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OZET Amac: Bu arastirmada, Parkinson hastalarina sahip bireylere
bakim veren aile iiyelerinin bakim yiiklerini belirlemeye yonelik gelis-
tirilen “Parkinson Hastaligi Bakim Veren Yiikii Olgegi (PBVYO)”
Ol¢tim aracinin Tiirkge gegerlilik ve giivenilirlik analizlerinin gergek-
lestirilmesi amaglanmistir. Gereg ve Yontemler: Metodolojik tipte ger-
¢eklestirilen bu arastirmaya, 1 Mart 2024-9 Ocak 2025 tarihleri arasinda
bir kamu hastanesinin Noroloji biriminde tedavi géren Parkinson has-
talarina bakim veren aile {iyelerinden 202 birey dahil edilmistir. Veri-
ler “Tanimlayic1 Bilgi Formu”, “PBVYO” ve “Zarit Bakim Verme
Yiikii Olgegi (ZBVYO)” ile elde edilmistir. Calismada, dil esdegerligi,
kapsam ve yap1 gegerliligi ile giivenilirlik analizleri yapilarak, 6lgegin
gecerlilik ve giivenilirlik analizleri gergeklestirilmistir. Bulgular:
Bakim verenlerin yas ortalamasi 45,90+15,03 yil olup %63,9’u kadin-
dir. Olgegin gegerliligi dil esdegerligi, kapsam gegerliligi ve yapr ge-
cerliligi analizleri ile incelenmis, tek faktorlii yapisinin uyumlu oldugu
belirlenmistir. Uyum gegerliligi kapsaminda ZBVYO ile PBVYO ara-
sindaki korelasyon pozitif yonlii yiiksek diizeyde (r=0,881, p<0,001)
saptanmistir. Giivenilirlik analizinde Cronbach alfa 0,912 olarak he-
saplanmus, dlgegin i¢ tutarliligmin yiiksek oldugu belirlenmistir. Sonug:
PBVYO’niin Tiirkiye’de Parkinson hastalarina bakim veren aile iiye-
lerinin bakim yiikiinii belirlemek i¢in gegerli ve giivenilir bir dlgtim
araci oldugu belirlenmistir. Ayrica, 19 maddeden olusan tek faktorlii
yapisinin, Tiirkiye’de Parkinson hastalarina bakim veren aile tiyelerinin
bakim yiikiinii kapsamli bir sekilde degerlendirmek i¢in uygun oldugu
sonucuna vartlmistir.

Anahtar Kelimeler: Parkinson hastaligi; bakim yiikii;
olcek; gegerlilik; giivenilirlik

ABSTRACT Objective: This study aimed to conduct the Turkish va-
lidity and reliability analyses of the “Parkinson’s Disease Caregiver
Burden Scale (PDCBS)”, which was developed to assess the burden of
family members providing care for individuals with Parkinson’s dis-
ease. Material and Methods: This methodological study included 202
family caregivers of Parkinson’s patients receiving treatment in the
Neurology unit of a public hospital between March 1, 2024-January 9,
2025. Data were collected using the “Descriptive Information Form”,
“PDCBS”, and “Zarit Caregiver Burden Scale (ZCBS)”. In the study,
language equivalence, content and construct validity, as well as relia-
bility analyses were conducted, and the validity and reliability analyses
of the scale were completed. Results: The mean age of caregivers was
45.90+15.03 years, with 63.9% being female. The validity of the scale
was examined through language equivalence, content validity, and con-
struct validity analyses, confirming its single-factor structure. In terms
of criterion validity, the correlation between the ZCBS and PDCBS was
found to be positive and high (r=0.881, p<0.001). Reliability analysis
indicated a Cronbach’s alpha of 0.912, demonstrating high internal con-
sistency. Conclusion: It was determined that PDCBS is a valid and re-
liable measurement tool for determining the care burden of family
members providing care to Parkinson’s disease patients in Tiirkiye. In
addition, it was concluded that its single-factor structure consisting of
19 items is suitable for comprehensively assessing the care burden of
family members providing care to Parkinson’s disease patients in
Turkiye.
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Parkinson hastalig1, temel olarak beyindeki do-
pamin iireten noronlarin dejenerasyonundan kaynak-
lan, siklikla bradikinezi, rijidite, istirahat halinde
tremor ve durus bozuklugu ile karakterize, kronik ve
ilerleyici bir nérolojik hastaliktir.!? Hastaligin resmi
olarak ilk tanimlanmasi 1817 yilinda James Parkin-
son tarafindan yapilmis olmasina ragmen, giini-
miizde halen etiyolojisi tam olarak anlagilamayan ve
tedavisi miimkiin olmayan hastaliklardan biridir.** Bu-
nunla birlikte hastaligin kiiresel yiikii son 30 yilda art-
mis olup, 2021 yilinda diinya genelinde 11,77 milyon
bireyin Parkinson hastasi oldugu belirtilmektedir.* Ay-
rica hastaligin cografi bolgeye gore prevelansinin fark-
lilik gosterdigi (100.000°de 49°dan (Sahra Alt1 Afrika)
100.000°de 1,081°e (Latin Amerika ve Karayipler)
kadar degistigi), daha diisiik ve list-orta gelirli iilkelerde
prevelansin daha yiiksek oldugu, 6zellikle ilerleyen
yasla birlikte artis goriildiigii vurgulanmaktadir.! Ttir-
kiye’de ise, toplum temelli yapilan bir ¢alismada,
hastaligin tahmini yasa gore standardize prevalansi-
nin 202/100.000 oldugu tespit edilmistir.®

Parkinson hastalari, giinliik yasam aktivitelerini
yerine getirirken, kismi ya da tamamen bagimli ola-
bilmekte, 6zellikle ila¢ uyumu, 6z bakim, giivenlik
gibi konularda destege ihtiyag duyabilmektedir.?>78
Bu siiregte, saglik profesyonelleri disinda olan ve
resmi bakim verme rolii olmayan esi, gocugu gibi ya-
kinlig1 bulunan bireyler, bakim verme siirecini tist-
lenmektedir.” Ancak, bakim vericilik rolii, kiilfetli ve
yagam degisikligini gerektiren bir durumdur. Bakim
verme sorumlulugu nedeniyle bireyler, cogu zaman,
kendi mesleki ve sosyal rollerini devam ettireme-
mekte ve bos zamanlarini bagimsiz degerlendireme-
mektedir.!” Bu durum, bakim vericide, bakimin yiik
olarak algilanmasina neden olabilmekte, bakim veri-
cinin yagam kalitesini bozabilmekte ve anksiyete,
depresyon, tiikenmiglik, sosyal izolasyon gibi sorun-
lar1 ortaya ¢ikarabilmektedir.>!%!! Kisir dongii haline
doniisebilen bu siire¢, bakim alan bireyin de bakim
kalitesini olumsuz etkileyebilmektedir.’

Parkinson hastalig1, gerek hastaligin ilerlemesi
gerekse motor becerileri etkilemesi nedeniyle bakim
vericilerde yiikii artiran bir durumdur.’>’!'? Bakim
yiikii, bakim verenin fiziksel, duygusal, sosyal, ruh-
sal ve ekonomik refahi iizerinde bakim vermenin
olumsuz etkilerini ifade eden bir terimdir.>®° Diger

bir ifadeyle, bakim ytikii, bakim veren bireyin kendi
i, aile ve sosyal hayat1 disinda bakim sorumlulu-
gundan kaynaklanan olumsuzluklar olarak tanimla-
nabilmektedir.” Bununla birlikte yiik kavrami algisal,
Oznel ve degisim gosterebilen bir degerlendirmedir. '3
Parkinson hastalarina bakim veren bireylerde bakim
yiikiinii objektif olarak belirlemek 6nemlidir.’ Bakim
sorumlulugunu iistlenmis bireylerin bakim yiikiini
belirlemede ve bakim verme rollerini tanimlamada,
olgekler 6nemli rol oynamaktadir.!® Literatiir ince-
lendiginde, Tiirkiye’de Parkinson hastalarmin bakim
vericilerine 6zgii tasarlanmis 6lgme aracinin olma-
dig1 goriilmiistiir. Bu baglamda bu caligma, “Parkin-
son Hastalign Bakim Veren Yiikii Olgegi’nin
(PBVYO)” Tiirkce gegerlilik ve giivenilirlik analiz-
lerini yapmak amaciyla planlanmistir. Bu ¢aligma ile
Parkinson hastalarinin bakim vericilerine 6zgii bakim
yiikiiniin belirlenmesine imkan saglayacak 6l¢me ara-
cinin eksikliginin giderilmesi, bakim verenlerin yii-
kiintin belirlenmesi, bakim verici yiikiin azaltilmasina
yonelik girisimlerin gelistirilmesi ongoriilmektedir.

I GEREC VE YONTEMLER

ARASTIRMANIN TASARIMI

Metodolojik tipte gerceklestirilen bu arastirma, Par-
kinson hastalaria bakim veren aile {iyelerinin bakim
yiiklerini degerlendirmek amaciyla yapilmis bir dlgek
uyarlama aragtirmasidir.

ARASTIRMANIN YERI VE ZAMANI

Arastirma, Sakarya’nin Akyazi ilgesinde bulunan bir
devlet hastanesinin Noroloji boliimiinde yatarak ve
ayaktan tedavi goren Parkinson hastalarin bakim
veren aile liyeleri ile 1 Mart 2024-9 Ocak 2025 tarih-
lerinde yiiriitilmiistiir.

ARASTIRMANIN EVRENi VE ORNEKLEMi

Bu ¢aligmanin evrenini, Sakarya’nin Akyazi ilgesinde
bulunan bir devlet hastanesinin Noroloji boliimiinde
yatarak ve ayaktan tedavi goren Parkinson hastalarin
bakim veren aile tiyeleri olusturmustur. Aragtirmanin
orneklemine, iletisim sorunu bulunmayan, 18 yas ve
iizerinde olan, en az 6 aydir evre fark etmeden (Evre
2’den Evre 5’¢) Parkinson hastasina bakim veren ve
caligmaya katilmay1 kabul eden aile {iyeleri dahil
edilmistir. Psikiyatrik bozukluk tanisi olan, iicret kar-



silig1 bakim hizmeti veren veya ¢aligmaya katilmak
istemeyen bireyler ise 6rneklem diginda tutulmustur.
Orneklem biiyiikliigiiniin, gecerlilik ve giivenilirlik
caligmalarinda, dl¢ekteki madde sayisina gore 5-40
kat1 olmasi 6nerilmektedir.'* Bu dogrultuda, 20 mad-
delik 6l¢ek i¢in her bir maddeye karsilik 10 katilimci
diistiniilerek toplam 200 kisinin ¢calismaya dahil edil-
mesi planlanmustir. Ayrica, faktor analizinden giive-
nilir sonuglar elde edebilmek i¢in 6lgek uyarlama
calismalariin en az 200 katilimei ile yiiriitiilmesi li-
teratiirde tavsiye edilmektedir.'*!* Bu nedenle arag-
tirma, 202 Parkinson hastasinin bakim veren aile
iiyesi ile gerceklestirilmistir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Aragtirma verilerinin elde edilmesinde “Tanimlayici
Bilgi Formu” ve bakim ytikiinii tespit etmek amactyla
“Zarit Bakim Verme Yiikii Olgegi (ZBYO)” ile
“PBVYO” kullanilmustir.

Tanimlayic1 Bilgi Formu: Literatiir temel ali-
narak olusturulan form hastaya ve bakim veren aile
tiyelerine iliskin sorular igermektedir.'*!® Formda
hastalar i¢in yas, cinsiyet, hastalik tani siiresi, Hoehn-
Yahr Olgegine gore Parkinson evresi gibi sorular yer
almaktadir. Ayrica formda, bakim veren aile tiyesine
iliskin cinsiyet, yas, egitim durumu, medeni durum,
gelir durumu, ¢aligma durumu, hastaya yakinlik de-
recesi, giinliilk bakim verme saati, bakim verme sii-
resi gibi sorular yer almaktadir.

Zarit Bakim Verme Yiikii Olcegi: Bakim ve-
renlerin yasadig: sikintty1 degerlendirmek amactyla
Zarit ve ark. tarafindan olusturulmustur. Olgegin ori-
jinal versiyonunun Cronbach alfa katsayis1 0,95 ola-
rak hesaplanmgtir.! Toplam 22 maddeden olusan
olgek, 5°li Likert tipinde (4: hemen her zaman, 3: ol-
dukea sik, 2: bazen, 1: nadiren, 0: higbir zaman) pu-
anlanmaktadir. Alinabilecek en diisik puan 0, en
yiiksek puan ise 88’dir. Yiiksek puanlar, bakim vere-
nin algiladig yiikiin daha fazla oldugunu belirtmek-
tedir. Olgegin Tiirkge uyarlamasinin gegerlilik ve
giivenilirlik arastirmasi, inci ve Erdem tarafindan
gerceklestirilmistir. Tiirk¢e uyarlamasinin gegerlilik
ve giivenilirlik calismasinda, Cronbach alfa 0,95 ola-
rak belirlenmistir.?

Parkinson Hastaligi Bakim Veren Yiikii Ol-
cegi: Zhong ve ark. tarafindan yayinlanan orijinal

maddeler, Parkinson hastaligina sahip bireylere
bakim verenlerin yiikiinii belirlemek amaciyla gelis-
tirilmistir.2' Olgek, 0-4 arasinda degisen 5 puanlik Li-
kert tipinde yanitlanabilen 20 maddeden
olugmaktadir. Katilimcilarin bu 6lgekten maksimum
80 puan almas1 beklenmektedir. Ayrica, katilimeilar-
dan bir bakici olarak genel yiiklerini 0-100 arasinda
bir dlgekte derecelendirmeleri istenmektedir. Toplam
PBVYO puani, bu genel yiik derecesinin 5’e boliin-
mesi ve 6lgek maddelerinin toplam puanina eklen-
mesiyle elde edilir. Olgekten elde edilen toplam puan,
0-100 arasinda degisebilmektedir ve daha yiiksek pu-
anlar daha yiiksek bakim veren yiikiinii gostermekte-
dir.?' Olcegin Almanca ve italyancada gecerlilik ve

giivenilirlik ¢alismasi yapilmistir.?>%

ARASTIRMANIN ETiK YONU

Caligmanin gerceklestirilebilmesi i¢in Sakarya Uy-
gulamali Bilimler Universitesi Etik Kurul biriminden
gerekli onay alinmistir (tarih: 20 Subat 2024; no:
41/23). Calismanin baslangicinda, PBVYO’niin
Tiirkce gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismasini yapabil-
mek amactyla, 6l¢egin orijinal formunu gelistiren Dr.
Zhong ile e-posta yoluyla iletisime gegilmistir. Dr.
Zhong’dan 6lgegin orijinal formu istenmis ve Tiirk
toplumunda gegerlilik ve gilivenilirligini yapmak i¢in
yazili izin alinmistir. Arastirma, Helsinki Deklaras-
yonu ilkelerine uygun sekilde yiiriitiilmiistir.

VERILERIN TOPLANMASI

Calisma verileri 1 Mart 2024-9 Ocak 2025 tarihle-
rinde, bakim veren aile iiyeleriyle yiiz yiize yapilan
goriigmelerle veriler toplanmistir. Bakim veren aile
iyelerinin kendilerini ifade edebilmeler igin goriis-
meler, hastalarin olmadig: farkl bir ortamda hastane
icinde gerceklestirilmistir. Veri toplamadan once,
bakim veren aile iiyelerine arastirmanin amaci agik-
lanmis ve bilgilendirilmis onam yazili ve sozlii olarak
almmustir. Arastirmaci tarafindan, bakim verenlere
oncelikle tanimlayici bilgi formu yonlendirilmis ve
takiben ZBVYO ve PBVYO doldurulmustur. Veriler
tek bir oturumda toplanmis, tekrar test (re-test) uy-
gulamasi yapilmamustir.

Gegerlilik ve Glvenilirlik Asamalari
Dil Esdegerligi Asamasi: i1k olarak, Ingilizce
form, Ingilizce diline hakim 3 akademisyen tarafin-



dan Tiirkceye ¢evrilmistir. Bu ceviriler birlestirilmis
ve aragtirmacilar arasinda ol¢cek maddeleri iizerinde
uzlasi saglanmistir. Sonrasinda Tiirkge ¢eviri, ala-
ninda uzman anadili Tiirkge olan, iyi diizeyde Ingi-
lizce bilen 3 uzman tarafindan tekrar ingilizceye geri
cevrilmistir. Geri geviriler birlestirilerek 6l¢ek mad-
deleri lizerinde uzlas1 saglanmaigtir. Son olarak, oriji-
nal Ingilizce 6lcek ile geri cevirisi yapilan &lgek
maddeleri karsilastirilmis ve bu karsilastirma sonu-
cunda 6l¢egin dil esdegerligi saglanmistir. Bu sii-
recte, ¢eviri kalitesinin degerlendirilmesi amaciyla
igerik analizine dayali kargilagtirmalar yapilmis, her
bir madde dil ve anlam bakimindan birebir uyumlu
héle getirilmistir.

Kapsam Gegerliligi Asamasi: Olcegin kapsam
gecerliligini belirlemek i¢in Davis teknigi kullanil-
mis ve alaninda uzman 8 dgretim iiyesinin goriisii
alinmustir.>* Uzmanlar, dlgek maddelerini 4’1 bir de-
recelendirmeye gore degerlendirmistir: (a) “uygun
degil”, (b) “uygun sekle getirilmesi gerekir”, (c)
“uygun ama kiigiik degisiklik gerekiyor”, (d) “cok
uygun”. Davis teknigine gore, her bir madde i¢in (c)
ve (d) seceneklerini isaretleyen uzmanlarin sayisi,
toplam uzman sayisina boliinerek maddenin kapsam
gegerlilik oran1 (KGO) hesaplanmigtir. Tiim madde-
lerin KGO degerleri toplanip madde sayisina bolii-
nerek Kapsam Gegerlilik Indeksi (KGI) elde
edilmistir. KGI’nin 0,80’in iizerinde olmasi, 6lgegin
uzman goriisleri dogrultusunda icerik agisindan ge-
cerli oldugunu gostermektedir. KGO hesaplamalari
Excel tablosu lizerinden yapilmis, her maddenin yiiz-
delik karsilig1 belirlenmistir.**

Yapi Gegerliligi Asamasi: Verilerin analize uy-
gunlugunu ve drneklem biiyiikligiiniin yeterliligini
degerlendirmek amaciyla faktor analizleri Oncesinde
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi ve Bartlett kiiresel-
lik testi kullanilmistir. KMO degeri 0,80’in tizerinde
ciktiginda drneklem yeterli kabul edilmis, Bartlett
testi anlamli bulundugunda (p<0,05), faktor analizine
gecilmistir.?® Olgegin teorik yapisii dogrulamak
amaciyla AMOS 23.0 programi kullanilarak dogru-
layic1 faktor analizi (DFA) yapilmistir. Bu analiz, 61-
¢egin teorik yapisinin verilerle ne derece uyumlu
oldugunu incelemek i¢in kullanilmistir. DFA’da mo-
delin uyum yeterliligi, Yaklasik Hatalarin Ortalama
Karekokii [Root Mean Square Error of Approxima-

tion (RMSEA)], ki-kare serbestlik derecesi (¥*/SD),
Diizeltilmis Uyum Indeksi [Adjusted Goodness of Fit
Statistic (AGFI)], Standardize Ortalama Hatalarin
Karekokii [Standardized Root Mean Square Residual
(SRMR)], Artan Uyum Indeksi [Incremental Fit
Index (IFI)], Uyum lyiligi indeksi [Goodness of Fit
Index (GFI)] ve Karsilastirmali Uyum Indeksi [Com-
parative Fit Index (CFI)] indeksleri ile degerlendiril-
mistir.2® Modelin iyi uyum gosterdigi, literatiirde
kabul goren sinir degerler temel alinarak belirlen-
mistir.2°

Uyum Gegerliligi

Uyum Gecerliligi: Uyum gegerliligini tespit
etmek i¢in, bakim yiikiinii 6lgen Tiirkce gegerlilik ve
giivenilirligi olan ZBVYO ile PBVYO arasindaki ko-
relasyon degerlendirilmistir. Verilerin normal dagi-
lima uygun oldugu Kolmogorov-Smirnov testi ile
belirlenmis ve bu nedenle Pearson korelasyon testi
uygulanmistir. Elde edilen korelasyon katsayist, 2 6l-
cegin benzer yapi ve yonelimleri dl¢tiigiinii goster-
mektedir.

Giivenilirlik Asamasi: Olgegin i¢ tutarlihig,
Cronbach alfa giivenilirlik katsayis1 ile degerlendiril-
mistir. SPSS 23.0 programu ile yapilan analiz sonu-
cunda, Ol¢egin toplam ve alt boyut diizeyinde alfa
degerleri 0,70’in tizerinde bulunmus ve bu durum 61-
cegin yiiksek i¢ tutarliliga sahip oldugunu gostermis-
tir.””  Ayrica, her bir maddenin madde-biitiin
korelasyon katsayist hesaplanmis ve 0,25’in lizerinde
olan maddelerin 6lgege anlamli katki sagladigi kabul
edilmistir. Bu analizle birlikte, giivenilirlik a¢isindan
zay1f olan madde bulunmamustir.'* Caligmada, test-
tekrar test yontemi uygulanmadigindan, zamana bagl
tutarlilig1 gésteren intra-rater veya inter-rater giive-
nilirlik degerlendirilmemistir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Arastirma verileri, SPSS 23.0 ve AMOS 23.0 analiz
programlart ile degerlendirilmistir. Tanimlayici veri-
lerin sunumunda ortalama, standart sapma ve yiizde
gibi betimleyici istatistiksel verilerden faydalanil-
mustir. Kapsam gegerliligi igin KGI ve Davis teknigi,
yap1 gecerliligi i¢in ise DFA uygulanmistir. Uyum
gecerliligini belirlemek amaciyla, ZBVYO ile
PBVYO arasindaki korelasyon incelenmistir. Cron-



bach alfa katsayis1 ve madde-biitiin korelasyon ana-
lizleri, 6lgegin giivenilirligini belirlemek i¢in kulla-
nmlmgtir.

I BULGULAR

TANIMLAYICI OZELLIKLER

Hastalarin yas ortalamasi1 68,32+9,65 yil olup, ¢co-
gunlukla ileri yag grubunda yer aldiklar1 goriilmek-
tedir. Hastalik tanisi alindiktan sonra gegen siire
ortalama 7,1745,33 yil olarak belirlenmistir. Cinsi-
yet dagilimma bakildiginda, %55,9’u erkek ve
%44,1°1 kadindir. Hastaligin evrelerine gore dagilim
incelendiginde, hastalarin biiyiik c¢ogunlugunun
Hoehn-Yahr Olgegi’ne gore orta-ileri evrelerde ol-
dugu goriilmektedir. En yiiksek oranlar evre 3
(%25,7) ve evre 4 (%21,8) olarak belirlenirken, evre
1 (%6,9) ve evre 1,5 (%9,4) gibi erken evrelerdeki
hasta sayis1 daha diisiiktiir (Tablo 1).

Calismaya katilan 202 bakim verenin yas orta-
lamas1 45,90+15,03’tlir. Katilimeilarin  %63,9’u
kadin, %36,1°1 erkektir. Egitim diizeyine bakildi-
ginda, en yiiksek oran %25,2 ile lisans mezunlarma
aittir, bunu %21,3 ile lise mezunlar takip etmekte-
dir. Katilimeilarin %62,9’u evli, %61,9°u ise aktif
olarak ¢alismaktadir. Gelir durumlarina gore, %54’
gelirinin giderine esit oldugunu belirtirken, %33,2’s1
gelirinin giderinden fazla oldugunu ifade etmistir.
Katilimetlarin %69,8°1 kentsel bolgede yasamaktadir.

TABLO 1: Parkinson hastalarinin tanitici 6zellikleri (n=202)
Ozellikler Ortalama ss
Yas 68,32 9,65
Hastalik tani siiresi (y1l) 717 533

n %

Cinsiyet

Kadin 89 44 1

Erkek 113 55,9
Parkinson evresi

Evre 1 14 6,9

Evre 1,5 19 94

Evre 2 31 15,3

Evre 2,5 30 14,9

Evre 3 52 257

Evre 4 44 21,8

Evre 5 12 59

SS: Standart sapma

Hastaya yakinlik derecesi agisindan en biiyiik grubu
%34,2 ile bakim veren kiz ¢ocuklari olustururken,
bunu %23,8 ile ogullar takip etmektedir. Bakim sii-
resi agisindan, katilimeilarin 9%33,7°si 1-2 yildir,
%30,7’si1 ise 3-4 yildir bakim vermektedir. Giinliik
bakim siiresi agisindan en biiylik oran %51 ile 1-4
saat bakim verenlerden olugmaktadir. Bakim veren-
lerin yiikii degerlendirildiginde, ZBVYO ortalama
puani 56,18+17,24, PBVYO ortalama puani ise
47,18+18,43 olarak bulunmustur. Bu bulgular, bakim
verenlerin orta diizeyde bir yiik hissettigini goster-
mektedir (Tablo 2).

GECERLILIK

Ceviri geri geviri teknigi, 6lgegin dil es degerligi de-
gerlendirmek i¢in yapilmig ve ol¢ek sahibi Dr.
Zhong’dan gériis alinmistir. Olgek maddeleri dil es-
degerligi acisindan uygun bulunmus ve Ol¢egin
Tiirkce versiyonu olusturulmustur. Dil esdegerligi sii-
recinin tamamlanmasinin ardindan, 6l¢egin kapsam
gecerliligini degerlendirmek amaciyla 8 uzmanin go-
rlsiine basvurulmustur. Bu uzmanlar, saglik alaninda
doktora egitimini tamamlamis 6gretim elemanlaridir.
Kapsam gecerliligi, Davis teknigine gore KGI he-
saplanarak incelenmis ve sonuglara gore, Ol¢ekten
herhangi bir madde ¢ikarilmamistir. KGI degeri
0,825 olarak hesaplanmistir. DFA ile 6l¢egin yap1 ge-
cerliligi degerlendirilmistir. Faktor analizine uygun-
luk, KMO testi (0,851) ve degiskenler arasindaki
iliskinin varligini test eden Bartlett kiiresellik testi
(2000,570; p<0,001) ile analiz edilmistir. Bu sonug-
lar, verilerin faktdr analizi i¢in uygun oldugunu gos-
termektedir. Yap1 gecerliligi maksimum olabilirlik
tahmin yontemiyle RMSEA, ¥%/SD, IFI, CFI, SRMR,
GFI ve AGFI uyum indeksleri kullanilarak test edildi.
Tek faktorli yapiya iliskin DFA sonuglari incelendi-
ginde, uyum indekslerinin kabul edilebilir sinirlar
icinde oldugu tespit edilmistir (Tablo 3). Bu bulgular,
Olcegin tek faktorlii yapisinin iilkemiz kosullarinda
gecerli ve uyumlu oldugunu gostermektedir. Sekil
1’de 6lcegin tek boyutlu yapisini gosteren path di-
yagrami sunulmustur.

UYUM GECERLILIGI
Uyum gecerliligi i¢in bakim yiikiinii 6l¢cen Tiirkge ge-
cerlilik ve giivenilirligi olan ZBVYO ile arasindaki

korelasyon degerlendirilmistir. Bu kapsamda



SS: Standart sapma; ZBVYO: Zarit Bakim Verme Yiikii Olgegi;
PBVYO: Parkinson Hastali§ji Bakim Veren Yiikii Olgegi

TABLO 2: Bakim veren katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri TABLO 3: Tek faktorli yapinin dogrulayici faktor analiz
(n=202) sonuglari
Ozellikler X sS indeks iyiuyum  Kabul edilebilir deger ~ Analiz sonucu
Yas 45,90 15,03 x1SD <2 <5 3,342
n % RMSEA <0,05 <0,08 0,071
Cinsiyet SRMR <0,05 <0,10 0,072
Kadin 129 63,9 CFl >0,95 0,90-0,95 0,925
Bilkelk 73 36,1 IFI >0,95 0,90-0,95 0,934
. AGFI >0,95 0,90-0,95 0,906
Egitim durumu
iikokul 18 89 GFl >0,95 0,85-0,95 0,890
2 - kil H e - ! Akt
Ortaokul 1 104 %2SD: ki-kare serbestlik derecesi; RMSEA: Yaklastk Hatalarin Ortalama Karekoki
Lise 43 273 (Root Mean Square Error of Approximation); SRMR: Standardize Ortalama Hatalarin
. ' Karekoki (Standardized Raot Mean Square Residual);
Onlisans 29 14,4 R ' w . P
AGFI: Diizeltilmis Uyum Indeksi {Adjusted Goodness of Fit Statistic);
Lisans 51 25,2 . . ) ) .
i L IFI: Artan Uyum Indeksi (Incremental Fit Index); CFI: Kargilagtirmali Uyum Indeksi
Lisansistl 40 198 (Comparative Fit Index); GFI: Uyum iyiligi indeksi (Goodness of Fit Index)
Medeni durum
Evli 127 62,9
Bekar 75 37,1 45 i
Galisma durumu © Y g O
Calistyor 125 61,9 @ v . - M12 @
65 i
Galismiyor 7 38,1 © D M13 [63
Gelir durumu @ 0 Ky 5 M14 =@
Gelir giderden az 2 129 © T vy a— ="
Gelir gidere esit 109 54,0 @] s ]2 - [ M16 J-6D
Gelir giderden fazla 67 33,2 @ v J | M17 L)
Yasanilan yer @ M8 [ | M18 LD
Kentsel 141 69,8 @ e Y | M19 €3
Kirsal 61 30,2 & M20 |2
Hastaya yakinlik derecesi EKIL 1: Olcain DFA bath di
sl 29 144 S : Olgegin path diyagrami
Annesi-babasi 5 2,5
0§l 48 238 — " :
TABLO 4: ZBVYO ile PBVYO arasindaki korelasyon
Kizi 69 34,2
Kardesgi 10 50 Olgek PBVYO
Diger 41 203 ZBVYO Pearson korelasyon 0,881
Bakim verme siresi p degeri <0,001
6-12 ay 18 8,9 n 202
12yl 68 37 PBVYO: Parkinson Hastali§ji Bakim Veren Yiikii Olgegi; ZBVYO: Zarit Bakim Verme
34 yil 62 30,7 Yiikii Olgegi
510yl 41 20,3
10 yildan fazla 13 6,4 ZBVYO il = . g
ile PBVYO arasindaki korelasyon pozitif
Giinliik bakim verme saati e . .
yonlit 0,881 oranmiyla yiliksek diizeyde ¢ikmistir
1 saatten az 36 17,8 0.881. p<0.001) (Tablo 4
1-4 saat 103 51,0 (I: ’ » P=Ys ) ( ablo )
5-8 saat 31 15,4 .- PR T
GUVENILIRLIK
8 saatten fazla 32 15,8 .
X ss Olgegin giivenilirligini tespit etmek amactyla madde-
ZBVYO 56,18 17,24 toplam korelasyon ve Cronbach alfa katsayis1 kulla-
PBVYO 47,18 18,43 nilmigtir. Analizler sonucunda 6lgegin Cronbach alfa

katsayist 0,912 olarak hesaplanmistir. Bu sonug,
Tiirkceye uyarlanan 6lgegin, i¢ tutarliliginin ytiksek
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diizeyde oldugunu gostermektedir. Madde-toplam
korelasyon katsayilarina bakildiginda ise, degerlerin
0,342-0,713 araliginda degistigi ve herhangi bir mad-
denin ¢ikarilmas: durumunda Cronbach alfa katsay1-
sinda 6nemli bir artis olmadigi tespit edilmistir
(Tablo 5). Bu bulgular, 6l¢ekteki tiim maddelerin
ay1rt edici oldugunu ve 6lgegin biitiiniiyle tutarl: bir

sekilde iliskili oldugunu ortaya koymaktadir.

I TARTISMA

Zhong ve ark. tarafindan gelistirilen PBVYO niin
Tiirkgeye uyarlamasini gergeklestirmek amaciyla yii-
rlitiilen bu ¢alisma, 6lgegin Tiirk toplumu igin giive-
nilir ve gegerli bir degerlendirme araci oldugunu
ortaya ¢ikarmistir.?! Bulgular sonucunda 6lgegin tek
alt boyuttan ve 20 maddeden olustugu belirlenmistir.
Olgek, Tiirk toplumunda Parkinson hastalarina bakim
veren aile iiyelerinin bakim yiikiinii tespit etmek icin
kullanilabilir.

Olgek ¢alismasinda dil gegerliligini saglayabil-
mek i¢in Davis teknigine gore, 0,80’in {izerinde bir
KGI degerinin olmasi gerekmektedir.2* Bu calismada,
KGI 0,825 olarak bulunmus ve bu sonug, dlgegin ige-
rik gecerliligi kriterlerini karsiladigini gdstermistir.
Bu bulgular, dl¢egin dlgmeyi amagladigt yapilari et-
kili bir sekilde yansittigini ortaya koymaktadir. Al-
manya’da ileri evre Parkinson hastalarina bakim
veren aile iiyelerinde yapilan gegerlilik ve giivenilir-
lik caligmasinda da dil gegerliligi i¢in 6l¢cek uzman-
lar tarafindan Almancaya ¢evrilmis ve ardindan ve 2
bagimsiz profesyonel ¢evirmen tarafindan Ingiliz-
ceye geri ¢evrilmistir. Geri ¢geviri sonrasinda orijinal
Ol¢ek ile Almanca 6lgek arasinda fark olmadigi be-
lirlenmis ve dil gegerliligi saglanmistir.??

Literatiirde, KMO sonuglarinin 0,90’1n iizerinde
olmasi drneklem yeterliliginin miikemmel, 0,80-0,90
arasi iyi, 0,70-0,80 arasi orta, 0,50-0,70 arasi1 kotii ve
0,50’nin altinda olmasi ise faktor analizi i¢in kabul
edilemez oldugunu gostermektedir.?®?° KMO degeri
1’e yaklastik¢a, veriler arasindaki korelasyonun art-
tigin1 ve faktor analizi i¢in uygunlugun yiikseldigini
gosterir. Bu ¢alismada yapilan analizler sonucunda,
orneklem biiyiikliigiiniin faktor analizi gergeklestir-
mek icin yeterli oldugu belirlenmistir. DFA, 6nceden
belirlenmis bir yapinin istatistiksel olarak test edil-

mesinde kullanilir.?® Bu arastirmada, DFA uyum in-
deksleri (RMSEA, ¥*SD, SRMR, IF1, CFI, GFI ve
AGFTI) incelenmis ve tiim degerlerin kabul edilebilir
aralikta oldugu belirlenmistir. Bu sonuglar, 6lgme
aracinin yapi gegerliligini desteklemektedir.

Calismada uyum gecerliligi sonuglari, ZBVYO
ile PBVYO arasinda pozitif yonlii yiiksek derecede
korelasyon oldugunu gostermistir. Benzer sekilde, 61-
cegin orijinal ¢aligmasinda da toplam PBVYO ve ba-
kic1 yiikii envanteri ile yiiksek derecede pozitif
korelasyona sahip oldugu bulunmustur (r=0,799).*!
Almanya’da ileri evre Parkinson hastalarina bakim
veren aile iiyelerinde yapilan ¢alismada, toplam
PBVYO ve bakici yiikii envanteri ile anlaml1 sekilde
iliskili oldugu raporlanmistir (r=0,710).2> Gherardini
ve ark. tarafindan yapilan Italyanca gegerlilik ve gii-
venilirlik ¢aligmasinda, PBVYO ve bakict yiikii en-
vanteri arasinda gii¢lii pozitif yonlii anlamli bir iligki
tespit  edilmistir.?? Calismamiz ve literatiir,
PBVYO’niin, Parkinson hastalarina bakim veren aile
iiyelerinde bakim yiikiinii degerlendirmek i¢in tercih
edilebilecegini gostermektedir. Ayrica, PBVYO, yal-
nizca Parkinson hastaligina bakim verenlerin yasa-
dig1 zorluklar1 ve yiikleri degerlendirmek iizere
gelistirilmistir. Bu nedenle, genel olarak kronik has-
taliklara bakim verenlerin yikiinii degerlendiren
diger olgeklere gore daha spesifiktir. Parkinson has-
taligina 6zgili bakim ihtiyaclarina yonelik maddelerin
Olgekte yer almasi onun daha tercih edilebilir olma-
sin1 saglamaktadir.

Olgeginin giivenilirlik analiz sonuglar incelen-
diginde, Cronbach alfa degerinin 0,912 oldugu go-
rilmiistiir. Parkinson
hastalarina bakim veren aile iiyelerinde yapilan ge-

gerlilik ve giivenilirlik ¢alismasinda Cronbach alfa

Almanya’da ileri evre

degeri 0,80 olarak tespit edilmistir.?> Ayrica yapilan
bagka bir caligmada, Almanya’da 6lgegin progresif
supraniikleer Palsi’li hastalarin bakim verenleri i¢in
Cronbach alfanm 0,803 oldugu belirlenmistir.*® Ol-
¢egin orijinal ¢aligmasinda ise Cronbach alfa 0,856
olarak tespit edilmistir.?! Gherardini ve ark. tarafin-
dan yapilan Italyanca gegerlilik ve giivenilirlik calis-
masinda, 6l¢egin Cronbach alfa degeri 0,934 olarak
belirlenmistir.?* Literatiirde, Cronbach alfanin 0,0-1,0
arasinda olmasi gerektigi belirtilmektedir. Katsayi-
nin 0,60-0,80 araliginda olmas1 oldukga giivenilir bir



6l¢ek oldugunu, 0,80 ve tizerinde olmasi ise yiiksek
derecede giivenilir bir 6l¢ek oldugunu gostermekte-
dir.”” Bu gerg¢evede, bu arastirmada hesaplanan Cron-
bach alfa degerinin literatiirle uyumlu sekilde ytliksek
giivenilirlik diizeyine sahip oldugu tespit edilmistir.

Analizler sonucunda, madde-toplam korelasyon
katsayilariin pozitif yonde ve 0,25’ten biiyiik oldugu
goriildi. Bu durum, her bir maddenin dl¢egin biitii-
niiyle uyumlu oldugunu ve ayn1 kavrami ol¢tiigiini
gostermektedir.'* Bu ¢alismada, 6l¢egin madde-biitiin
korelasyon puanlarinin pozitif yonlii oldugu ve
0,342-0,713 arahiginda degistigi belirlenmistir. Olge-
gin orijinalinde de madde-biitiin korelasyon puanla-
rinin 0,311-0,661 arasinda degistigi belirlenmisgtir.?!
Almanya’da ileri evre Parkinson hastalarina bakim
veren aile liyelerinde yapilan gegerlilik ve giivenilir-
lik calismasinda tiim maddelerin toplam puanla po-
zitif  iligkili  oldugu,
korelasyonlarindan bazilarinin (madde 10) oldukea

ancak  madde-toplam

diisiik oldugu belirlenmigtir.?

SINIRLILIKLAR

Bu calismanin bazi sinirhiliklart bulunmaktadir. On-
celikle, aragtirmaya katilan tiim Parkinson hastasina
bakim verenlerin ayn1 hastaneden alinmasi, elde edi-
len bulgularin genellenebilirligini sinirlamaktadir. Bu
durum, 6l¢egin farkli sosyokiiltiirel baglamlarda ve
saglik kurumlarinda kullanimina dair kapsamli ¢ika-
rimlar yapilmasini kisitlamaktadir. Arastirmada test-
tekrar test yontemi uygulanmamis olmasi, dlgegin
zamana kars1 tutarhiligina (intra-rater giivenilirlik)
iliskin veri elde edilmesini engellemistir. Gelecekte
yapilacak ¢aligmalarin, farkli il ve hastanelerde, ¢ok
merkezli ve daha biiyiik 6rneklem bilytikligiine sahip
olacak sekilde planlanmasi; boylece dlgegin kapsamli
kullanim potansiyelinin artirilmasi ve Parkinson has-
talarina bakim verenlerinin ytkiyle ilgili degerlen-
daha
onerilmektedir. Ayrica, bilinen grup gecerliligi ve

dirmelerin temsili  hale  getirilmesi
test-tekrar test analizlerinin de dahil edilmesi, hem
yap1 gegerliligini hem de giivenilirligi daha saglam

bicimde ortaya koymak agisindan faydali olacaktir.

[l SONUC

Gegerlilik ve giivenilirlik analizleri sonucunda,
PBVYO’niin Tiirkiye’de Parkinson hastalarina bakim
veren aile iiyelerinin bakim yiikiinii belirlemek icin
giivenilir ve gegerli bir 6lgiim araci oldugu belirlen-
mistir. Caligmada, 6lgegin yiiksek kapsam gegerliligi,
model uyumu ve giivenilirlik degerlerine sahip ol-
dugu saptanmistir. Ayrica, 19 maddeden olusan tek
faktorlii yapisinin, Tiirkiye’de Parkinson hastalarina
bakim veren aile liyelerinin bakim yiikiinii kapsamli
bir sekilde degerlendirmek i¢in uygun oldugu sonu-
cuna varilmistir. Bu dogrultuda, 6l¢egin farkli or-
neklemlerde ve g¢esitli bakim ortamlarinda test
edilerek gecerliliginin ve giivenilirliginin daha da
giiclendirilmesi onerilmektedir.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gere¢ ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iliskisi, danigmanlik, bilirkisilik, her-
hangi bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer du-

rumlart yoktur.
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