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McMonnies Kuru Göz Anketinin
Türkçe Çevirisinin Güvenilirliği ve

Geçerliliği

ÖÖZZEETT  AAmmaaçç:: McMonnies kuru göz anketi kuru göz hastalığının tanısında kullanılan bir kendini değerlendirme
ölçeğidir. Bu çalışmanın amacı, McMonnies kuru göz anketinin Türkçe uyarlamasının güvenilirliğini ve geçerli-
liğini sınamaktır. GGeerreeçç  vvee  YYöönntteemmlleerr::  McMonnies kuru göz anketinin Türkçe çevirisi uluslararası kabul görmüş
standart yöntemler kullanılarak (Türkçeye çeviri, İngilizceye geri çeviri, çeviri kalitesinin hakem kurulu tara-
fından denetlenmesi ve pilot uygulama) oluşturuldu ve kuru göz tanısı olan 53 hastaya 1 hafta arayla iki kez uy-
gulandı. Hastalara ayrıca “Ocular Surface Disease Index (OSDI)” ve “National Eye Institute Visual Function
Questionnaire-25 (NEI-VFQ-25)” anketleri uygulandı. Hastaların gözyaşı fonksiyon testleri, oküler yüzey bo-
yanma skorları değerlendirildi, göz kuruluğu şikâyetlerinin sıklığı ve şiddeti, suni gözyaşı kullanım sıklığı sorgu-
landı. Testin güvenirliği (iç tutarlık ve test- tekrar test), geçerliği (zamandaş geçerlik) ve doğruluğu (duyarlılık,
özgüllük) istatistiksel olarak değerlendirildi. BBuullgguullaarr::  McMonnies kuru göz anketinin iç tutarlığı orta (Cronbach
α= 0.52), test-tekrar test güvenirliği yüksek (ICC= 0.91, %95 güven aralığı 0.85-0.96) olarak saptandı. McMonnies
skoru ile OSDI genel skoru (r= 0.37, p= 0.007) ve alt ölçek skorları (oküler şikâyetler r= 0.35, p=0.011, görmeyle
ilişkili fonksiyon r= 0.28, p= 0.046, çevresel etkenler r= 0.398, p =0.003) ve NEI-VFQ-25 oküler ağrı alt ölçek
skoru (r= -0.38, p= 0.006) arasında istatistiksel olarak anlamlı ilişki bulundu. Ayrıca McMonnies indeksinin has-
tanın yaşı (r= 0.48, p= 0.0007), kuru göz şikâyetlerinin sıklığı ve şiddeti ile pozitif (kuruluk sıklığı r= 0.34, p=
0.013, kuruluk şiddeti r=0.49, p<0.0001, batma sıklığı r=0.395, p=0.003 ve kaşıntı sıklığı r= 0.31, p= 0.023), Schir-
mer testi ile negatif korelasyon (r= -0.42, p=0.002) gösterdiği görüldü. McMonnies indeksinin kuru göz hastalı-
ğını saptanmadaki duyarlılığı %89 ve özgüllüğü %75 olarak bulundu. SSoonnuuçç::  McMonnies kuru göz anketinin
Türkçe uyarlaması orijinal (İngilizce) versiyonuna benzer olarak orta düzeyde güvenirliliğe ve kabul edilebilir ge-
çerliliğe sahip bir yöntemdir. Kuru göz tanısı koymada tarama aracı olarak kullanılabilir. 

AAnnaahh  ttaarr  KKee  llii  mmee  lleerr:: Kuru göz; güvenirlilik, geçerlilik

AABBSS  TTRRAACCTT  OObbjjeeccttiivvee:: The McMonnies Dry Eye Questionnaire is a self evaluation scale that is used to diagnose
dry eye disease. The purpose of this study is to investigate the reliability and validity of the Turkish version of the
McMonnies Dry Eye Index. MMaatteerriiaall  aanndd  MMeetthhooddss:: The linguistic translation followed the international guide-
lines of forward and backward translation. The Turkish version of the McMonnies Dry Eye Index was adminis-
tered to 53 patients with dry eye disease on two occasions within an interval of one week. Patients also completed
the “Ocular Surface Disease Index (OSDI)” and the “National Eye Institute Visual Function Questionnaire-25
(NEI-VFQ-25)” Questinnaires. Additional dry eye clinical tests, patient-reported dry eye interviews were com-
pleted during examinations. Reliability (internal consistency and test-retest), validity (concurrent) and accuracy
(sensitivity, specificity) of the McMonnies Dry Eye Questioanire were assessed. RReessuullttss:: The McMonnies Index
showed moderate internal consistency (Cronbach α= 0.52), high test-retest reliability (ICC= 0.91, %95 CI 0.85-
0.96). Statistically significant correlations were found between the McMonnies Index score and the OSDI over-
all score (r= 0.37, p= 0.007)  and subscale scores (ocular symptoms r= 0.35, p=0.011, vision related function r=
0.28, p= 0.046, enviromental triggers r= 0.398, p= 0.003) and the NEI-VFQ-25 ocular pain subscale score (r= -
0.38, p= 0.006). The McMonnies Index also showed positive correlations with the age of the patients (r= 0.48, p<
0.0007), the frequency and the severity of dry eye symptoms (dryness frequency r= 0.34, p= 0.013, dryness sever-
ity r= 0.49, p= 0.0001, grittinnes severity r= 0.395, p= 0.003 ve itching frequency r= 0.31, p= 0.023) and negative
correlation with the Schirmer test (r= -0.42, p= 0.002). The accuracy of the McMonnies Index in predicting dry
eye patients yielded a sensitivity of 89% and specificity of 75%. CCoonncclluussiioonn:: The Turkish version of the Mc-
Monnies Dry Eye Index demonstrates moderate reliability and acceptable validity, similar to the original English
version and can be used as a patient-reported instrument in the diagnosis of dry eye. 

KKeeyy  WWoorrddss::  Dry eye syndromes; reproducibility of results
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ir has ta ya ku ru göz ta nı sı koy mak zor dur
çün kü has ta nın şikâ yet le ri ile mu a ye ne bul-
gu la rı her za man bir bi ri ne pa ra lel olarak

uyum gös ter me ye bi lir ve ku ru göz has ta lı ğın da ke -
sin ta nı koy du ra cak pa tog no mo nik bir bul gu yok-
tur.1 Öte yan dan ayı rı cı ta nı da dik kat li ol mak
ge re kir çün kü ku ru göz bul gu la rı; ble fa ro kon jonk -
ti vit, aller jik kon jonk ti vit, ro za se a ke ra to kon jonk -
ti vi ti ve alt ka pak lak si si te sin de gö rü len bul gu lar la
ben zer lik gös te rir.2-7 De tay lı bi yo mik ros ko bik mu -
a ye ne ve göz ya şı fonk si yon test le ri yap ma dan ön -
ce uzun sü ren de tay lı anam nez ye ri ne has ta ya ku ru
göz ta ra ma tes ti uy gu lan ma sı kli nis ye ne hem za -
man ta sar ru fu sağ lar hem de has ta nın sub jek tif şi-
kâ yet le ri hak kın da ge niş bil gi ve rir. Bu amaç la
kul la nı lan an ket ler den bi ri si olan McMon ni es ku -
ru göz an ke ti ku ru göz has ta lı ğı nın ta nı sın da kul la-
nı lan bir ken di ni de ğer len dir me öl çe ği dir. Bu an ket
1986 yı lın da Char les W. McMon ni es ta ra fın dan ge-
liş ti ril miş tir.1 McMon ni es ku ru göz an ke ti yaş, cin-
si yet, da ha ön ce kon muş ku ru göz ta nı sı, ku ru göz
semp tom la rı nın var lı ğı ve sık lı ğı, çev re sel fak tör -
le rin et ki si, kul la nı lan sis te mik ve to pi kal ilaç la rın
var lı ğı, Sjog ren sen dro mu sor gu la ma sı ve ti ro id bo-
zuk lu ğu gi bi ku ru göz kli nik risk fak tör le ri ne odak-
la nan 14 so ru dan olu şur. Ku ru göz has ta lı ğı nın
ta nı sın da McMon ni es an ke ti nin ge çer li ve gü ve ni -
lir bir yön tem ol du ğu gös te ril miş tir.8 Bu ça lış ma -
nın ama cı, McMon ni es ku ru göz an ke ti nin Türk çe
uyar la ma sı nın gü ve nir li ği ni ve ge çer li ği ni sı na -
mak tır.

GE REÇ VE YÖN TEM LER
McMon ni es ku ru göz an ke ti nin Türk çe çe vi ri si
ulus la ra ra sı ka bul gör müş stan dart yöntemler kul-
la nı la rak (Türk çe ye çe vi ri, çe vi ri ka li te si nin ha kem
ku ru lu ta ra fın dan de net len me si, İngi liz ce ye ge ri
çe vi ri ve pi lot uy gu la ma) oluş tu rul du.9 Ana  di li
Türk çe olan üç ki şi (iki si göz he ki mi ve bir çe vir -
men) bir bir le rin den ba ğım sız ola rak ori ji na li İngi -
liz ce olan McMon ni es an ke ti ni Türk çe’ ye çe vir di -
ler. An ke tin en son ha li üç ki şi nin or tak ka ra rıy la
oluş tu rul du. Son ola rak da ana di li İngi liz ce olan bir
çe vir men ori ji nal ver si yo nu hiç gör me den Türk çe
çe vi ri yi tek rar İngi liz ce’ ye çe vir di ve ori ji na liy le
bi re bir ay nı ol du ğu sap tan dı. Ça lış ma ya baş lan ma -
dan ön ce çe vi ri si ta mam lan mış olan an ket on has -

ta üze rin de test edil di. Has ta la ra an ke ti tam ola rak
an la yıp an la ma dık la rı so rul du. Son ola rak an ke tin
son ha li üç göz he ki mi ta ra fın dan in ce len di ve psi-
ko met rik ana liz için uy gun ol du ğu na ka rar ve ril -
dik ten son ra ça lış ma ya baş lan dı.  

McMon ni es ku ru göz an ke ti, ku ru göz ta nı sı
ile ku ru göz bi ri min de ta kip edi len 53 has ta ya 1
haf ta aray la iki kez uy gu lan dı. Ça lış ma Hel sin ki
Dek ls ras yo nu pren sip le ri ne uy gun ola rak plan lan -
dı. Has ta la ra ça lış ma nın ama cı an la tı la rak onay
alın dı. Tüm ça lış ma bo yun ca has ta la ra an ket uy gu -
la ma iş le mi ni ve has ta la rın de tay lı mu a ye ne si ni ay -
nı ki şi yap tı. Ça lış ma yı ya pan ki şi ikin ci an ket ler
ta mam la nıp mu a ye ne bul gu la rı kay de dil dik ten
son ra an ket le ri de ğer len dir di. Kon trol gru bu ola-
rak yaş uyum lu ku ru göz şikâye ti ol ma yan, Schir-
mer tes ti de ğer le ri 10 mm üze rin de ve göz ya şı
kı rıl ma za ma nı 10 sa ni ye üze rin de olan kır ma ku-
su ru ne de niy le kli ni ği mi ze baş vu ran 51 has ta alın -
dı. Has ta la ra ay rı ca OS DI ve NE I-VFQ-2510 an ket-
le ri uy gu lan dı. Has ta lar su ni göz ya şı kul la nım sık-
lı ğı, ku ru luk, bat ma, kı za rık lık ve ka şın tı ol mak
üze re ku ru göz şikâ yet le ri sık lı ğı (1-na dir, 2-za man
za man, 3-sık sık, 4-de vam lı) ve şid de ti (1-ha fif, 2-
or ta, 3-şid det li, 4-çok şid det li) açı sın dan sor gu lan -
dı. An ket so ru la rı nı ya nıt la yıp şikâ yet le ri açı sın dan
sor gu lan dık tan son ra has ta la ra gözya şı fonk si yon
test le ri (sı ra sıy la göz ya şı kı rıl ma za ma nı, flö re se in
ile kor ne al bo yan ma Schir mer I tes ti, Ro se ben gal
ile okü ler yü zey bo yan ma sı, anes te tik li Schir mer
tes ti) uy gu lan dı. Has ta la ra göz ya şı kı rıl ma za ma nı
tes ti ya pı lır ken göz ya şı flö re se in ka ğı dı ile bo yan -
dı ve tam bir göz kırp ma ile pre kor ne al göz ya şı fil-
min de ki ku ru nok ta nın ilk gö rül dü ğü za man ara lı ğı
sa ni ye cin sin den öl çül dü ve bu iş lem üç kez tek rar-
la na rak or ta la ma de ğer kay de dil di. Flö re se in ile
kor ne al bo yan ma nın de ğer len di ril me sin de flö re se -
in em di ril miş ka ğıt su ni göz ya şı ile ısla tıl dık tan
son ra ka ğıt alt for nik se değ di ril di ve kor ne a bo yan-
ma sı de ğer len di ril di. Kor ne a; san tral, na zal, tem-
po ral, alt ve üst ol mak üze re beş bö lü me ay rıl dı.
Her böl ge de ki flö re se in ile punk tat bo yan ma mik-
ta rı 0 ile 3 ara sın da pu an lan dı rı la rak top lam kor-
ne al bo yan ma sko ru el de edil di (mak si mum pu an
15). Has ta la ra göz ya şı üre ti mi nin öl çü mü nü sağ la -
yan Schir mer tes ti uy gu lan dı. Bu test için 5 mm ka-
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lın lı ğın da ve 35 mm uzun lu ğun da ki özel What man
fil tre ka ğı dı kul la nıl dı. Fil tre ka ğı dı bir ucun dan
5mm kıv rıl dı ve alt göz ka pa ğı nın or ta ve dış üç te
bir lik bö lüm le ri nin bir leş me nok ta sı na yer leş ti ril -
di. Has ta dan göz le ri ni ka pat ma sı is ten di. Beş da ki -
ka son ra fil tre ka ğı dı alı nıp ıslak lık mik ta rı
mi li met re cin sin den öl çül dü. Ro se ben gal ile okü-
ler yü zey bo yan ma sı Van Bijs ter veld de re ce len dir -
me si ile de ğer len di ril di. Su ni gözya şı ile ısla tı lan
Ro se ben gal ka ğıt alt bul bar kon jonk ti va ya değ di -
ril dik ten son ra kor ne a, na zal ve tem po ral bul bar
kon jonk ti va da ki bo ya tu tu lu mu mik ta rı 0 ile 3 ara -
sı pu an lan dı rı la rak top lam okü ler yü zey bo yan ma
sko ru kay de dil di (mak si mum pu an 9). Son ola rak
to pi kal anes te zik dam la dam la tıl dık tan son ra Schir-
mer tes ti tek rar edil di. 

McMon ni es an ke ti nin Tük çe çe vi ri si Ek 1’de
verilmiştir. An ket te her so ru nun ya nın da ve ri len
ce vap la ra yö ne lik uy gun pu an de ğer le ri be lir til -
miş tir. McMon ni es an ke ti pu an la ma sı 0 ile 45 ara-
sın da dır ve yük sek pu an ku ru göz sen dro mu
be lir le yi ci si dir. Kes ti rim nok ta sı olan 14.5 pu an
üze ri ku ru göz has ta lı ğı ta nı sı koy dur mak ta dır. Bu
pu an da ha ön ce ya pıl mış öz gül lük ve du yarlı lık
ça lış ma la rı na da ya nı la rak sap tan mış tır.11 Te o rik
ola rak cid di ku ru gö zü olan has ta la rın McMon ni -
es an ket pu a nı nın da ha yük sek ol ma sı bek len -
mek te dir. Göz ya şı fonk si yon test le ri ve has ta nın
şikâyet le ri ne da ya na rak ya pı lan pu an la ma ile 
ku ru göz has ta lı ğı nın şid de ti ha fif-or ta ve cid di
ku ru göz ol mak üze re iki gru ba ay rıl dı. Pu an lan -
dır ma şema sı Tab lo 1’de gö rül mek te dir. Bu pu an -
la ma ya gö re10 ile 15 pu an ara sı şid det li ku ru göz,
10 pu an al tı ise or ta-ha fif ku ru göz ola rak sı nıf -
lan dı rıl dı. 

Ça lış ma nın is ta tis tik sel ana li zin de gü ve ni lili -
ğin de ğer len dir me sin de iç tu tar lık ve test-tek rar
test gü ve nili li ği ana liz edil di. McMon ni es an ke ti -
nin iç tu tar lı ğı bi rin ci has ta mu a ye ne sin den el de
edi len ve ri ler kul la nı la rak Cron bach α ile ta yin
edil di. Dü şük Cron bach α de ğe ri an ket içe ri sin -
de ki tüm so ru la rın ay nı ama ca yö ne lik sor gu la ma
yap ma dı ğı nı gös te rir. İç tu tar lık mev cu di ye ti nin
gös te ril me sin de Cron bach α de ğe ri nin 0.70’ten
bü yük ol ma sı öne ri lir.12 McMon ni es an ke ti nin
test-tek rar test gü ve nilir li ği %95 gü ven ara lı ğın da

sı nıf içi ko re las yon kat sa yı sı sap ta na rak de ğer len -
di ril di.  Ge nel ola rak an ket kli nik pra tik te bi rey -
sel has ta lar da kul la nı la cak sa sı nıf içi ko re las yon
kat sa yı sı nın 0.90’ın ve has ta grup la rı ara sı de ğer -
len dir me de 0.70’in üze rin de ol ma sı öne ri lir.13

McMon ni es an ke ti nin za man daş ge çer lili ğin de
McMon ni es an ke ti top lam pu a nı nın; kli nik ku ru
göz test le ri, NE I-VFQ-25 top lam ve okü ler ağ rı alt
öl çek sko ru, OS DI top lam ve alt öl çek skor la rı, su -
ni gözya şı kul la nım sık lı ğı ve ku ru göz şikâyet le -
ri ile iliş ki si Spe ar man ko re las yon tes ti ile
kar şı laş tı rıl dı. Tüm so nuç lar da p de ğe ri nin 0.05
al tın da ol ma sı is ta tis tik sel ola rak an lam lı ka bul
edil di.

McMon ni es an ke ti nin ku ru göz has ta lı ğı nın
ta nı sı nı koy ma da ki doğ ru lu ğu ana liz edil di. An ke -
tin öz gül lü ğü ve du yarlı lı ğı he sap lan dı. Öz gül lük
ve du yar lılık kes ti rim nok ta sı olan 14.5 pu an de ğe -
ri ne gö re ana liz edil di. 

BUL GU LAR
Ça lış ma ya ka tı lan 53 has ta nın yaş or ta la ma sı 53.96
± 14.26 yıl idi. Has ta la rın ta mam la mış ol du ğu
McMon ni es an ket le ri nin pu an lan dı rıl ma sı so nu cu
ku ru göz has ta la rın da or ta la ma skor 23.1 ± 6.6,
kon trol gru bun da 11.7 ± 3.9 ola rak sap tan dı
(p<0.0001). Ku ru göz has ta la rı nın %88.7’si kes ti rim
nok ta sı olan 14.5 üze ri pu an el de et ti. Has ta la rın
%75.5’in de cid di ku ru göz ol du ğu sap tan dı. Şid det -
li ku ru göz ta nı sı alan has ta la rın McMon ni es an ket
skor or ta la ma sı nın (24.1 ± 5.6) ha fif-or ta ku ru göz
ta nı sı alan has ta la rın skor or ta la ma sın dan (19.8 ±
4.09) is ta tis tik sel ola rak an lam lı de re ce de da ha
yük sek ol du ğu sap tan dı (p= 0.002). 

Has ta la rın Schir mer 1 tes ti or ta la ma sı 10.5 ±
11.1 mm/5 dk ve anes te zik li Schir mer tes ti or ta la -
ma sı 6.4 ± 7.7 mm/5 dk bu lun du. Flö re se in ile kor-
ne a bo yan ma sko ru or ta la ma sı 4.4 ± 3.9 ve Ro se
ben gal ile okü ler yü zey bo yan ma sko ru or ta la ma sı
1.3 ± 2.3 sap tan dı. Has ta la rın or ta la ma göz ya şı kı-
rıl ma za ma nı 5.2 ± 2.5 sa ni ye ola rak bulundu. Has-
ta la ra uy gu la nan OS DI an ke ti or ta la ma sko ru 37.6
± 25.5, okü ler semp tom lar alt öl çek or ta la ma sko ru
7.1 ± 4.7, gör mey le iliş ki li fonk si yon alt öl çek or ta -
la ma sko ru 3.8 ± 3.5 ve çev re sel et ken ler alt öl çek
or ta la ma sko ru 4.5 ± 3.9 ola rak sap tan dı. NE I-VFQ-
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25 an ke ti nin or ta la ma top lam sko ru 77.6 ± 16.2 ve
okü ler ağ rı alt öl çek or ta la ma sko ru 60 ± 22.7 ola-
rak bu lun du.

İsta tis tik sel ana liz so nu cu gü ve nilir lik de ğer -
len dir me sin de McMon ni es in dek si nin iç tu tar lılı -
ğı he sap lan ma sı so nu cu Cron bach a de ğe ri 0.52

ola rak bu lun du. Test-tek rar test gü ve nilir li ği de-
ğer len di r me sin de sı nıf içi ko re las yon kat sa yı sı
0.91 ve %95 gü ven ara lı ğı 0.85-0.96 ola rak he sap -
lan dı.

McMon ni es an ke ti nin za man daş ge çerli li ğin de
an ke tin top lam pu a nı nın kli nik ku ru göz test le ri ile
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Skorlama için puanlar soruların yanında yer almaktadır

Yaş:                                      25 yaş altı kadın veya erkek: 0 puan

□ 25 yaş altı                   25-45 yaş erkek: 1 puan

□ 25-45 yaş                   25-45 yaş kadın: 3 puan

□ 45 yaş üstü                45 yaş üstü erkek: 2 puan

45 yaş üstü kadın: 6 puan  

Cinsiyet:             □ Kadın                □ Erkek

1. Göz kuruluğu için hiç göz damlası veya başka bir tedavi kullandınız mı?

□ Evet (6 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Emin değiliim (0 puan)

2. Gözlerinizde aşağıdaki şikâyetlerden herhangi biri var mı? 

(Eğer cevap evetse 3. soruya geçin)

□ Ağrı, sızlama

□ Kaşıntı

□ Kuruluk

□ Batma hissi

□ Yanma

3. Bu şikâyetler gözlerinizde hangi sıklıkta olur?

□ Hiçbir zaman (0 puan)

□ Bazen (1 puan)

□ Sıklıkla (4 puan)

□ Sürekli (8 puan)

4. Gözlerinizin özellikle sigara dumanı, klimali, kaloriferli ortamlara 

karşı hassas olduğunu düşünüyor musunuz?

□ Evet (4 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Bazen (2 puan)

5. Klorlu suda yüzdüğünüz zaman gözlerinizde kızarıklık ve 

rahatsızlık oluşur mu?

□ Yüzmüyor (0 puan)

□ Evet (2 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Bazen (1 puan)

6. Alkol alımından sonraki gün gözlerinizde kuruluk ve rahatsızlık olur mu?

□ Alkol almıyor (0 puan)

□ Evet (4 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Bazen (2 puan)

7. Aşağıdaki ilaçlardan kullanıyor musunuz?

□ Allerji için (antihistaminik içeren) göz damlası veya tablet

□ Diüretik (idrar sökürücü)                

□ Sakinleştiriciler                              

□ Doğum kontrol hapları                                  

□ Düodanal ülser tedavisi                   

□ Sindirim sistemi ilaçları                  

□ Hipertansiyon ilaçları

□ Diğer:----------------

8. Artritiniz (eklem iltihabı) var mı?

□ Evet (2 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Emin değilim (0 puan)

9. Burun, ağız, boğaz, solunum yolu veya vajina kuruluğu var mı?

□ Hiçbir zaman (0 puan)

□ Bazen (1 puan)

□ Sıklıkla (2 puan)

□ Sürekli (4 puan)

10. Tiroid hastalığınız (guatr) var mı?

□ Evet (2 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Emin değilim (0 puan)

11.  Uyurken gözlerinizin hafif açık kaldığını söylerler mi?

□ Evet (2 puan)

□ Hayır (0 puan)

□ Emin değilim (0 puan)

12.  Uykudan uyandığınızda gözlerinizde rahatsızlık hissediyor musunuz?

□ Evet (2 puan)

□ Hayır (0 puan)

Emin değilim (1 puan)    

EK 1: McMonnies Kuru Göz Anketi.

Antihistaminikler ve/veya diüretikler ve/veya uyku ilaçları ve/veya sakinleştiriciler ve/veya doğum kontrol hapları= 2 puan
Ülser ve/veya sindirim ve/veya hipertansiyon ilaçları= 1 puan



olan iliş ki sin de Schir mer tes ti ile an lam lı ne ga tif
ko re las yon (r= -0.42, p= 0.002)  gös ter di ği sap tan dı
ve di ğer test ler le an lam lı iliş ki be lir len me di. Tüm
kli nik ku ru göz test le riy le olan iliş ki Tab lo 2’de
gös te ril mek te dir. McMon ni es in dek si NE I-VFQ-25
okü ler ağ rı alt öl çek sko ru (r= -0.38, p= 0.006), OS -
DI top lam sko ru (r= 0.37, p= 0.007) ve alt öl çek
skor la rı (okü ler şikâ yet ler r= 0.35, p= 0.011, gör-
mey le iliş ki li fonk si yon r= 0.28, p= 0.046, çev re sel
et ken ler r= 0.398, p= 0.003) ile an lam lı ko re las yon
gös ter di (Tab lo 3). McMon ni es in dek si nin ku ru göz
şikâ yet le riy le iliş ki si ne ba kıl dı ğın da McMon ni es
in dek si nin ku ru luk sık lı ğı (r= 0.34, p= 0.013), ku ru-
luk şid de ti (r= 0.49, p= 0.0001), bat ma sık lı ğı (r=
0.395, p= 0.003) ve ka şın tı sık lı ğı (r= 0.31, p= 0.023)
ile po zi tif ko re las yon gös ter di ği sap tan dı (Tab lo 4).

McMon ni es in dek si nin ku ru göz has ta lı ğı nı
sap ta ma da ki du yarlı lı ğı %89 ve öz gül lü ğü %75 ola-
rak bu lun du.

TAR TIŞ MA
Ku ru göz ta nı sı nı koy ma da has ta la rın semp tom ve
şikâ yet le ri nin be lir len me si ki lit rol oy na mak ta -
dır.14,15 McMon ni es ku ru göz an ke ti pek çok ça lış -
ma da ku ru göz has ta la rın da, kon takt lens
kul la nı cı la rın da, ref rak tif cer ra hi son ra sı ku ru göz
ge li şen has ta la rın ta nı sın da ve ta ki bin de kul la nı lan
bir an ket tir.16-19 OS DI ku ru göz has ta la rı için ha zır -
lan mış ve psi ko met rik ola rak test edil miş baş ka bir
an ket tir.20 OS DI; okü ler şikâ yet ler, gör mey le iliş-
ki li fonk si yon ve çev re sel et ken ler ol mak üze re üç
alt öl çek ten oluş muş tur. Ay rı ca NE I-VFQ-25 an-
ke ti nin özel lik le ağ rı alt öl çe ği ku ru göz has ta lı ğı -
nın sap tan ma sın da kul la nıl mış tır ve test-tek rar test
gü ve nilir li ği nin yük sek ol du ğu ve cid di de re ce de
ku ru gö zü olan has ta la rı ayırt et me de ge çer li ve gü-
ve ni lir bir araç ol du ğu gös te ril miş tir. 21

McMon ni es an ke ti nin Türk çe çe vi ri si 0.52
Cron bach α de ğe ri ile or ta de re ce gü ve nir li ğe sa-
hip tir. Nic hols ve ar k. da McMon ni es an ke ti nin
0.43 Cron bach α de ğe ri ile dü şük gü ve nilirlik gös-
ter di ği ni bil dir miş tir.8 Hem bi zim ça lış ma mız hem
de Nic hols ve ark.nın ça lış ma sın da McMon ni es an-
ke ti nin yük sek test-tek rar test gü ve nilir li ği ne sa -
hip ol du ğu gö rül mek te dir. Te o rik ola rak ku ru göz
has ta lı ğı olan ki şi le rin bir haf ta aray la şikâ yet le -
rin de çok ba riz de ği şik lik ler ol ma dı ğı sü re ce so ru -
la ra ay nı ya nıt la rı ver me si bek len mek te dir. Ni te -
kim McMon ni es ku ru göz an ke ti so ru la rı na ba kıl -
dı ğı za man yaş, cin si yet, ön ce ki ku ru göz te da vi si
ve tıb bi öz  geç miş le ala ka lı so ru lar ol du ğu gö rül -
mek te dir. Bu so ru la ra ve ri le bi le cek ce vap la rın bir
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3 puan 2 puan 1 puan

Schirmer testi mm/5 dk ≤ 5 6-10 >10

GKZ saniye ≤ 5 6-10 > 10

Rose Bengal Skoru > 3 2-3 ≤ 1

Flöresein Skoru > 7 3-7 ≤ 3

Şikâyet sayısı ≥3 2 1

(kuruluk, batışma, kızarıklık, kaşıntı)

TABLO 1: Kuru göz hastalığının ciddiyete göre
sınıflandırması.

GKZ: Göz kırılma zamanı.

GKZ: Göz kırılma zamanı.

McMonnies skoru

Korelasyon katsayısı

r p

Yaş 0.48 0.0001

Schirmer 1 testi -0.42 0.002

A.Schirmer testi -0.34 0.013

Flöresein skoru 0.09 0.533

Rose Bengal skoru 0.097 0.489

GKZ -0.192 0.173

Kuru göz tanı süresi 0.29 0.06

TABLO 2: McMonnies indeksinin kuru göz 
klinik testleriyle ilişkisi.

McMonnies skoru

Korelasyon katsayısı

r p

OSDI toplam 0.37 0.007

Oküler şikâyetler 0.35 0.011

Görmeyle ilişkili fonksiyon 0.28 0.046

Çevresel etkenler 0.398 0.003

NEI-VFQ25 toplam -0.25 0.068

Oküler ağrı alt ölçek -0.38 0.006

TABLO 3: McMonnies indeksinin OSDI ve 
NEI-VFQ-25 anketleriyle ilişkisi.



haf ta lık za man sü re ci için de de ğiş me si bek len -
mez.

McMon ni es an ke ti nin kli nik ku ru göz test le -
riy le iliş ki si de ğer len di ril di ğin de za man daş ge çer -
lili ği nin çok kuv vet li ol ma dı ğı gö rül mek te dir.
McMon ni es in dek si kli nik test ler den sa de ce Schir-
mer tes ti ile ters oran tı lı ko re las yon gös ter miş tir.
Ben zer şekil de, OS DI sko ru nun da göz ya şı kı rıl ma
za ma nı, Schir mer tes ti ve flö re se in bo yan ma ile an -
cak za yıf ko re las yon gös ter di ği sap tan mış tır.20 Bu
so nuç çok da şaşır tı cı de ğil dir, çün kü da ha ön ce
top lu ma da ya lı ya pıl mış ba zı ça lış ma lar da ku ru göz
mu a ye ne bul gu la rı ile has ta la rın şikâyet le ri ara sın -
da an lam lı ko re las yon ol ma dı ğı nı gös ter mek te -
dir.22,23 Sche in ve ark.nın yap mış ol du ğu 2240 has ta
içe ren bir ça lış ma da Schir mer tes ti ve Ro se ben gal
bo yan ma sko ru ile has ta la rın şikâyet sık lık la rı ara-
sın da an lam lı iliş ki sap tan ma mış tır.22 Bul gu lar la
semp tom la rın ko re las yon gös ter me me si nin bir ne-
de ni de ku ru göz has ta la rın da okü ler yü zey du yar -
lı ğı nın nor mal po pü las yo na gö re azal mış ol ma -
sı dır.24

Ça lış ma mız da, McMon ni es an ke ti nin za man -
daş ge çerli lik de ğer len di ril me sin de di ğer ku ru göz
an ket le riy le olan iliş ki si ne de ba kıl mış tır. McMon-
ni es an ke ti nin NE I-VFQ-25 okü ler ağ rı alt öl çek
sko ru ile ne ga tif, OS DI an ke ti top lam sko ru ve alt
öl çek skor la rıy la po zi tif ko re las yon gös ter di ği sap-

tan mış tır. Ben zer şekil de, da ha ön ce ki bir ça lış ma -
da da OS DI an ket sko ru nun McMon ni es sko ru ile
an lam lı ko re las yon gös ter di ği bil di ril miş tir.20 Bu
ve ri ler OS DI, McMon ni es an ket le ri nin ve NE I-
VFQ-25 okü ler ağ rı alt öl çe ği nin ku ru göz has ta lı -
ğı nın sap tan ma sın da ben zer ya pı sal içe ri ğe sa hip
an ket ler ol duk la rı nı gös ter mek te dir.

Ku ru göz has ta lı ğı ta nı sın da kul la nı lan OS DI
sa de ce has ta la rın ku ru göz ile il gi li sub jek tif şikâ -
yet le ri nin sık lı ğı nı sor gu la mak ta dır20 ve bu an ket
has ta la rın şikâ yet le ri hak kın da he ki me ek bil gi ver-
di ği için te da vi et kin li ği nin ta ki bin de fay da lı ol-
mak ta dır.20 McMon ni es an ke ti ise şikâ yet sor gu la -
ma sı ve çev re sel fak tör ler ile il gi li so ru la rın ya nı sı -
ra ku ru gö ze yat kın lık sağ la yan sis te mik ilaç kul la -
nı mı, ro ma to lo jik has ta lık lar ve ti ro id has ta lık la rı
ile il gi li so ru la rı içer me si, ku ru göz risk fak tör le ri
ara sın da yer alan ile ri yaş, ka dın cin si ye te yük sek
pu an ver me si ile te da vi et kin li ği nin de ğer len di ril -
me sin den zi ya de ku ru göz has ta lı ğı ta nı sı nın ko-
nul ma sın da OS DI’ ye gö re da ha üs tün bir yön tem
ola rak gö rün mek te dir.25,26

Ça lış ma mız da, ku ru göz has ta la rı nı sap ta ma da
McMon ni es sko ru nun yük sek du yarlı lık ve öz gül -
lük gös ter di ği sap tan dı. Nic hols ve ar k. nın ça lış -
ma sın da ise cid di ku ru göz ta nı sı nı koy ma da
an ke tin du yarlı lı ğı nın yük sek ol du ğu an cak öz gül -
lü ğü nün dü şük ol du ğu bil di ril miş tir.8 Li te ra tür le
kar şı laş tı rıl dı ğın da, ku ru göz ta nı sı nı koy ma da
McMon ni es sko ru nun du yar lı ğı nın ku ru göz kli nik
test le ri nin du yar lı ğın dan yük sek ol du ğu gö rül -
mek te dir. Bu ça lış ma lar da Schir mer tes ti nin du yar-
lı ğı %10-43, Ro se ben gal bo ya ma nın du yar lı ğı
%4-30, göz ya şı kı rıl ma za ma nı du yar lılı ğı %36 ola-
rak bil di ril mek te dir.27-29

So nuç ola rak, McMon ni es an ke ti nin Türk çe
uyar la ma sı ori ji nal (İngi liz ce) ver si yo nu na ben zer
ola rak or ta dü zey de gü ve nilir li ğe ve ka bul edi le bi -
lir ge çer lili ğe sa hip bir yön tem dir. Ku ru göz ta nı sı
koy ma da ta ra ma ara cı ola rak kul la nı la bi lir.

TTee  şşeekk  kküürr
Ça lış ma mı zın is ta tis tik sel de ğer len dir me sin de ki kat kı la -
rın dan do la yı Sa yın Ra na Kon ya lı oğ lu ’na te şek kür ler.
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McMonnies Skoru

Korelasyon katsayısı

r p

Kuruluk Sıklığı 0.34 0.013

Kuruluk Şiddeti 0.49 0.0001

Batma Sıklığı 0.395 0.003

Batma Şiddeti 0.26 0.06

Kaşıntı Sıklığı 0.31 0.023

Kaşıntı Şiddeti 0.23 0.093

Kızarıklık Sıklığı 0.21 0.129

Kızarıklık Şiddeti 0.11 0.436

TABLO 4: McMonnies indeksinin 
kuru göz şikâyetleriyle ilişkisi.



McMONNİES KURU GÖZ ANKETİNİN TÜRKÇE ÇEVİRİSİNİN GÜVENİLİRLİĞİ VE GEÇERLİLİĞİ Merih ORAY ve ark.

Turkiye Klinikleri J Ophthalmol 2010;19(2) 77

1. McMon ni es CW. Key qu es ti ons in a dry eye
his tory. J Am Op tom As soc 1986;57(7):512-7.

2. Holly FJ, Lemp MA. Te ar physi o logy and dry
eyes. Surv Oph thal mol 1977;22(2):69-87.

3. McCul ley JP, Sci al lis GF. Me i bo mi an ke ra to -
con junc ti vi tis. Am J Oph thal mol 1977;84(6):
788-93.

4. Mac ki e IA, Se al DV. The qu es ti o nably dry eye.
Br J Oph thal mol 1981;65(1):2-9.

5. Lemp MA, Mah mo od MA, We i ler H. As so ci a -
ti on of ro sa ce a and ke ra to con junc ti vi tis sic ca.
Arch Oph thal mol 1984;102(4):556-7.

6. Zi le li oğ lu G, Ho şal BM. [New de ve lop ments in
the di ag no sis and tre at ment of dry eye]. Tur -
ki ye Kli nik le ri J Oph thal mol 2004;13(1):53-9.

7. Al lı N, Gün gör E, Gür büz Ö, Ar tuz F, Ku ral G.
[The in ci den ce of dry eye in pa ti ents with ac -
ne ro sa ce a by me ans of schir mer test re-
sults]. Tur ki ye Kli nik le ri J Der ma tol 1998;
8(2):87-9.

8. Nic hols K,Nic hols J,Mitc hell L. The re li a bi lity
and va li dity of McMon ni es Dry Eye In dex.
Cor ne a 2004;23(4):365-71.

9. Gu il le min F, Bom bar di er C, Be a ton D. Cross-
cul tu ral adap ta ti on of he alth-re la ted qu a lity of
li fe me a su res: li te ra tu re re vi ew and pro po sed
gu i de li nes. J Clin Epi de mi ol 1993;46(12):
1417-32.

10. Top rak AB, Eser E, Gu ler C, Ba ser FE, Ma y-
a li H. Cross-va li da ti on of the Tur kish ver si on of
the 25-item Na ti o nal Eye Ins ti tu te Vi su al Func-
ti o ning Qu es ti on na i re (NE I-VFQ 25). Oph thal -
mic Epi de mi ol 2005;12(4):259-69.

11. McMon ni es C, Ho A, Wa ke fi eld D. Op ti mum
dry eye clas si fi ca ti on using qu es ti on na i re res -
pon ses. Adv Exp Med Bi ol 1998;438:835-8.

12. Bland JM, Alt man DG. Cro bach’s alp ha. Br
Med J 1997;314(7):572.

13. Fa yers PM. Mul ti-item sca les. In: Fa yers PM,
Mac hin D, eds. Qu a lity of Li fe: As ses ment,
Analy sis, and In ter pre ta ti on. 1st ed. New York:
John Wi ley&Sons; 2000. p.72-89.

14. Nic hols KK, Beg ley CG, Caf fery B, Jo nes LA.
Symptoms of ocu lar ir ri ta ti on in pa ti ents di ag -
no sed with dry eye. Op tom Vis Sci 1999;76
(12):838-44.

15. Nic hols KK, Nic hols JJ, Zad nik K. Fre qu ency
of dry eye di ag nos tic test pro ce du res used in
va ri o us mo des of oph thal mic prac ti ce. Cor ne -
a 2000;19(4):477-82.

16. Beg ley CG, Caf fery B, Chal mers RL, Mitc hell
GL; Dry Eye In ves ti ga ti on (DRE I) Study Gro -
up. Use of the dry eye qu es ti on na i re to me a -
su re symptoms of ocu lar ir ri ta ti on in pa ti ents
with aqu e o us te ar de fi ci ent dry eye. Cor ne a
2002;21(7):664-70.

17. Gu il lon M, Ma is sa C. Dry eye sympto ma to logy
of soft con tact lens we a rers and non we a rers.
Op tom Vis Sci 2005; 82(9):829-34.

18. Nic hols JJ, Mitc hell GL, Nic hols KK, Chal mers
R, Beg ley C. The per for man ce of the con tact
lens dry eye qu es ti on na i re as a scre e ning sur-
vey for con tact lens re la ted dry eye. Cor ne a
2002;21(5):469-75.

19. Al bi etz JM, Len ton LM, McLen nan SG. Ef fect
of la ser in si tu ke ra to mi le u sis for hype ro pi a on
te ar film and ocu lar sur fa ce. J Ref ract Surg
2002;18(2):113-23.

20. Schiff man RM, Chris ti an son MD, Ja cob sen G,
Hirsch JD, Re is BL. Re li a bi lity and va li dity of
the Ocu lar Sur fa ce Di se a se In dex. Arch Oph-
thal mol 2000;118(5):615-21.

21. Nic hols KK, Mitc hell GL, Zad nik K. Per for -
man ce and re pe a ti bi lity of the NE I-VFQ-25 in
pa ti ents with dry eye. Cor ne a 2002;21(6):578-
58.

22. Sche in OD, Ti elsch JM, Mu noz B, Ban de en-
Roc he K, West S. Re la ti on bet we en signs and
symptoms of dry eye in the el derly. A po pu la -
ti on ba sed pers pec ti ve. Oph thal mo logy 1997;
104(9):1395-401. 

23. Hay EM, Tho mas E, Pal B, Ha je er A, Cham-
bers H, Sil man AJ. We ak as so ci a ti on bet we en
sub jec ti ve symptoms and ob jec ti ve tes ting for
dry eyes and dry mo uth: re sults from a po pu -
la ti on ba sed study. Ann Rhe um Dis 1998;57
(1):20-4.

24. Xu KP, Ya gi Y, Tsu bo ta K. Dec re a se in cor -
ne al sen si ti vity and chan ge in te ar func ti on in
dry eye. Cor ne a 1996;15(3):235-9.

25. Moss SE, Kle in R, Kle in BE. Pre va lan ce of
and risk fac tors for dry eye syndro me. Arch
Oph thal mol 2000;118(9):1264-8.

26. Sche in OD, Hoch berg MC, Mu noz B, Ti elsch
JM, Ban de en-Roc he K, Pro vost T, et al. Dry
eye and dry mo uth in the el derly: a po pu la ti -
on-ba sed as ses ment. Arch In tern Med 1999;
159(12):1359-63.

27. Go ren MB, Go ren SB. Di ag nos tic tests in pa-
ti ents with symptoms of ke ra to kon jonk ti vi tis
sic ca. Am J Oph thal mol 1988;106(5):570-4.

28. Luc ca JA, Nu nez JN, Far ris RL. A com pa ri si -
on of di ag nos tic tests for ke ra to kon jonk ti vi tis
sic ca: lac top la te, Schir mer, te ar os mo la rity.
CLA O J 1990;16(2):109-12.

29. Far ris RL, Gil bard JP, Stuc hell RN. Di ag nos -
tic tests in ke ra to kon jonk ti vi tis sic ca. CLA O J
1983;9(1):23-8.

KAYNAKLAR


