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DERLEMELER

Gorme ile Tlgili Saghkta Yasam Kalitesi Olgeklerl ve
Ulusal Goz Hastaliklar1 Enstitiisit Gorme Islevi Olceginin
(NEI-VFQ) Tiirkce Cevirisi

Ahmet Baris Toprak (*), Erhan Eser (**), Cenap Giiler (**%)

OZET

Amac: Saghga Bagh Yasam Kalitesi (SBYK) kavrami ile oftalmoloji iligkisini incelemek.
Bu amagla oftalmolojide kullanilan Slgeklerin genel yapisi hakkinda ve yaygin olarak kullanil-
makta olan Ulusal Goz Hastaliklar1 Enstitiisii Gérme Islevi (National Eye Insitute Visual Func-
tion Questionnaire (NEI-VFQ)) 6lgegi ve bu 8lgegin Tiirkge adaptasyon iglemi hakkinda bilgi
vermek.

Gerec ve Yontem: NEI-VFQ kronik gz hastalifi olan hastalarda gdrmeye bagli yagam
kalitesini 6lgmek i¢in gelistirilmis bir dlgektir. Bu 6lgek SBYK 8lgeklerinin adaptasyonu icin
belirlenen kurallar icerisinde Tiirkge'ye ¢evrildi. Tiirkge geviri iglemi sirasinda katarakt, glo—
kom, diyabetik retinopati, yasa bagli makula dejenerrasyonu (YBMD), ve dejeneratif miyopi ta-
milarina sahip 61 hasta tizerinde gecerlilik ve giivenilirlik testleri yapildi. Gz Hastaliklar1 ve
SBYK &lgekleri igin Medline iizerinden 1996 yilindan giinlimiize bir aragtirma yapildi, bu arag-
tirma sirasinda kullanilan anahtar kelimeler, "gérme bozuklugu", "yasam kalitesi" "iglevsel de-

gerlendirme anketi", "gérme fonksiyonu” idi.

Sonuglar: Olgegin Tiirkge gevirisi yiiksek bir gegerlilik ve giivenilirlife sahipti. Olcegin
Cronbach alfa degeri .97 olarak saptandi. Olgek hastalari, hastalik siddetine gore siiflandirma
hassasiyetine sahipti. Bu 8lgek ile Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Olgegi (WHOQOL)
arasinda benzer alanlarda anlamli korelasyonlar saptandi,

Sonug: NEI-VFQ 6lceginin Tiirkge adaptasyonu sonrasi elde edilen NEI-VFQ-TR &lgegi,
orijinal siiriimii ile benzer psikometrik §zelliklere, gecerlilife ve giivenilirlige sahiptir. Tiirkce
konusan géz hastalar igin degisik tedavi segeneklerinin ve hastaliklarinin yagam kaliteleri lize-
rine olan etkilerini incelemek igin gegerli bir anket olarak kullanilabilir.

Anahtar Kelimeler: Yagam Kalitesi, Gorme Bozuklugu, Islevsel Degerlendirme Anketi,
Gorme Islevi.

(5 Yrd. Dog. Dr., Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Gz Hastaliklan
Anabilim Dal1, Manisa

(*#)  Prof. Dr., Cela) Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglizi Anabilim
Dali, Manisa

(#%%) Prof, Dr., Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesi Goz Hastaliklar
Anabilim Dali, Manisa

Yazigma adresi: Yrd. Dog. Dr. A, Bang Toprak, FRCS (Glasg), Celal Bayar Universitesi Mecmuaya Gelig Tarihi: 01.05.2005
Goz Hastaliklan Anabilim Dalb, 45010 Manisa  E-pasta: baris.toprak@bayar.edu.tr - - - . ‘Kabul Tarihi: 15.06.2005



454

Ahmet Barig Toprak, Erhan Eser, Cenap Giiler

SUMMARY

Quality of Life Instruments Used in Ophthalmology and the Turkish Translation of
National Eye Institute Visual Functioning Questionnaire (NEI-VFQ 25)

Abstract: To investigate the relationship between ophthalmology and the Health Related
Quality of Life (HRQOL) concept. To present a general knowledge about the HRQOL instru-
ments used in ophthalmology and to give a detailed information about the National Eye Institu-
te Visual Function Questionnaire (NEI- VFQ) We also aimed to present the translation process
of NEI-VFQ) into Turkish.

Material and Methods: NEI-VFQ is a vision targeted HRQL questionnaire developed to
assess the quality of life of patients with chronic eye disease. This instrument has been transla-
ted to Turkish by an established methodology. During the translation process validity and relia-
bility tests were performed on a sample of 61 patients consisting of cataract, glaucoma, diabetic
retinopathy, age related macular degeneration (ARMD), and degenerative myopia. Medline da-
tabase from 1966 to the present using the following keywords and phrases: "vision impairment,
visual (or vision) disability, quality of life, functional assessment, questionnaire, and visual
function”,

Results: The Turkish version of the NEI-VFQ had a high reliability and validity. The
Cronbach alpha of the questionnaire was 0.97. The instrument had the sensitivity to discrimina-
te patients according to disease severity. There were significant correlations between the World
Health Organization Quality of Life Questionnaire (WHO-QOL) in the similar domains,

Conclusion: The Turkish version of the NE-VFQ has the similar psychometric properties,
reliability and validity as the original version. It can be used as an instrument to assess the ef-
fect of different therapeutic options and the effect of eye diseases to the quality of patients’ li-

VES.

Visual Function.

GIRIS

Go6z hastaliklar genelinde ve ubbin diger dallarinda
herhangi bir tedavinin bagarsi, belirli ve &lgiilebilir nes-
nel dlciitler aracihs ile dederlendirilmektedir. Ornedin
antihipertansif bir ajanin etkinligi sistemik kan basinci-
n1, antiglokomatdz bir ilacin etkinligi ise gz i¢i basinci-
nt (GIB) ne kadar diigiirdiizii ile 8lgiilmektedir. Goz has-
taliklari i¢in gérme keskinligi (GK) yaygin olarak kulla-
mlan nesnel bir dlgiittiir. Simdiye kadar GK, kérliik sik-
11§1 ve grme hastaliklarnnm epidemiyolojik-olarak ince-
lendigi ¢aligmalarda temel parametre olmugtur (1), Cok
merkezli bir dizi oftalmik girisim caligmasinda GK gene
tedavi bagansy igin temel olgiit olarak kullamilmistir
(1,2).

Goérme gibi gok boyutlu bir iglevi dlgmek igin GK
onemii bir &lciit olsa da, hastalarm yasgantisuun gérme
iglevinden nasil etkiledigi konusunda bizi tam olarak ay-
dinlatmaz; Gorme bozuklnguna bagh duygulamm, drne-
gin yetersizlik hissi ve sosyal iglev kayh gibi durumlan
da GK 6l¢iimii tammlamakta yvetersiz kalir. Aynica, uy-
gulanan tedavi hastanin yagaminda bir takim degisiklik-
leri de beraberinde getirebilir, 6rnegin hastalarin bellj
bir siire yataga bagiml kalmas: veya baz ilaglar her
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giin belirli saatlerde kullanmas: gerekebilir, tedavinin
hasta yasantisinda meydana getirdigi etkileri tek bir pa-
rametre kullanarak degerlendirmek ise miimkiin degildir

(3).

Modern katarakt cerrahisi, refraktif cerrahi ve oftal-
molojinin tiim alanlarmda tekniklerin gelismesi ile has-
talarin geneli i¢in degisik tedavi segenekleri kullanarak
benzer GK seviyelerine ulagmak miimkiindiir (4). Bu
durumda tedavi ydntemlerinin kargilagtirilmas: icin de
GK ayirici bir dl¢iit olarak yetersiz kalabilir. Herhangi
bir tedavi ydnteminin hasta yagantisi tizerindeki etkisini
ve hastanin yagam kalitesini nasil etkiledigini degerlen-
diren anketler daha kapsaml bilgiler verir (5). Ayrica,
tedavi amacl girisimlerin hastalarin yagam kalitesini na-
s1] etkiledigi konusundaki somut veriler, genel saghk
politikalarmin saptanmast konusunda karar vericilere
degerli bilgiler vermektedir. Biitiin bu nedenlerle, sagh-
§a bagh yagam kalitesi (SBYK) adi altinda ve tedavi ve
hastalik giddetinin hasta yasanu {izerindeki etkisini ta-
mmlayan yeni bir kavram gelistirilmigtir.

SBYK olgekleri genel olarak, hareket kisithlig,
sosyal ve psikolojik saglik, biligsel durum veya agn ko-
nularina odaklidir. Bu degisik kategorilerin yasam kali-
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tesininin temel bilesenleri oldugu ongoriilmektedir. Bu
onkabul, degisik kategorileri sorgulayarak yasam kalite-
sini tek bir enstriiman (anket) ile 6lgmemizi saglar. Bir
SBYK olgegi yasam kalitesini olugturdugu distiniilen
alanlarin sorgulandigr bir sorular biitiiniidiir (6). Genel
saghg degerlendiren SBYK 8lgekleri yagamin daha ge-
nel alanlar1 icin sorular igerirler ve hastanin yasam kali-
tesi hakkinda genel bir degerlendirme sunarlar. Bu tiir
olgekler, goz hastaliklarinin yagam kalitesini ne diizeyde
etkiledigi konusunda yeterince ayrintili bilgi veremezler.
Giiniimiizde tedavi sonuglar ve demografik verilerin de-
gerlendirilmesi icin hasta-temelli 6znel gorme islevi de-
gerlendirmelerine duyulan ihtiyag artmaktadir. Bu
amagla, son yillarda gdrme bozuklugunun giindelik is-
levlere olan etkisini arastirmak i¢in bir ¢cok anket gelisti-
rilmistir (7). Bu yazimin amaci gérme islevi odakl
SBYK testlerinin genel yapilari hakkinda bilgi vermek
ve yaygin olarak kullanilmakta olan Amerikan Ulusal
Goz Hastaliklar Enstitiisii Gérme Islevi Testi (NEI-
VFQ) (8) tzelinde SBYK olceklerini daha detayli ince-
lemektir.

Terimler:

Yasam kalitesini 6lgmek igin kullanilan sorular bii-
tiinii enstriiman (anket) olarak adlandirilir. Enstriiman
icerisinde yer alan sorular, ikili (dikotom) -evet, hayur,
kabul ediyorum, kabul etmiyorum- veya ¢oktan segmeli
(Politom) -6rnegin 1'den 5'e olan bir 6lgekte giicliik de-
gerlendirilmesi- seklinde olabilir. Enstriiman igerisinde
yer alan sorular, alanlar (Domain, subscale) seklinde
gruplandirilmig olabilir. Enstriiman icerisindeki alanlar
yasam kalitesi olarak adlandirilan kavrami olusturan bi-
lesenlerdir ve belli bir yasam alanini sorgularlar. Orne-
gin sosyal islevi inceleyen sorular, enstriimanin sosyal
alanini, agrinin sikhigr, siddeti ve hastamn agrisin nasil
algiladigini inceleyen sorular da séz konusu enstriima-
nin agri alanini olusturur (7).

Gelistirme Asamalari:

Oncelikle arastirilacak hastaligi temsil eden bir
grup hastayla giindelik iglevlerine dair yakinmalarinin
belirlenmesi icin dngdriigme yapilir. Bu hasta gdriisme-
leri sonrasinda belirlenen sorunlari temsil eden ve bas-
langicta sayist oldukca fazla olan sorular hazirlanir. Bu
asamada bu sorularin gelistirilmesi icin uzmanlardan
destek alinabilir. Daha sonra bu sorular i¢in yanitlar ge-
ligtirilir, bu yanitlar ikili veya coktan sec¢meli olabilir.
Her bir yamt secenegine belli bir puan verilir, daha son-
ra sorular belli alanlarda gruplandirilirlar, bu gruplandir-
ma geligtiricilerin 6znel degerlendirmesine bagl veya
istatistik temelli yapilabilir. Daha sonra bu sorular hasta-

1181 olan kisilere uygulamir, bunu takiben enstriiman ige-
risinde degisik alanlarin tekrar bir istatistik degerlendi-
rilmesi yapilir. Bu agamada, &zetle, degisik sorularin ko-
relasyonlarina bakilir. Korelasyon icerisinde olan soru-
larin ayni alana ait olduklar1 kabul edilir. Daha sonra
testin gecerlilik analizleri yapilir (7).

Gecgerlilik Analiz Yontemleri:

Bir testin gegerlilige sahip olmasi, élgmek istedigi
olguyu net ve kesin olarak dlgtiyor olmasi demektir. Ge-
cerlilik bir testin ne yollarla dl¢lim yaptig: ile ilgili degil
ancak testin sonucunun dogru olmas ile ilgilidir. Geger-
lilik, yapisal, icerige bagli ve ayrigtiric1 gecerlilik olarak
ii¢ ayn alanda incelenir (9). Yapisal gecerlilik, testin so-
nucunda elde edilen sonucun, 6lgiilmesi amaglanan ol-
guyu nicel olarak derecelendirebilmesidir. Bir testin ya-
pisal gecerlilige sahip olup olmadiginin incelenmesi et-
men analizi aracihigi ile gerceklestirilir. Icerik gegerliligi
ve yapisal gecerlilik arasmdaki ayrim ¢ok net degildir.
Igerik gegerliligi testi olusturan soru ve yanitlarin testin
amacina uygun olup olmadigimn bir gostergesidir. Ige-
rik gecerliligini test etmek icin kullanilan ydntemler, ig
tutarlilik analizi yontemleridir. Ayristiric: gegerlilik, test
edilen hastalarin test tarafindan anlamh bir sekilde grup-
landirabilmesidir, diger bir deyisle hasta olan: hasta ol-
mayandan ayirma ve hastalari hastalik siddetine gore
gruplandirabilmedir (9).

Bu testlerin gelistirilmesi agsamasinda aragtirmacilar
genellikle GK gibi bir ¢lciit ile test skorunun korelasyo-
nunu da arastirirlar, Bu testin gegerliligini kontrol etmek
icin kullanilan bir yéntemdir. Boyle bir analiz sonrasi
korelasyon katsayisinin anlamli olmasi ancak korelasyo-
nun ¢ok da gliclii olmamas: beklenir, bunun nedeni tes-
tin GK diizeyinden daha genis bir yapiy! test ediyor olu-
sudur.

Giivenilirlik, bir testin degiskenliginin kabul edile-
bilir diizeyde olmasidir. Giivenilirlik élglimii icin, testin
degisik zamanlarda ve degisik kosullar atinda, ayni has-
talar tarafindan yapilmasi sonucu hangi derecede benzer
sonug verdigi incelenir. Giivenilirlik analizi icin yaygin
olan bir yontemse Cronbach alfa katsayisinin hesaplan-
mastdir. Bu yontemde enstriimanin gecerliligini sapta-
mak igin test-yeniden test islemi yapilmaz bunun yerine
anketi olusturan sorularin i¢ tutarliligr aragtinllir. Bu kat-
sayimn 0.7 ve 0.9 arasinda olmas! testin ic tutarlilik aci-
sindan kabul edilebilir bir diizeyde oldugunun gosterge-
sidir (9).

Bu tiir testlerin gelistirilmesinde agiklanmasi bu ya-
zinin amacint agan, bazi ileri istatistik yontemleri de kul-
lanilmaktadir. Yukarida bir test gelistirilirken izlenmesi
gereken standartlar kisaca dzetlenmistir.
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Ceviri iglemi

S6z konusu dlgegin Tiirkce ceviri iglemi daha tnce-
den belirlenmis bir metodolojiye uyarak yapildi. Once-
likle, 8lgegin Tiirkgeye ¢evirisi iki ayn oftalmolog tara-
findan yapilds, her iki oftalmolog da birbirinin ¢evirisin-
den habersizdi. Daha sonra iyi diizeyde Ingilizce bilen
iki oftalmolog tarafindan ceviri metinlerinden ortak bir
metin olusturuldu, bu metin daha sonra Ingilizceye tek-
rar cevrildi ve elde edilen metinle orijinal metin bagim-
s1z bir gdzlemci tarafindan kargilagtirildi, bu agamada
Ingilizce bir sorunun Tiirkge'deki kavramsal karsiliga
arasindaki fark iizerine bir soru yeniden diizenlendi.

Hasta Goriigmeleri:

Her bir tam1 grubundan beg hasta ile ¢eviri metin
izerine bir dngbriisme yapildi. Bu goriigmelerin amaci
¢eviri metnin olabildigince giindelik dile sahip olmas: ve
sorularin anlagilabilirliginin saptanmasiydi. Bu goriig-
meler sirasinda yalmzea A7 numaral soruda baz degi-
siklikler yapildi, Bunun diginda hastalar ve oftalmolog-
lar tarafindan degistirilmesi gereken bagka bir soru veya
agiklama saptanmadi.

TARTISMA

Gorme iglevinin yagam kalitesini Slgmek amac ile
gelistirilmis bir ¢ok anket vardrr. Biitiin bu élgekler has-
talarin giindelik isleri yaparken gérmelerine bagli olarak
karsilastiklari giicliikleri degerlendirmeleri esasina daya-
nir. Hasta yanitlar genellikle evet-hayir gibi ikili veya
10 dereceye kadar olabilen giddet degeri (10), siklik de-
gerlendirilmesi (11), hastalik durumu hakkinda hemfikir
olma derecesi (12) veya sakatlifin seviyesinin ne oldu-
gunun degerlendirilmesi (13) seklinde olabilir. Bu &l-
ceklerden bazilart yaygin kabul grmtigtiir, bir cogunun
ise gerekli olan gecerlilik ve glivenirlik testleri yapilma-
mugtir, Tablo 1'de yayinlanmig olan gdrmeye bagli belli-
bashi SBYK anketleri kisaca Gzetlenmigtir. Mangione ve
arkadaglan tarafinddn geligtirilen, NEI-VFQ anketi bir
cok aragtirmada tedavinin etkisini Slgmek amact ile yay-
gin bir sekilde kulamlmaktadir (14-18).

NEI-VFQ simdiye kadar geligtirilen bir cok gbrme
iglevi dlgeginden bazi farkly &zellikler icermektedir, Ge-
figtirilmis olan bir cok gérme iglevi olcegi hastalann
gorme bozuklugu problemi ile duygusal ve psikolojik
olarak nasil baga ¢iktiklart konusunda herhangi bir bilgi
sunmamaktadir. Ayrica NEI-VFQ diger gtrme 6lgekle-
rinin aksine katarakt hastali31 olan veya yasl bireylerde
degil ancak daha genis bir yas aralif icerisindeki kronik
26z hastalig1 olan bireyler icin hazirlanmigtir.

Bu test ilk olarak 51 soru i¢eren uzun bir siiriim
olarak hazirlanmugtir. Bu uzun geklinin klinikte kullanim
gegerliligi ve giivenirligi bilinmektedir (12), Bu dlgegin
hazirlanmas1 agamasinda test sorularimin hazirlanmas:
icin ilk dnce glokom, katarakt, YBMD, diyabetik retino-
pati, CMV retiniti ve diisiik gdrmesi olan hastalardan
olugturulan odak gruplarinda ac¢ifa cikan hasta yakinma-
lar: degerlendirilmigtir (8). Testin uzun sekli gelistirici-
lerin belirledigi 13 alan igermektedir. Sorularin yanitlar
ise giiclitk ve siklik derecelendirmesi ve yanita onay
verme derecesi, olarak tasarlanmugtir.

Bu test ii¢ béliime ayrlmustir, birinci béliim genel
saglifin ve gbrme durumunun, ikinci bolim giinliik et-
kinliklerin yapilmasinda kargilagilan giicliiklerin ve
iiglincii boliim de gormedeki azalma ile nasil baga ¢ikil-
difini Slgmeyi amaglamaktacdir. Bu testin kronik goz
hastalif1 olan hastalardaki psikometrik 6zellikleri daha
onceden rapor edilmistir (12).

Daha sonra bu testin 25 soru igeren daha kisa bir
stiriimii VFQ-25 adi altinda geligtirilmigtir (19). Bu kisa
testin uygulanma siiresi yaklasik 10 dakikadir, ve bu
test, VFQ uzun siirlimiiniin soru-azaltma analizi sonucu
elde edilmistir. Bu test kronik g6z hastalifi olan hasta-
larda gérme hedefli SBYK durumunu 8lgmek amaci ile
geligtirilmigtir. Bu nedenle bu test gérme bozuklugunun,
duygulanim, sosyal etkilesim ve giinliik yagamdaki gor-
me ile ilgili islevler gibi genel saglik alanlan fizerindeki-
ni etkisini dlgmeyi amaglar. Bu test icerisindeki sorular
kronik goz hastalarindan olusan odak gruplan ile yapi-
lan gtriigmeler sonucu belirlenmistir (8). Bu testin alan-
lan su gekilde siralanmaktadir; Genel Saglik (GS), Ge-
nel Gorme (GG), Goz Agnist (GA), Yakin Gorme (YG),
Uzak Gorme (UG), Gormeye Bagh Sosyal Etkilegim
(GBSE), Gormeye Bagh Ruhsal Saglik (GBRS), Gor-
meye Bagli Rol Giicliikleri (GBRG), Gormeye Bagh
Bagkalarina Bagimlihik (GBB), Araba Siirme (AS),
Renkli Gorme (RG) ve Periferik Giirme (PG). Testin ge-
nelinde bu alanlarda hasta yakinmalarini ve performan-
sinl sorgulayan 25 adet soru vardir. Ayrica testin ekinde
yer alan alan 6zel sorular test sirasinda hastaya sorguia-
nabilir, bu durumda &rnegin aragtirmacilar tarafindan
YBMD hastalarinda yakin giirme iglevi daha ayrintilr
arastiriimak isteniyorsa, arastirmacilar ekte yer alan ya-
kin gdrme sorularinr ana test icerisinde yer alan yakin
alan sorulanna ekleyebilirler.

Bu test Toprak ve arkadaglari tarafindan Tiirkce've
kazandirilmstir (20). NEI-VFQ testinin, Tirkce geviri-
sinin gecerlilik ve glivenilirlik ¢aligmalar: 61 hasta tize-
rinde yapildi, hastalar, katarakt (n=335), glokom (n=0),
diyabetik retinopati (n=8), YMBD (n=7) ve dejeneratif
miyopi (n=3) tanilarina sahipti. Testin geneli icin i¢ tu-
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Tablo 1. Geligtirilmis olan gdrmeye bagh yagam
kalitesi dlgekleri.

Tablo I devamti

Testin Adt

Testin Geligtiricileri ve Kisa Bilgisi

Gisrme Islevi Indeksi
(Visual Function Index)

Rand Gorme Igfevi Testi
(Rand Visual Function Test)

Panretinal Fotokoagiilasyon
Sonrast Gorme Iglevi
Degeslendimme Testi (Survey
10 Assess Visual Function
After Pan-Retinal
Photocoagulation)

Gorsel Duram Envanteri
(Visual Status Inventory)

Az giirenler igin gelistirilmig
gome iglevi ankeli
{Questionnaire for Functional
Assessments of Low Vision)

Girsel Islevler Anketi
(Visual Activities
Questionnaire)

Giindelik Gorme fglevleri
Anketi (Activities of Daily
Vision Scalc) '

Gormeye Bagh Yagam Kalitesi
Degeriendirilmesi (Assessment
of Visual Function-Related
Quality of Life)

Giindelik yagam aktiviteleri ite ilgili 9
sorudan olugur, 2 ek soru toplum destefi
ile ilgilidir. Bemnth-Petersen (24)
tazafindan geligtirilmigtir daha sonra
herhangi bir gegerlilik, glivenililik
cahsmasi yaptlmanugtr.

Bikson ve Bikson (25) tarafindan 30
soruluk bir test olarak hazirlanmugtur.
Sorular giindelik yasamda gérmeye bagh
gitglitk gekilme derecesini sorgular.
Etmen analizi sonrasinda bu testin &
degisik alana ayrildigs pozlenmigtir.

Diabetik retinopatili hastalarda panretinal
foiokoagiilasyon sonrass gmie islevini
degerlendirmek igin Russet (26)
tarafindan geligtiritmigtir. Giindelik
aktiviteleri igeren 27 soru ve ek &
sorudan olugur. Bu testin daha ileri
giivenilirlik ve gegerlifik analizleri
yapilmamistir.

Epidemiyolojik calismalarda kellamlmak
fizere Coren ve Hakstian (27) tarafindan
gelistirilmigtir. Bu testin duyarlihg %90
ve seciciligi %94 olarak saptanmistir.

Szlyk ve arkadaglar (28) tarafindan
geligtirilmigtir. Bu testin de daha sonra
gecerlilik ve giivenilirlik testleri
yapslmanustir.

Sloane ve arkadaglart (29) tarafindan
yagh bireylerdeki girme islevi
problemlerini saptamak igin
geligtirilmigtir. Yasla beraber azaldig
bilinen az 151kia goirme, periferik gbrme,
gibi alanlan sorguiar.

Mangione ve arkadaglan (10} tarafindan
katatakt ameliyati olacak hastalarda
lizerinde gegerlilik ve giivenilirlik testleri
yapilog bir dlgektir. Bu testin
psikometrik §zetlikleri 2520 hasta
tizerinde test edilmigtir.

Brenner ve arkadaglan (30) tarafindan
hem gorme iglevini hem de pérmeye
bagh yasam kalitesini Glgmek igin bir
dizi test geligtirmigtir. Bu caligma géirme
iglevi skoru ile yagam kalitesi dlgekleri
arasinda dogrusal bir ifiski gdstermistir.

£4 Somutu Gérme Iglevleri
Anketi {14-Ttem Visual
Functioning Index)

Gormeye-BaEl Yagam Kalitesi
(lgedi (Vision-Related Quality
of Life Questionnaire}

Ulusal Goz Saglig Enstitiist
Garme Jslevieri Qlgegi
(National Eye Institufe’s Visual
Functioning Questionnaire)

Steinberg ve arkadaglan (31) tarafindan
katarakt hastalart igin gelistirilmig bir
girme iglevieri anketidir.

Frost ve arkadaglart (32) tarafindan
geligtirilmigtir, On soruluk bir ankettir,
gegerlilik ve glivenirlik analizleri yapii-
rgtir ve bu degerier kabul edilebilir di-
zeydedir,

Kronik gérme bozuklugu olan erigkin
hastalar igin tasarlanmug bir testtir (12).
Gegerlilik ve giivenilislik testleri
yapilmughr, bu degerler kabul edilebitir

diizeydedir. Klinik girigimsel bazi
caligmalarda kullaniimakiadir.

tarlibk gostergesi olan Cronbach katsayis: 0.97 gibi ol-
dukga yiiksek bir seviyedeydi. Testin alanlarinin Cron-
bach alfa katsayilar da oldukea yiiksekti; Cronbach alfa
katsayilari YG i¢in (0.90), UG igin (0.90), GBSE i¢in
(0.78), (GBRS) icin (0.89), GBRG i¢in (0.89), GBB i¢in
(0.94), AS (0.89), olarak saptand:. Testi hazirlayanlara
gore sorular 13 ayn alana béliinmiig durumdadir, ancak
gelistiricilerin iddiasinin aksine bu verilere faktor analizi
yapildiginda temel olarak 4 alanin agifa ¢ikugs goril-
mektedir, bu alanlar, genel saglik, gbz agrisi, gbrme ile
ilgili beklentiler ve giindelik iglevler olarak siralanmak-
tadir (21). Biz de elimizdeki verilere faktér analizi yapti-
gimizda teme] olarak dort alanm agiga ¢ikiigim gdzlem-
ledik.

Ay gegerlilik acisindan incelendiginde test has-
talarin GK seviyelerine gire, ve sosyal karakteristikleri-
ne gore ayirt edici duyarhilifa sahipti. Hastalar gelir se-
viyesine gore iki gruba ayrildifinda diigiik gelirli olan
hastalarin GBRS skorlan daha yiiksek gelirli olan gruba
gore anlaml olarak diigiiktii. Hastalar eitim durumlari-
na gore ayrildiklarinda disiik egitimli hastalarm GG,
GBSE, GBRG, GBER, ve toplam skorlar1 daha yiiksek
olan egitimli hastalara géire anlamli olarak daha diigiik
saptandi- Hastalar GK seviyelerine gore aynidiklarinda
daha diigiik gbrmesi olan hastalar GS, AS ve RG alanlan
diginda kalan tiim alanlarda, daha iyi goren hastalara go-
re anlamli diisiik skorlar elde ettiler. Testin bagka bir
SBYK 6lcegi ile olan korelasyonunu saptamak igin daha
once Eser ve arkadaslar tarafindan Tiirkge'ye kazandi-
rilmig olan Diinya Saglik Orgiitit Yasam Kalitesi Olgegi
(WHOQOL) kullarutdr (22). Her iki dlgegin yapilan ko-
relasyon analizinde VFQ alanlar ile WHOQOL alanlarl
arasinda yitksek oranda bir korelasyon vardi.

Degisik kiiltiirler igin {iretilmis olan testlerin farkl
kitltiirlere uyarlanmas: bir takim sorunlar beraberinde
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getirir (23). Bir kiiltiire ait dlgegin gelistirilmesi icin
uzun dénemde gerekli kaynaklarin ve insan giiciiniin
biyle bir testin gelistirilmesi igin kullanilmas: gerekli-
dir. Tiirkge diline 6zgiin bir 6lcegin gelistirilmesi kiiltii-
rel uyum problemleri tagimayacag igin Tiirk hastalain
degerlendirmesi agisindan biiyiik &nem tasimaktadir.
Ancak Olglimlerin standartlagtinlmasi agisindan degisik
titkelerde kullanilan ortak bir 6lgegin varlifi uluslararas:
iletigimin saglanmast agisindan anlam tagimaktadir, Bu
nedenle hem Tiirkge'ye ait hem de uluslaras: yaygin kul-
lanimi olan SBYK &lgeklerinin kullamlmasi gereklidir.
Biz de uluslarast yaymnlarda siklikla kullanilan ve genel
gorme iglevini dlgen ve dedisik goz hastaliklari igin
ozellestirilebilen bir 6lcek olmasi nedeni ile VFQ-25%
Tiirkgeye kazandirmayr amagladik. S6z konusu Tiirkge
siiriimiin istatiksel incelenmesi sonucunda SBYK anket-
leri i¢gin aranan kosullart sagladiginr gérdiik. Bu anketi
kullanmak isteyen aragtirmacilar herhangi bir jzin alma-
dan http://www2.bayar.edu.tr/baristoprak/vlqtr.html ad-
resinden edinebilecekleri anketi kullanabilirler. Anketin
yaygwn olarak kullanimi klinik gegerlilik agisindan an-
laml1 olacaktir.

Bu testin alan ¢alismasi, katarakt, diyabetik retino-
pati, YBMD, glokom ve dejeneratif gibi gorme islevi
lizerinde olumsuz etkileri olan kronik g&z hastalarinda
uygulandi. Bu ceviri s6z konusu hastahia sahip olanlar-
da hastalik giddetine gore ayirma agisindan yeterli- du-
yarlilia sahipti. NEI-VFQ testinin Tiirkge gevirisi, kro-
nik grme hastalif1 olan kigilerde gérme hedefli SBYK
Glgtimleri acisindan giivenilir ve duyarli bir testtir. Bu
testi kullanarak de§isik tedavi segeneklerini karsilastir-
mak milmkiindiir.
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