir ben, ¢il ya da herhangi bir lekenin ABCDE
kuralina gore degerlendirilmesi yapilmalidir. ABCDE
Ingilizce bir kisaltma olup;

A-Asimetri (Asymmetry): Bir ben, ¢il ya da dogum
lekesinin bir yarisinin diger yarisindan farkli olmasidir.
B-Siir diizensizligi (Border): Bir ben, ¢il ya da dogum
lekesinin kenarlarinin girintili ¢ikintili, diizensiz olmasidir.
C-Renk (Color): Bir ben, ¢il ya da dogum lekesinde birkag
renk birden vardir.

D-Boyut (Diameter): Bir ben, ¢il ya da dogum lekesinin 6
mm’den biiylik olmasi veya bir kursun kalem ¢apini
asmasidir (Friedman ve ark., 1985; American Cancer
Society, 2011; American Cancer Society, 2012).
E-Evrimlesme (Evolving): Cil, ben ya da koyu renkli
alanlar zaman i¢inde nasil degisti? (American Academy of
Dermatology, 2012).

Deri kanseri insidansi diinyada oldugu gibi
iilkemizde de artis gostermekte olup, dikkat ¢ekici bir halk
saglig1 sorunu haline gelmektedir. Ulkemizde deri kanseri
konusunda yiiriitiilmiis tanimlayici arastirma orneklerine
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(Uysal ve ark., 2004; Uslu ve ark., 2006; Ergiil ve Ozeren,
2011) rastlansa da, erken tanida yararlanilacak pratik bir
aracin bulunmadigi dikkati ¢ekmektedir. Toplumda
KKDM yapma ile ilgili davranis gelistirmede yurt disinda
yaygin kullanilan bu aracin Tiirk diline uyarlanmasi ve
kullaniminin yayginlastirilmast ikincil korunmada yararlt
olacaktir.

Bu aragtirmada, kendi kendine deri muayenesi
formunu Tiirk diline uyarlamak ve gegerliligini test etmek
amaglanmistir. Ayrica Tiirkgeye uyarlanan formdaki
ifadeler 6zgiin formdaki ifadelerin anlamini aynen veriyor
mu? sorusuna yanit aranmistir.

Yontem

Arastirmamin Tipi: Metodolojik arastirma Subat
2012’de izmir ilinde yiiriitiilmiistiir.

Arastrmamin  Yapildigit  Yer: Kendi kendine deri
muayenesi; Amerikan Deri Kanseri Vakfi tarafindan
gelistirilmis, sekiz adimdan olusan, bireylerin kendilerinin
kolayca uygulayabilecegi basit bir deri muayenesidir.
Bireylere, bastan baslayarak ayaga kadar, ayna yardimu ile
tim viicut derisinde kanser riski tasiyan cil, ben ya da
koyu renkli alanlart nasil kontrol edecekleri ve muayene
adimlarini nasil yapacaklar1 anlatilmaktadir.

Evren ve Orneklem:

Veri toplama aracimin wuyarlama ¢alismast:
Muayene adimlarmin Tirk diline uyarlanabilmesi igin
Amerikan Deri Kanseri Vakfindan elektronik postayla izin
alimmigtir. Arastirma siirecinde; dil uyarlamasi, kapsam
gegerlik indeksi (KGI), Kendall W analizi ve pilot
uygulama caligmalar yiirtitilmiistiir.

Dil Uyarlamasi

Bir 6lgme aracinin gegerli kabul edilebilmesi igin
oncelikle dil gegerliligi saglanmalidir. Dil uyarlamasi
bagka bir dilde gelistirilmis bir 6lgme aracinin bir dile
cevrilirken kavramlagtirma ve anlatim farkliliklarini en aza
indirerek ve 6l¢iim aracinin dogasimi degistirmeden veya
en az diizeyde degisiklik yaparak c¢evrilen dilde anlaml
olmasi, o dilin normlarmma gore standardize edilmesidir
(Aksayan ve Goziim, 2002). Formun, dil geviri siirecinde
dil ve kiiltirel adaptasyona yonelik uluslar arasi
metodolojik Oneriler uyarinca alti basamakli bir g¢eviri
metodu benimsenmistir (Erkut ve ark., 1999; Hilton ve
Skrutkowski, 2002).

1- ingilizce’den Tiirkge’ye birbirinden bagimsiz iki ileri
geviri;

2- ki ileri gevirinin Ingilizce’ye hakim ii¢ akademisyen
tarafindan birlestirilmesi ve tlizerinde uzlasilan tek arag
haline getirilmesi;

3- iki dilli (bilingual- Tiirkce ve Ingilizce dillerini ana dil
diizeyinde bilen) bir ¢evirmen tarafindan birlestirilmis ileri
evirinin dlgegin orijinal dili olan Ingilizce’ye geri
cevrilmesi;

4-  Geri g¢evrilen o&lgegin Ingilizce orijinali ile
karsilastirilmasi ve Tiirkce versiyonu {lizerinde tartisilmast;
5- Uzerinde uzlasilan gevirinin son hali ve dzgiin formu,
uzman Ogretim iyesi dokuz yargictya gonderilerek
kendilerinden ¢evirinin uygunlugu acisindan
degerlendirmesi;

6-  Yargicilarin  Onerileri  dogrultusunda  yapilan
diizenlemeler sonucunda forma son halinin verilmesi.
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Kapsam Gecgerligi

Tiirkge’ye g¢evrilen muayene adimlarinin kapsam
gecerliligini degerlendirmek icin ikisi deri ve ziihrevi
hastaliklar1 uzmani, dordii halk sagligi hemsireligi, biri i¢
hastaliklar1 hemsireligi, ikisi ¢ocuk sagligi hemsireligi
alaninda uzman toplam dokuz 6gretim {iyesinin goriisleri
alimmistir.  Uzmanlardan  adimlarin kapsami,  Tiirk
toplumuna dil uygunlugu, agikligi, anlasilabilirligi
yoniinden  degerlendirmeleri  istenmistir. Kapsam
gecerliligi icin kapsam gegerlilik indeksi, Davis teknigi ile
belirlenmistir (Yurdagiil, 2005). Davis teknigine gore;
uzmanlarin adimlar1 degerlendirirken her bir maddeyi,
a)Uygun b)Madde gozden gecirilmeli c)Madde ciddi
olarak gdzden gecirilmeli d) Madde uygun degil seklinde
dortlii  derecelendirme secgeneklerinden birini  segerek
degerlendirmesi istenmistir. Her bir madde
degerlendirilirken (a) veya (b) secenegi secerek isaretleyen
uzmanlarin sayisi toplam uzman sayisina bdoliinerek her
maddeye iliskin Kapsam Gegerlilik Indeksi (KGI) elde
edilmistir. Uzman gorislerinin uyumluluk diizeyi non
parametrik test olan Kendall W analizi ile incelenmistir
(Ozdamar, 1997).

Pilot Calisma izmir’de bir ilkdgretim okulunda
O6grenim goren, 30 Ogrenciye (12-15 yas arasi) On
uygulama yapilmustir.

Etik  aciklamalar: Adimlarin  Tirk  diline
uyarlanabilmesi i¢in Amerikan Deri Kanseri Vakfindan
elektronik  postayla izin  almmistir.  Arastirmaya
baslayabilmek icin Ege Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi
Etik Kurulu’ndan, yiiriitiilebilmek icin ise Izmir i1 Milli
Egitim Miidiirligi’nden yazili izin alinmistir. Arastirmaya
katilacak 6grencilerden sdzel onam alinmustir.

Bulgular

Kendi Kendine Deri Muayenesi Formunun Dil
Uyarlamast Formun dil uyarlamasi i¢in anadili Tirkce
olan iki Ingilizce ogretmeni ile yasamimin belirli bir
stiresinde yurtdisinda yasamis, deri kanseri konusunda
bilgi sahibi iki arastirma gorevlisi ve bir Ogretim iiyesi
tarafindan olmak iizere, bes kisi tarafindan Ingilizce’den
Tiirkge’ye bagimsiz olarak g¢evirisi yapilmistir. Daha sonra
aragtirmacilar her madde i¢in en uygun ceviriyi
degerlendirerek ortak bir Tiirk¢e metin olusturmustur. Bu
asamada dil, anlam uygunlugu ve kavramda esdegerlilik
acisindan bazi sozciik ve timcelerde degisiklik yapilarak
Tiirkge metni hazirlanmistir. Tirkge’ye ¢evrilen adimlar
geri ¢eviri yontemi ile Tiirkge ve Ingilizce’yi iyi derecede
bilen bir dil bilimci tarafindan tekrar Ingilizce’ye
cevrilmigtir. Orijinal form ile geri gevirisi yapilan form
kargilagtirtlmistir. Adimlar ile ilgili goriislerin alinmasi
asamasinda, uzmanlarin ifade ettikleri goriislerden bazi
ornekler asagida verilmistir. Uzmanlar;

Adiml-  “Yiizinlzi, Ozellikle burnunuzu,
dudaklarimizi, agzimiz1 ve kulaklarmizi -6n ve arkasini-
inceleyin. Daha net bir gériintii elde etmek i¢in bir veya iki
adet ayna kullanin” ifadesi yerine “Yiiziinlizii 6zellikle
burun, dudak ve kulaklarinizi (6n-arka) ayna kullanarak
muayene ediniz” ifadesinin uygun olacag,

Adim 2- “Ayna ve sa¢ kurutma makinesi
kullanarak sa¢ derinizi inceleyin. Miimkiinse bir aile
ilyesinden ya da arkadasimizdan yardim isteyin” ifadesi
yerine “Kafa derinizdeki her bolgeyi sa¢ kurutma makinesi
ile havalandirarak veya ayna kullanarak muayene ediniz.
Miimkiinse bir arkadasinizdan ya da aile bireylerinden
yardim aliniz” ifadesinin yer almasi,
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Adm 3- “Ellerinizi dikkatlice kontrol edin: avug
ici ve el istii, parmaklarin arasi, tirnaklarin alti. Bilekten
baglayarak dirseklerinizin 6n ve arkasina kadar incelemeye
devam edin” ifadesi yerine “Ellerinizin i¢ yiiziinii (avug
ici), dig yiizlinii, parmak aralarini, tirnak kokii ve yatagini
dikkatlice kontrol edin. Her iki alt kolunuzun hem 6niinii
hem de arka kismmi bileklere kadar muayene etmeye
devam ediniz” ifadesi,

Adim 4- “Tam boy aynasi Oniinde durarak,
dirseklerden baglayarak st kolun tiimiinii kontrol edin.
Koltuk altlarin1 unutmayin” ifadesi yerine “Bir boy
aynasinin oniinde durarak, dirseklerden baslayip her iki {ist
kolunuzun her tarafini inceleyiniz. Koltuk altlariniz
incelemeyi de unutmayiniz” ifadesinin uygun olacag,

Adim 5- “Sonraki adimda boyun, gogiis ve govde
iizerinde odaklanmn.  Kadmlar memelerini kaldirarak
memelerin alt kisimlarin1 da kontrol etmelidir” ifadesi
yerine ‘“Daha sonra ayna Oniinde durarak boynunuzu,
gdgsiinlizii ve govdenizi inceleyiniz. Bayanlar, gogiis
altim  gorintiilemek icin gogislerini kaldirmalidirlar”
ifadesi,

Adim 6- “Tam boy aynasi karsisinda durarak el
aynast yardimiyla 4. adimda géremediginiz boyun, omuz,
iist st ve sag-sol iist kol arkalarmi gozleyin” ifadesi
yerine “Boy aynasina sirtinizi donerek, boynunuzun
arkasini, omuzlarimizi, sirtinizin tst kismimi ve adim 4’te
goremediginiz her iki Gist kolunuzun arka tarafindaki her
alant incelemek ic¢in el aynamzi kullanimiz” ifadesinin
uygun olacagi,

Adim 7- “6. adimdaki gibi iki ayna yardimiyla
sirttimzin alt kismi, kalganiz ve her iki bacagin arkasimi
inceleyin” ifadesi yerine “Boy ve el aynasimi kullanarak,
kuyruk sokumunuzu, kalgalarinizi ve her iki bacagimizin
arka kisimlarint da inceleyiniz” ifadesi, Adim 8- “Bir
sandalyeye oturun, kontrol edeceginiz bacaginizi
resimdeki gibi baska bir sandalye ya da tabureye dayayn.
Genital bolgenizi el aynast yardimi ile inceleyin. Her iki
bacagin 6n ve arka bolgelerini, diz alt1 ve ayak bileklerini,
ayagin ist kisimlarini, ayak parmak aralarini ve ayak
tirnaklarmin altin1 kontrol edin. Ayak ve topuk tabaninizi
inceleyin” ifadesi yerine “Bacaklarinizin 6n kismini ve
yanlarin1 kasiklardan baglayarak uyluktan baldira kadar,
ayak  bileklerinizi, ayaklarmizin  uglarini,  ayak
parmaklarinizin aralarimi ve ayak tirnak kok ve yatagini
kontrol ediniz. Ayaklarimizin tabanlarmi ve topuklarinizi
da muayene ediniz” ifadesinin uygun olacag bildirilmistir.
Alinan geri bildirimler dogrultusunda adimlar tekrar
gbzden gegirilerek, bazi ifadeler degistirilmistir.

Kendi Kendine Deri Muayenesi Formunun
Kapsam Gegerligi: Bu arastirmada kendi alaninda uzman
dokuz kigiden (deri ve ziihrevi hastaliklar uzmani, halk
saglig1 hemsiresi uzmani, i¢ hastaliklar1 hemsiresi uzmant,
cocuk sagligr hemsiresi uzmani) adimlarin kapsami, Tiirk
toplumuna dil uygunlugu, aciklig, anlasilabilirligi
yoniinden degerlendirmeleri istenmistir. Sekiz adima ait
KGI= .98 bulunmustur. Ol¢iit olarak .80 degeri kabul
edilmis olup, bu degerin altinda madde hesaplanmamistir.
Kendall W analizi sonucunda, Kendall W= .047 olarak
elde edilmistir (p=.889).

Kendi Kendine Deri Muayenesi Formunun Pilot
Caligmasi: Pilot uygulama kapsaminda adimlarin agikligs,
anlasilirligr ve islerligini test edilmistir. Pilot uygulama
sonunda katilimcilardan oneri gelmemis olup, form son
halini almigtir. Form ek 1°de sunulmustur.
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TARTISMA

Bir 6lgme aracinin giivenirlik ile birlikte 6nemli teknik
ozelliklerinden birisi de gecerligidir (Erkus, 2003).
Gegerlik, Olgegin aragtiricinin  6l¢tiigiinii  diisiindigii
degiskeni gercekten ol¢iip 6l¢medigini, diger bir deyisle
testin neyi ne denli isabetli dogru oOlgtiigiinii gosterir
(Erefe, 2002; Karasar, 2000; Ozgﬁven, 2000). Bir dlgme
aracinin gecerli olabilmesi giivenirligine bagli olmasina
ragmen, giivenilir olup ta gecerli olmayan bir 6l¢gme araci,
pratikte pek bir Oneme sahip degildir (Erkus, 2003).
Gegerlik sorunu, aragtirmacinin  6lgtiigiinii  disiindigii
degiskeni gergekten Olcilip 6lgmedigi sorusu ile ilgilidir
(Erefe, 2002). Gegerlik derecesi korelasyon katsayisi ile
ifade edilir. Katsaymin 1’e yaklagsmasi amaca ulasma
derecesini, 0’a yaklagmasi1 ise amactan uzaklasma
derecesini gosterir (Ozgiiven, 2000). Kendi Kendine Deri
Muayenesi Formunun gegerlik analizine  yonelik
calismalar agagida yer almaktadir.

Kendi Kendine Deri Muayenesi Formunun
Kapsam Gecgerliginin Degerlendirilmesi

Bu gecerlik sinamasimin amaci, 6lgme aracinda
bulunan maddelerin 6lgiilmek istenen alani temsil edip
etmedigini bir uzman grubuna inceleterek, anlaml
maddelerden olusan bitiinii  olusturmaktir. Kapsam
gecerligi uzmanlarin yargilarina dayanan bir Olgiittiir.
Olgegin igeriginin yeterli oldugunu garanti altma alacak
objektif kriterler yoktur (Aksayan ve Goziim, 2002). Kendi
Kendine Deri Muayenesi formunun uzman gorisi
acisindan degerlendirilebilmesi i¢in form kendi alanlarinda
uzman dokuz kisiye gonderilmistir. Uzmanlardan her bir
maddeyi kapsami, Tiirk toplumuna dil uygunlugu, agikligi,
anlagilabilirligi yoniinden degerlendirmeleri istenmistir
(Yurdagiil, 2005).

Formun igerik gecerligi kapsaminda tiim adimlar
icin elde edilen .98 Kapsam Gegerlik Indeksi (KGI),
Yurdagiil (2005)lin 6lgiit olarak onerdigi .80 KGI degeri
Olciit olarak g6z Oniine alindiginda, uzmanlar arasinda
goriis birligi oldugunu gostermektedir (Yurdagiil, 2005).

Gegerlik oOlgiilmek istenen seyin Olciilebilmis
olma derecesidir. Bir dl¢egin gecerliligini degerlendirmede
en c¢ok tercih edilen icerik/kapsam gecerliligi ve yapi
gegerliligidir (Karasar, 2000). Uzmanlarin maddelerin
anlagilirligini ve uygunlugunu degerlendirmeleri sonucu
ayni fikirde olmalar1 Olgegin igerik gegerligi igin bir
gosterge olarak kabul edilmektedir (Goziim ve Aksayan,
2003). Bu ¢alismada 6l¢egin kapsam gecerliligine yonelik
Kendall W uyumluluk testi yapilmistir. Test sonucunda
uzmanlar arasinda goriis birligi oldugu belirlenmis
(Kendall W= .047; p= .889) ve 0l¢ekte yer alan ifadelerin
kiiltiirimiize uygun oldugu ve Olciilmek istenen alani
temsil ettigi belirlenmistir.

SONUCLARIN UYGULAMADA
KULLANIMI

Bu sonuglar dogrultusunda;

® Deri kanserinden korunmaya yonelik kendi
kendine deri muayenesi formunun Tiirk diline
uygun, agik, anlasilir, gecerli ve uygulanabilir bir
erken tani araci oldugu belirlenmistir.

® Deri kanserinden korunmaya yonelik kendi
kendine deri muayenesi formunun farklh
sosyoekonomik diizeyleri ve kiiltiirleri temsil
eden bireylere uygulanmasi,

®* Deri kanserine yonelik kendi kendine deri
muayenesi yapma ile ilgili davranis gelistirmek
ve deri kanserini erken tanilamak i¢in kendi
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kendine deri muayenesi formundan yararlanilmasi
onerilmektedir.
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