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Kisisellestirilmis Tip Envanterinin Gelistirilmesi: Gegerlik ve
Giivenirlik Calismasi

Development of Personalized Medicine Inventory: Validity and Reliability Study

OZET

Bu ¢aligmanin amaci, Tiirk hekimleri ve hekim adaylarmin kisisellestirilmis tip uygulamalarma yonelik
bilgi, algi ve tutumlarmin degerlendirilmesinde kullanilacak Kisisellestirilmis Tip Envanteri’nin (KTE)
gelistirilmesi, gegerlik ve giivenirliginin test edilmesidir. Bu galisma Istanbul ilinde Ekim 2022 ile Subat
2023 tarihleri arasinda tip fakiiltesi Ogrencileri ve hekimler iizerinde yiiriitiilmiistiir. Calismanm ilk
asamasinda dl¢ek maddelerinin yazilmasi ve denemelik formun olusturulmasi sonrasinda kapsam gegerligi
saglanmugtir. Yap1 gegerligini test etmede Agimlayici Faktor Analizi (AFA) icin IBM SPSS istatistik 24.0
striimii paket programi kullanilmistir. Envanterin Dogrulayict Faktor Analizi (DFA), R 4.2.2 sirimii
yazilimi ile yapilmistir. AFA sonucuna gére KTE, 27 madde ve alti faktorlii bir yap: gostermektedir.
Envantere iliskin toplam agiklanan varyans %56 olarak bulunmustur. Envanteri farkli 6rneklemde test etmek
i¢in yapilan birinci diizey DFA (y2/sd=1,86, CFI=0,91, GFI=0,97, AGFI=0,96, RMSEA=0,07) ve ikinci
diizey DFA (x2/sd=2,06, CFI=0,90, GFI=0,97, AGFI=0,96, RMSEA=0,08) sonrasi elde edilen uyum
indeksleri kabul edilebilir diizeydedir. Envanterin madde faktor yiikleri 0,50 ile 0,94 arasindadir. Giivenirlik
analizleri sonucunda Cronbach alfa (o) katsayisi envanterin alt 6lgekleri i¢in 0,79 ile 0,93 arasindadir. KTE,
tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimlerin kigisellestirilmis tibba yonelik tutum, alg: ve bilgilerini 6lgebilecek
ozelliklere sahip, yiiksek kapsam gecerliligi ve i¢ tutarliligi olan bir 6lgme aracidir. KTE, tip fakiiltesi
ogrencileri ve hekimlerin kisisellestirilmis tibba yonelik tutum, alg1 ve bilgi diizeylerinin belirlenmesine
yardimet olabilir. KTE ile yapilacak ¢alismalar, kisisellestirilmis tip konusunun daha iyi anlagilmasina ve bu
konuda yasanan giigliiklerin azaltilmasina katki saglayacaktir.

Anahtar Kelimeler: Kisisellestirilmis tip, Hassas tip, Farmakogenomik, Genomik, Gegerlik, Giivenirlik.

ABSTRACT

This study aimed to develop the Personalized Medicine Inventory (PMI) to assess Turkish physicians' and
physician candidates' knowledge, perceptions, and attitudes toward personalized medicine practices and test
its validity and reliability. This study was conducted on medical students and physicians in Istanbul between
October 2022 and February 2023. In the first stage of the study, content validity was ensured after the scale
items were written and a trial form was created. The IBM SPSS Statistics 24.0 version package program was
used for Exploratory Factor Analysis (EFA) to test construct validity. The inventory's Confirmatory Factor
Analysis (CFA) was conducted with R version 4.2.2 software. According to the results of EFA, PMI shows a
six-factors structure with 27 items. The total variance explained for the inventory was found to be 56%. The
fit indices obtained after first-order CFA (y2/sd=1.86, CFI=0.91, GFI=0.97, GFI=0.97, AGFI=0.96,
RMSEA=0.07) and second-order CFA (32/sd=2.06, CFI=0.90, GFI=0.97, AGF1=0.96, RMSEA=0.08) to test
the inventory in different samples were acceptable. The item factor loadings of the inventory are between
0.50 and 0.94. As a result of the reliability analysis, Cronbach alfa (o) coefficient is between 0.79 and 0.93
for the inventory subscales. The PMI is a measurement tool with high content validity and internal
consistency that has the characteristics to measure the attitudes, perceptions, and knowledge of medical
students and physicians towards personalized medicine. The PMI can help determine medical students' and
physicians' attitudes, perceptions, and knowledge levels toward personalized medicine. Further studies with
PMI will contribute to a better understanding of personalized medicine and reduce the challenges in this
issue.

Keywords: Personalized medicine, Precision medicine, Pharmacogenomics, Genomics, Validity,
Reliability.
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Hekimlik her zaman bir hekimin muhakemesine bagli bir sanat olmustur. Bu sanat, hastayr dinlemeye,
Onemsemeye, empati kurmaya ve optimum tibbi bakimin arka planinda her hastaya kendi benzersiz kosullari
altinda alinan kararlara dayanir. Bu nedenle, tibbi tedavi ve hastalik yonetimi her zaman kisiye 6zel olmustur.
Bununla birlikte, modern tip uygulamalar1 olarak genomik ve mikrobiyomik bilgisinin giderek artmasi bu olay1
daha karmagik hale getirmistir. Temel olarak tip bilimlerinde her zaman her hastanin benzersiz oldugu kabul edilir
ve uygulanacak tedaviler kisilere 6zgii tedaviler olmalidir. Peki bu ne kadar miimkiin? Kan transfiizyonu yaparken
yapilacak transfiizyonu uygun kan grubu ile kisisellestirebilirsiniz. Bu artik olduk¢a kolay bir uygulamadir. Peki
ayni kolaylik bir kanser tedavisinde olsaydi? Yani uygulanacak kanser tedavisi genetik kodumuz ile eslestirilerek
yapilsaydi? Bu sorular artik tip literatiirinde gittikce daha sik sorulmakta ve onem kazanmaktadir. Bu da
kisisellestirilmis tip (KT) uygulamalarinin gelecekte cok daha 6nemli hale geleceginin bir emaresidir.
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KT, uluslararas: alanda giderek daha fazla ilgi géren bir alandir (Eurobioforum II, 2014). Giliniimiizde hekimler,
hastalar ve hastaliklar hakkinda ¢ok daha fazla bilgiye ve daha fazla tedavi se¢enegine sahiptirler. Karar verirken
bu bilgileri dikkate almalar1 gerekmektedir. Bu bilgileri ve bu bilgilere bagl olarak ortaya ¢ikan segenekleri
kullanmak ya da kullanabilecek bir bilgiye sahip olmak giderek artan bir 6neme sahiptir. DNA dizileme
calismalari, proteomik alanindaki gelismeler, goriintiilleme protokolleri ve kablosuz izleme cihazlar1 gibi yiiksek
verimli verilerin elde edilebilmesi, gelismis biyomedikal tahlillerin yapilabilmesi, hastalik siirecleri ile uygulanan
ilaglarin etkileri ve mekanizmalar1 agisindan bireyler arasinda biiyiik bir g¢esitliligin oldugunu ortaya ¢ikarmigtir.
Bireyler arasindaki bu varyasyon bir¢ok soruyu da beraberinde getirmistir. Bir hastaligi tedavi ederken, izlerken
veya hastaligi 6nlemek i¢in izlenecek en uygun yolun ne olacagi hakkinda karar verirken bu varyasyonlarin ne
Olciide dikkate alinmasi gerektigi en onemli sorular arasindadir. Aslinda, birgok hastalik siirecinin altinda yatan
heterojenligin, bir hastaligi olan bireyleri tedavi etme ve muhtemelen bu hastaligi izleme veya Onleme
stratejilerinin, o bireyin benzersiz biyokimyasal, fizyolojik, ¢cevresel maruziyet ve saglik davranis profili ile iligkisi
vardir (Goetz ve Schork, 2018).

KT, bireylerin saglik davranigi, tibbi test sonuglari, semptomlari, aile oykisii, ¢evresel faktorleri ve genomik
bilgileri dahil olmak iizere kisisel tibbi bilgilerinin, hastaliklarin teshis ve tedavisine yonelik faaliyetler igin
kullanildig1 bir tibbi uygulama olarak tanimlanmaktadir (Abrahams ve ark., 2005). ilk bakista kisisellestirilmis
tibbin faydalari; genetik yatkinhigin belirlenmesi ve Onleyici tedbirlerin kullanilmasi, daha iyi tanisal
degerlendirmenin ardindan daha erken ve iyilestirilmis terapotik miidahaleler, artan etkinlik ve ilaglarin daha az
yan etkileri olarak 6zetlenebilir (Schleidgen ve Marckmann, 2013). Bunun yani sira KT hakkinda farkli tartigmali
goriigler de vardir. Bazi bilim insanlar1 modern tiptan kisisellestirilmis tibba gecisi insan sagligini iyilestirebilecek
ve klinikte pratik olarak uygulanabilecek umut verici bir gelisme olarak degerlendirirken, digerleri bunu gercekgi
olmayan ve bilimsel kanitlardan uzak bilgiler olarak gormektedir (Abettan, 2016; Green ve Guyer, 2011; Nature
Biotechnology, 2012). Bu ¢ergevede karsimiza ¢ikan bir bagka sorun ise etik problemlerdir. 21. yiizyilda modern
biyoetik, ¢ogunlukla analiz, teori ve bireycilige odaklanan zorluklarla karsi karsiyadir. Bu etik problemler,
hedeflenmemis test tiirleri, analitik gegerlilik, klinik gegerlilik ve klinik fayda dahil olmak tizere etik, yasal ve
toplumsal sorunlar olarak karsimiza c¢ikmaktadir (Breckenridge ve ark., 2004). Kisisellestirilmis tibbin
gelistirilmesi igin yapilan genetik arastirmalarda karsimiza ¢ikan bir diger problem veri sahipligidir. Ayrica genetik
calismalarin ortaya cikardig: riskler, belirli bir gruba bagli oldugu belirlenen kisileri veya akrabalarini etkileyebilir
(Bunnik ve ark., 2011; Wilcox ve ark., 1999). KT ile ilgili tartismalar hala siirliyor olsa bile genetik verilerin
benzersiz oldugu, bu tiir veriler ile ailelere ve gelecek nesillere genisletilebilir tedavi segenekleri ile sagligi
koruyucu uygulamalar sunabilecegi ve bu durumun da bireylerin yasam kalitesine etki edecegini géz oniine almak
gereklidir.

Genomik konusundaki bilgilerimiz ne kadar artarsa artsin yeterli ve dogru kararlar vermek agnostik bir yaklagimla
bakildiginda miimkiin olmamaktadir. Bircok durumda, aymi genetik durumun farkli insanlar arasinda neden bu
kadar farkli ifade edildigini anlamamiz erken bir agsamadadir (Robertson, 2001). Baz1 genetik kosullar igin bir
kisinin genetik teshisine iligkin bilgileri, risklerini etkileyebilecek diger faktorlerin analiziyle birlestirmeye dayali
olarak daha kisisellestirilmis risk tahminleri saglamak miimkiin hale gelecektir.

Genomik c¢alismalarm yam sira KT uygulamalarinda kullanilan bir bagka gelisme ise farmakogenomik (FG)
uygulamalaridir. FG’deki gelismeler tedavi secimine rehberlik etmenin yan1 sira yapilacak genetik testler ile hangi
dozlarin regete edilmesi gerektigini ve recete edilecek ilaglarin yiiksek bir advers reaksiyon riski géz Oniine
alindiginda uygun olup olmadig1 konusunda yol gosterecektir. Kismen ilgili genetik faktorlerin etkilesimi bazen
karmagik oldugundan, kismen de ¢evresel faktorlerin de bir kisinin tedaviye nasil tepki verdigi iizerinde énemli bir
etkiye sahip olabileceginden, genotipe dayali ilag dozlama potansiyelinin biiyiik bir kism1 heniiz gelistirilememistir.
Bununla birlikte bazi ilaglar i¢in FG, morbidite ve mortaliteyi azaltmada halihazirda énemli bir etkiye sahiptir
(Kuchenbaecker ve ark., 2017).

Genetik ve genomik teknolojiler, saglik sistemlerine genetik testler (GT) seklinde entegre olurken, uygulamalari
daha erisilebilir hale gelmekte ve son zamanlarda dogrudan tiiketiciye yonelik genetik testlerde ¢ikmaktadir
(Manolio ve ark., 2019). Bu testler tiiketicilerin test baslangicindan genetik bilgi yonetimine kadar yiiksek
6zerklige sahip oldugu daha tiiketici odakli ve kolayca erisilebilir testlerdir (Ta ve ark., 2019). FG testler de dahil
olmak iizere bir GT, kisisellestirilmis tipta ¢ok biiyiik miktarda tibbi bilgi {iretebilir.

Gelecegin saglik hizmetlerine dogru bir vizyon olusturmak gerekirse bu vizyon saglik sistemine FG ve hassas tip
(HT) uygulamalarinin entegre edilmesi ile GT toplumda yaygin olarak uygulanmasi seklinde ortaya cikacaktir
(Barker, 2017; Majumder ve ark., 2021). Bununla birlikte, basta FG ve HT konusunda uzmanliga sahip yeni nesil
saglik hizmet saglayicilarinin egitiminin yani sira genetik ve genomigin temelleri konusunda halkin egitimi olmak
lizere sayisiz zorluk Onlimiizde durmaktadir (Oliveri ve ark., 2018; Ta ve ark., 2019). Cesitli kuruluslar tip
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egitiminde FG ve HT'nin dahil edilmesini tesvik etmektedir (Gurwitz ve ark., 2005; Rubanovich ve ark., 2018). Pek
cok tip ve eczacilik okulunun bunlari egitimlere dahil ettigi goriilmektedir (Green ve ark., 2010). Ozellikle, kiiresel
bir ¢alisma, calismaya yanit veren {iniversitelerin tip ve eczacilik boliimlerinin %87'sinin FG ve HT egitim
miifradatina sahip oldugunu goéstermistir (Karas ve ark., 2019).

Kisisellestirilmis tibba kars1 giderek artan bu ilgi 6nemli bir soruyu da giindeme getirmektedir. Yeni nesil saglik
hizmet saglayicilart genomik bilgilerini klinik bakima entegre etmeye ve kisisellestirilmis tip uygulamalarin
kullanmaya ne kadar hazirdir? Farkli uzmanlik alanlarindaki saglik hizmeti saglayicilari arasinda yapilan son
caligmalar, genomigi klinik islemlerde kullanma konusunda genel bir bilgi ve hazirlik eksikligi, hatta isteksizlik
oldugunu ortaya koymustur (Vassy ve ark., 2015). Bu durum ¢ogunlukla, genetik varyantlar1 bireyler arasi ilag
yanit1 degigskenligine dahil eden ve kisisellestirilmis tibbin klinik bakima doniistiiriilen ilk yonlerinden biri olan FG
alaninda gozlemlenmistir (Shuldiner ve ark., 2013). ABD'li hekimlere yonelik iilke genelinde yapilan bir anket
calismasi, birgok hekimin FG konusunda yetersiz egitim aldigini diisiindiiklerini ortaya koymaktadir. Tip fakiiltesi
egitimi sirasinda ya da mezun olduktan sonra bu egitimin almmmasmin, genetik test kullamlabilirligi ve
uygulamalar1 hakkinda bilgi sahibi olma olasiliklarini arttirdi§in1 gostermistir. (Stanek ve ark., 2012). Diger
iilkelerde de benzer sonuglar gozlemlenmistir. Yunanistan'da ankete katilan hekimlerin neredeyse yaris1t FG ve KT
hakkindaki bilgilerinin zayif oldugunu diisiinmektedir. (Mai ve ark., 2014). italya'da yapilan bir ankete katilan
asistan ve uzman hekimlerin biiyiik gogunlugu, FG'nin tip ve cerrahi egitimleri sirasinda daha kapsamli bir sekilde
Ogretilmesi gerektigine inanmaktadir (Pisanu ve rak., 2014). ABD’de yapilan bir bagka arastirmada asistanlar ve i¢
hastaliklar1 uzmanlar1 da dahil olmak iizere hekimlerin genomik bilgileri yorumlama ve kullanma konusunda bilgi
ve deneyim eksikligi oldugu belirtilmistir (Overby ve ark., 2014). Genel olarak bu durum, kisisellestirilmis tibbin
yaygin bir sekilde uygulanmasinin 6niinde 6nemli bir engel teskil etmektedir. Klinik uygulamada genomigin
giderek yayginlagmasi, gelecegin saglik hizmeti saglayicilarinin genomik bilgi ve asinaligini gelistirme ihtiyacinin
altin1 ¢cizmektedir (Patay ve Topol, 2012).

Kisisellestirilmis tip muhtemelen yakin bir zamanda yaygin bir sekilde uygulamalarda yer alacak ve saglik hizmeti
sunuculari, tibbi karar verme siireglerine dahil etmek iizere genomik ve diger verilere ihtiya¢ duyacaklardir.
Gelecegin saglik hizmeti saglayicilari, genetik testlerin desteklenmesi ve uygulanmasinin yani sira genetik test
sonuglarinin elestirel bir sekilde degerlendirilmesi ve yorumlanmasinda 6nemli bir rol oynayacaktir. Gelecegin
hekimlerini kigisellestirilmis tibbi uygulamak icin gerekli tutum, bilgi ve beceriler ile donatmak amaciyla
genomigin tip fakiiltesi miifredatina dahil edilmesine ihtiya¢ oldugu sdylemek miimkiindiir. Bu baglamda bazi tip
fakdilteleri, KT yetkinligini artirmak i¢in 6grencilere kendilerinin genotipleme veya siralama bilgilerini analiz etme
firsati sunmaktadir (Linderman ve ark., 2015). Su ana kadar yapilan ¢alismalarda, tip fakiiltesi 6grencileri ve
hekimlerin kisisellestirilmis tip uygulamalarina iliskin algi, bilgi ve tutumlarin1 degerlendiren bir 6lgme aracina
rastlanmamistir. Bundan dolayi, kisisellestirilmis tibba yonelik algi, bilgi ve tutumun degerlendirilmesinde
kullanilacak tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimlerine 6zgii bir 6lgme aracina ihtiyag vardir. Bu eksiklikten hareketle
bu ¢alismanin amaci, Tiirk hekimleri ve hekim adaylarinin kisisellestirilmis tip uygulamalarina yonelik bilgi, alg
ve tutumlarinin degerlendirilmesinde kullanilacak Kisisellestirilmis Tip Envanteri’nin gelistirilmesi, gegerlik ve
giivenirliginin test edilmesidir. Kigisellestirilmis tibba iligkin calismalara onciilik etmek ve alanda yasanan
eksiklige katkida bulunmak arastirmanin diger bir amacidir.

GEREC VE YONTEM
Arastirmanin Tipi

Bu calisma, Kisisellestirilmis Tip Envanteri’nin psikometrik testi ve dogrulanmasi i¢in metodolojik bir tasarima
sahiptir.

Calisma Grubu

Denemelik 6lgek formu, Tiirkiye’nin Istanbul ilinde tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimler iizerinde uygulanmis ve
denemelik Sl¢egin ¢coziimlemeleri yapilmistir. Arastirmanin dahil edilme kriterleri; arastirmaya katilmaya goniillii
olma, tip fakiiltesi 4, 5 ve 6. simf 6grencisi ve tip fakiiltesinden mezun olmadir. Arastirmada hekim ve hekim
adaylarim1 secerken olasiliksiz 6rnekleme tekniklerinden kolayda ornekleme yontemi kullanilmigtir. Mevcut
arastirmada iki farkli 6rneklem kullanilmistir. Calismanin ilk asamasinda 282 kisi A¢imlayici Faktor Analizi (AFA)
icin birinci ¢alisma grubunu olusturmaktadir. AFA sonrasi faktor yapisinin dogrulanmasi amaciyla yapilan
Dogrulayici Faktér Analizi (DFA) igin bu kez ilk g¢alisma grubundan farkli 205 kisi ¢alismanin ikinci ¢alisma
grubunu olusturmaktadir. Olgek gelistirme ¢alismalari icin drneklem biiyiikliigiiniin belirlenmesinde literatiirde ¢ok
farkli yaklagimlar one siiriilmektedir. Bazi arastirmacilar madde sayisinin 10 kati 6rneklem sayisini yeterli kabul
ederken (Nunnally, 1978) baz1 arastirmacilar ise bu sayinin en az 5 kat1 olmasi gerektigini savunmuslardir (Child,
2006; Tavsancil, 2019). AFA igin ¢alisma grubuna 52 maddelik denemelik 6lgek formu, DFA igin ¢alisma grubuna
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ise 27 maddelik bir 6l¢ek formu uygulanacagr dikkate alindiginda ¢alismadaki 6rneklem hacminin faktor analizleri
icin yeterli sayida oldugu soéylenebilir. Calisma gruplarina ait tanimlayict Ozellikler asagida Tablo 1’de
sunulmustur.

Tablo 1: Katilimcilarin Ozellikleri

AFA (N=282) DFA (N=205)
5 37,69 +14,30 23,48+1,62
Yas (Y1l) XSS (Min-Max: 21-72) (Min-Max: 20-31)
N % N %
Cinsiyet Erkek 161 57,1 68 33,2
Kadin 121 42,9 137 66,8
Medeni Durum Bekar 143 50,7 196 95,6
Evli 139 49,3 9 4.4
Ogrenci* 92 32,6 205 100
Egitim Durumu Tabip 31 11,0 0 0.0
Asistan 51 18,1 0 0,0
Uzman tabip 108 38,3 0 0,0
Kurum Devlet 249 88,3 0 0,0
Vakif 33 11,7 205 100

X: Ortalama, SS: Standart sapma, * Tip fakiiltesi 4,5 ve 6. sinif

Calismanin iki farkli calisma grubuna ait tanimlayici 6zellikleri incelendiginde AFA i¢in katilimcilarin %57,1inin
(n=161) erkek oldugu, yaslarinin 21 ile 72 yil arasinda degistigi (XYas= 37,69+14,30), %50,7’sinin (n=143) bekar
oldugu, %38,3’liniin (n=108) uzman tabip oldugu belirlenmistir. Calismanin ikinci ¢aligma grubu olan DFA i¢in
katilimeilarin %66,8’inin (n=137) erkek oldugu, yaslarmin 20 ile 31y1l arasinda degistigi (XYas= 23,48+1,62),
%95,6’sin1n (n=196) bekar oldugu belirlenmistir (Tablo 1).

Verilerin Toplamasi

Arastirma AFA i¢in Ekim 2022 ile Kasim 2022 tarihleri arasinda Istanbul ilinde ¢alismaya katilmaya géniillii tip
fakiiltesi Ogrencileri ve hekimler ile yiritiilmistir. Veri toplama araci, AFA igin elektronik ortamda
(docs.google.com adresi, Google Form ara yiizii) hazirlanmistir. Hazirlanan kisisel bilgi formu ve denemelik 6lgek
formu baglant1 adresi arastirmacilar tarafindan taninan tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimlere WhatsApp uygulamasi
araciligi ile gonderilmistir ve ¢evrelerinde arastirmaya dahil edilme kriterlerine uyan katilimcilara baglanti linkini
gondermeleri istenmistir. Cevrimici anketin ilk sayfasinda katilimcilara aragtirmanin amacina dair bilgilendirme
yapilmis, arastirma ekibine dair iletisim bilgileri sunulmus ve ardindan gevrimigi bilgilendirilmis onam alinmustir.
Bu bilgilerin ardindan géniillii katilimi onaylayan tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimler arastirmaya katilabilmistir.
Calismanin ilk asamasinda kapsam gecerliligi sonrasi kisisel bilgi formu ve denemelik dlgek formunun yanitlama
stiresi ortalama 10 ile 15 dakika arasindadir. Arastirmanin DFA i¢in ikinci agamasi ise Mart 2023 ile Nisan 2023
tarihleri arasinda Istanbul ilinde bir vakif iiniversitesinde 6grenim géren tip fakiiltesi dgrencileri ile yiiriitiilmiistiir.
Veri toplama aract katilimcilara yiiz yiize elden dagitilmistir. Olgek formunun ilk sayfasinda katilimcilara,
arastirmanin amacina dair bilgilendirme yapilmis, arastirma ekibine dair iletisim bilgileri sunulmus ve ardindan
bilgilendirilmis onam almmustir. Olgegin yanitlama siiresi ortalama 10 dakika siirmektedir.

Olcek Maddelerinin Yazilmasi ve Denemelik Formun Olusturulmasi

Calismanin ilk asamasinda oncelikle kisisellestirilmis tip kavrami ve kisisellestirilmis tip ile ilgili algi, bilgi ve
tutumun 6l¢iilmesine iliskin literatiir taramasi yapilmistir. Denemelik 6l¢ek maddeleri yazilirken kisisellestirilmig
tip ve algi, bilgi ve tutuma iligkin kuramsal yap1 ve bu yapiya uygun hususlar dikkate alinmig ve bu dzellikler goz
oniinde bulundurularak, temsil edilmeye calisilmistir. Olcek maddelerinin yazilmas: asamasinda maddeleri azami
uzunluk diizeyinde tutarak maddelerin anlasilirlik diizeyini arttirmak ve maddeler arasinda tekrarlardan
kagimilmaya calisgilmistir. Ek olarak, olumlu ve olumsuz sekilde ifade edilmis maddeler arasindaki denge de
saglanmaya calisilmistir. Gerekli incelemeler sonucunda, kisisellestirilmis tibba iligkin algiy1 6lgmeye yonelik 31
madde, tutumu 6lgmeye yonelik 23 madde ve bilgiyi 6lgmeye yonelik 22 madde olmak {izere toplam 76 madde
denemelik madde havuzu olusturulmustur. Daha sonra maddelerin kapsam gegerligi agisindan uzman goriislerine
basvurulmus ve her bir madde i¢in Kapsam Gegerlik Oran1 (KGO) elde edilerek maddelerin kalitesi belirlenmistir.
Olgek maddelerinin 6lgiilmesi hedeflenen 6zelligi kapsama (kapsam gegerligi) ya da maddenin ilgili yapiy1
yordama (yap1 gegerligi) giiciinii belirlemek amaciyla onsel galismalara ihtiyag vardir (Rubio ve ark., 2003). Bu
nedenle Onsel caligmalarda elde edilen uzman goriisleri arasindaki uyum veya uyumsuzluk, kapsam ya da yapi
gecerligi igin birer kestirim niteliginde kullanilmaktadir (Yurdugiil, 2005).
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Kapsam Gecerligi

Mevcut galismada uzman goriislerinin alinmasinda Davis (1992) teknigi kullanilmistir. Bu teknikte elde edilen
KGO degeri istatistiksel bir 6l¢iitle karsilagtirmak yerine 0,80 degeri 6lgiit olarak kabul edilmektedir (Cokluk ve
ark., 2018). Denemelik olgek formu kapsam gecerliligi agisindan degerlendirilmesi i¢in uzman goriigiine
sunulmustur. Bu degerlendirme igin bir “Uzman Degerlendirme Formu” gelistirilmistir. Bu dogrultuda belirlenen
76 sorunun yer aldigr form Halk Sagligi ve Tibbi Genetik Bilimleri alanindan uzmanlara (2 Profesér, 1 Dogent
Doktor, 7 Uzman doktor) arastirmacilar tarafindan elden dagitilarak, kendilerinden her bir soruyu degerlendirerek,
goriliglerini “uygun”, “madde hafifce gbézden gecirilmeli”, “ciddi olarak goézden gegirilmeli” ve “madde uygun
degil” seklinde dortlii derecelendirmeleri istenmistir. Tiim uzmanlardan gelen yanitlar bir araya toplanarak, KGO
hesaplanmigtir. KGO degeri <0,80 altinda kalan 27 madde, madde havuzundan gikarilmistir. KGO 52 madde igin
0,80 ile 1 arasinda degismekte olup, KGi=0,86 bulunmustur. Ayrica uzman gériisleri dogrultusunda maddelerde
gerekli diizenlemeler yapilarak, 6n deneme i¢in forma son sekli verilmistir.

On-Test

Uzman goriisii sonrast KGO olgiitiinii karsilayan 52 maddenin, gercek g¢alisma grubuna uygulamadan oOnce,
katilimcilar tarafindan anlasilip anlasiimadigini belirlemek amaci ile 20 katilimciya 6n deneme yapilmistir. Bu
kapsamda ¢alismada 6lgek derecelemesi; (1) “kesinlikle katilmiyorum”, (5) “kesinlikle katiliyorum” seklinde 5°li
likert tipi bir 6l¢ek olarak tasarlanmistir. Maddeler rastgele siralanmistir. Denemelik madde havuzu, 42 olumlu, 10
olumsuz maddeden olusmaktadir. Olgek maddelerinin puanlanmasi asamasinda, olumsuz maddeler “kesinlikle
katilmiyorum” kategorisinden baglayarak 1’den 5’e¢ dogru, olumlu maddeler ise ‘“kesinlikle katiliyorum”
kategorisinden baslayarak 5’ten 1’e¢ dogru dogru puanlanmustir. On testte katilimcilardan her bir maddeyi
aciklamalar istenmis ve katilimcilarin ilgili maddeyi anlayip anlamadiklar1 arastirmacilar tarafindan not alinmastir.
On calismada arastirmacilar, gelen yanitlar dogrultusunda derlenen form iizerinde herhangi bir degisiklik
yapmanustir. On denemenin ardindan maddeler yeniden gézden gegirilerek, AFA 6ncesi madde havuzuna son sekli
verilmistir.

Verilerin Analizi

KTE’nin faktor yapisini kesfetmek i¢in AFA yapilmistir. AFA i¢in analizler IBM SPSS istatistik paket programi
24.0 siirtimil ile yiiriitiilmistiir. Calismada kapsam gegerligi i¢in uzman goriisleri alinmistir. AFA yapilmadan 6nce
madde korelasyon matrisinin faktorlenebilirligini test etmek icin Kaiser-Meyer-Oklin (KMO) 6rneklem yeterlilik
testi ve Bartlett kiiresellik testi kullanilmigtir. AFA’da Temel Eksenler Faktor Analizi (Principal Axes Factor
Analysis) yapilmistir (Cokluk ve ark., 2018). Faktor sayisinin belirlenmesinde paralel analiz yontemi kullanilmigtir
(Hayton ve ark., 2004). Dondirme yontemi olarak egik dondiirme yontemlerinden olan oblimin dondiirme tercih
edilmistir. Maddelerin i¢inde bulundugu faktor igin en az 0,50 ve {izeri faktor yiikii gostermesi temel dlgiit olarak
almmustir. Higbir faktorde faktor yiikii gdstermeyen veya birden fazla faktdrde birbirine 0,10 degerinden daha
yakin faktor yiikii gésteren maddeler 6lgekten gikarilmistir (Biiyiikoztiirk, 2021).

AFA sonucunda elde edilen faktor yapisimin farkli bir 6rneklemde yap1 gegerligini test etmek i¢in DFA yapilmistir.
KTE’nin DFA, R 4.2.2 siirlimii yazilimi ile yiriitilmustir. DFA kapsaminda iki model test edilmistir. Birinci
modelde envanterin 6 faktorii birinci diizey iliskisi DFA ile incelenmistir. Ikinci model kapsaminda envanterin 6
faktorii Algi, Tutum ve Bilgi olmak {iizere genel faktorlere dahil edilmis ve bu model ikinci diizey DFA ile
incelenmistir. Veri seti ¢ok degiskenli normallik varsayimini kargilamadigi igin analizlerde robust DFA
kullanilmistir (Li, 2016). Analizlerde R programinda yer alan lavaan (Rosseel, 2012) ve lavaanPlot (Lishinski,
2018) paketleri kullanilmistir. Olgegin giivenirlik analizi icin Cronbach a i¢ tutarlilik 6l¢iimii ve diizeltilmis madde-
toplam korelasyon 6lgiimii yapilmistir. Degiskenlerin korelasyon derecesi Pearson korelasyon katsayist kullanilarak
belirlenmistir. Anlamlilik diizeyi a=0,05 olarak belirlenmistir.

Arastirmanin Etigi

Aragtirma i¢in Sabahattin Zaim Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Bilimsel Arastrma ve Yaym Etigi
Kurulundan onay alinmistir (Tarih: 31.08.2022, Karar no: 2022/07). Arastirma stireci Helsinki Bildirgesi ilkelerine
uygun olarak ytriitiilmiistiir.

BULGULAR

Bu béliimde AFA, madde analizi, DFA, benzesim ve ayrisim gegerligi ve giivenirlige ait bilgiler verilmektedir.
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Acimlayic1 Faktor Analizine iliskin Bulgular

Yapi gegerliligi icin 6rneklem biiytikliigiiniin faktor analizine yeterli olup olmadigini belirlemek igin Kaiser-Meyer-
Olkin (KMO) ve korelasyon matrisinin, birim matristen farkli olup olmadiginin incelenmesi amaci ile Bartlett
Kiiresellik Testi yapilmigtir. Analiz sonucunda KMO degeri, 0,83 olarak bulunmustur ve bu sonuca gore
arastirmada &rneklem biiyiikliigii yeterlidir. Barlet kiiresellik testi ki kare (y°) degeri (y*=6838,39, sd=1326,
p<0.001) istatistiksel olarak anlamlidir. Dolayis1 degiskenler arasinda yiiksek korelasyonlar mevcuttur ve veriler
¢oklu normal dagilim varsayimini karsilamistir (Cokluk ve ark., 2018).

AFA igin yapilan paralel analiz envanterin 6 faktorlii bir yapr gosterdigini belirlemistir. Envanterin madde
havuzunda yer alan 52 maddeden 25’1 faktorlerde 0,50’den daha az faktor yiikii gosterdigi veya birden fazla
faktorde birbirine 0,10 degerinden daha yakin faktor yiikii gosterdigi gerekgeleriyle envanterden g¢ikarilmistir. Bu
islem sonrasinda envanterde 6z degeri 1’in tizerinde olan 27 madde (20 olumlu, 7 olumsuz) ve 6 faktdrden olusan
bir yap1 ortaya ¢ikmistir (Cokluk ve ark., 2018). Envanterin alt1 faktoriine iligskin toplam agiklanan varyansi
%56°dir. KTT (Kisisellestirilmis Tip Tutumu) faktérii envanterin %17’sini, KTA (Kisisellestirilmis Tip Algisi)-
Egitim faktorii envanterin %11’ini, KTA-Mahremiyet faktorii envanterin %7’sini, KTA-Esitlik faktori envanterin
%7’sini, KTB (Kisisellestirilmis Tip Bilgisi)-Oz yeterlilik faktérii envanterin %9’ unu, KTB-Genetik bilgi faktorii
envanterin %5’ini a¢ikladigi goriilmektedir.

Tablo 2: Agimlayici Faktor Analizi Sonrasit Maddelerin Faktorlere Dagilimi ve Madde Faktor Yiikleri
KTA- KTA- KTB-Oz KTB-Genetik

Faktorler Maddeler KTT Egitim Mahremiyet KTA-Esitlik yeterlilik bilgi
M46 0,92

M45 0,90
M43 0,84
KTT M44 0,81
M41 0,80
M42 0,67
M47 0,53
M19 0,89
M20 0,77
KTA-Egitim M21 0,70
M29 0,69
M30 0,65
M26 0,78
M18 0,60
M25 0,60
M27 0,59
M36 0,82
KTA-Esitlik M37 0,71
M35 0,63
M6 0,83
M8 0,63
M5 0,61
M16 0,61
M7 0,56
M12 0,67
M13 0,56
M4 0,52
Aciklanan varyans 0,17 0,11 0,07 0,07 0,09 0,05
Aciklanan toplam varyans = %56
Cronbach a 0,93 0,86 0,75 0,78 0,78 0,59
KMO0=0,83
Barlet kiiresellik testi y*= 6838,39, sd=1326, p<0,001.

Madde Analizine iliskin Bulgular

Calismada DFA gegmeden Once diizeltilmis madde-toplam korelasyonunu ve madde ¢ikarildiginda Cronbach a
degerleri incelenmistir (Tablo 3). Olgegin giivenirliginde i¢ tutarlilik i¢in Cronbach a degerleri hesaplanmistir.
Olgek maddelerinin madde-toplam korelasyon katsayilarin 0,50 ve/veya iizeri degerleri anlamli olmakla birlikte
genel olarak korelasyonlarin negatif olmamasi ve 0,30'un iizerinde olmasi beklenmektedir (Huck, 2012). Calismada
madde-toplam korelasyon degerleri 0,34 ile 0,73 arasindadir.

KTA-Mahremiyet

KTB-0Oz
yeterlilik

KTB-Genetik
bilgi
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Tablo 3: Maddelere Ait Ortalama, Standart Sapma, Diizeltilmis Madde Toplam Puan Korelasyonu ve Madde Cikarildiginda Elde Edilen
Cronbach o Katsayis1

Faktorler Maddeler Ortalama Standart sapma Diizeltilmis madde Madde eikarildiginda
toplam korelasyonu Cronbach o

Tl 2,22 1,08 0,68 0,91
T2 2,20 1,02 0,65 0,91
T3 3,08 1,15 0,62 0,91
KTT T4 2,59 1,19 0,68 0,91
T5 2,40 1,11 0,73 0,91
T6 2,81 1,20 0,56 0,91
T7 2,69 1,20 0,69 0,91
Al 2,85 1,10 0,55 0,91
A2 3,01 1,11 0,45 0,91
KTA-Egitim A3 3,35 1,05 0,53 0,91
Ad 3,19 1,01 0,56 0,91
Ab 3,20 1,01 0,55 0,91
A6 3,11 0,98 0,42 0,91
KTA- A7 3,17 0,97 0,40 0,91
Mahremiyet A8 2,97 1,04 0,34 0,92
A9 3,44 0,92 0,49 0,91
Al0 3,55 1,03 0,55 0,91
KTA-Esitlik All 3,34 1,00 0,46 0,91
Al2 3,30 0,97 0,45 0,91
B1 2,05 0,96 0,35 0,91
" B2 2,05 0,93 0,43 0,91
:/(;e'?l'ﬁ)”z( B3 2.37 1,05 0.44 0,91
B4 1,98 0,89 0,33 0,92
B5 2,66 1,06 0,43 0,91
. B6 3,94 0,91 0,48 0,91
;L‘?'GQ”E“" B7 3,83 1,00 0,39 0,91
B8 3,89 0,94 0,49 0,91

Dogrulayic1 Faktor Analizi

Envanterin faktor yapisini farkli bir 6rneklemde test etmek i¢in DFA yapilmuistir. Yapilan birinci diizey ve ikinci
diizey DFA sonucunda kabul edilebilir uyum degerlerine ulasilmistir. Birinci diizey DFA sonuglarina gore Ki
Kare/Serbestlik Derecesi (yx2/df): 1,86, Karsilastirmali Uyum indeksi (Comparative Fit Index-CFI) = 0,91, Uyum
Iyiligi indeksi (Goodness of Fit Index-GFI) = 0,97, Diizeltilmis Uyum lyiligi indeksi (Adjusted Goodness of Fit
Index-AGFI) = 0,96 ve Yaklagik Hatalarin Ortalama Karekokii (Root Mean Square Error of Approximation-
RMSEA)= 0,07 bulunmustur. Ikinci diizey DFA sonucuna gére ise ¥2/sd=2,06, CFI=0,90, GFI=0,97, AGFI=0,96,
RMSEA=0,08 bulunmustur. Bu degerler acisindan incelendiginde modelin iyi uyum gosterdigi sonucuna
vartlmigtir (Giirbiiz, 2021).

Birinci ve ikinci diizey DFA sonrasi elde edilen faktor yiikleri, standart hata, z ve p degerleri Tablo 4’te yer
almaktadir. Birinci diizey DFA sonrast madde faktor yiikleri 0,51 ile 0,94 arasinda bulunmustur. Maddelere ait z
degerleri ise 6,192 ile 22,850 arasindadir ve tiim z degerleri istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,001). ikinci diizey
DFA sonrast madde faktor yiikleri 0,50 ile 0,94 arasinda bulunmustur. Maddelere ait z degerleri ise 6,863 ile
22,814 arasindadir ve tiim z degerleri istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,001).

Tablo 4: Dogrulayici Faktor Analizi Sonrast Elde Edilen Faktor Yiikleri, Standart Hata ve Anlamlilik Degerleri

Birinci Diizey DFA ikinci Diizey DFA
Faktor - Faktor "
yiikii SH z p yiikii SH z p
T1 0,88 0,05 18,592 0,000 0,89 0,05 18,516 0,000
T2 0,86 0,05 16,611 0,000 0,86 0,05 16,530 0,000
T3 0,73 0,07 12,911 0,000 0,73 0,06 12,964 0,000
KTT T4 0,88 0,05 22,467 0,000 0,88 0,05 22,496 0,000
T5 0,94 0,05 22,850 0,000 0,94 0,05 22,814 0,000
T6 0,67 0,07 11,395 0,000 0,67 0,07 11,348 0,000
T7 0,80 0,06 17,168 0,000 0,80 0,06 17,016 0,000
Al 0,78 0,06 14,753 0,000 0,76 0,06 10,898 0,000
A2 0,65 0,08 9,568 0,000 0,65 0,07 7,702 0,000
KTA-Egitim A3 0,66 0,08 8,846 0,000 0,67 0,07 8,001 0,000
A4 0,81 0,06 13,962 0,000 0,82 0,06 11,179 0,000
A5 0,73 0,07 10,698 0,000 0,73 0,06 8,999 0,000
A6 0,91 0,06 14,657 0,000 0,91 0,06 12,535 0,000
KTA-Mahremiyet A7 0,86 0,08 10,271 0,000 0,87 0,07 10,103 0,000
A8 0,51 0,07 7,174 0,000 0,50 0,06 7,459 0,000
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A9 0,54 0,08 6,192 0,000 0,51 0,06 6,863 0,000
A10 0,88 0,06 14,001 0,000 0,87 0,06 12,185 0,000
KTA-Esitlik All 0,84 0,06 13,993 0,000 0,85 0,06 11,823 0,000
Al12 0,68 0,08 8,218 0,000 0,68 0,06 8,872 0,000
B1 0,69 0,07 9,746 0,000 0,69 0,07 9,195 0,000
B2 0,85 0,05 16,59 0,000 0,85 0,05 15,013 0,000
KTB-0Oz yeterlilik B3 0,78 0,06 14,258 0,000 0,78 0,06 12,922 0,000
B4 0,66 0,06 9,106 0,000 0,66 0,07 8,706 0,000
B5 0,55 0,07 7,841 0,000 0,55 0,07 8,161 0,000
B6 0,89 0,08 10,310 0,000 0,89 0,07 11,003 0,000
KTB-Genetik bilgi B7 0,86 0,07 12,525 0,000 0,86 0,07 10,94 0,000
B8 0,85 0,08 10,140 0,000 0,86 0,07 10,322 0,000
*Tiim p degerleri <0,001.
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Benzesim ve Ayrisim Gecgerlik

Yapisal gegerlik igin benzesim ve ayrisim gegerligine bakilmistir. Benzesim gegerligin saglanmasinda 6z
degiskenlik degerleri (AVE) ve birlesik yapt giivenirligi (CR) degerleri hesaplanmistir. Tablo 5’te sunulan
degerlere gore benzesim gecerligi icin test edilen AVE degerlerinin 0,50’den yiiksek oldugu, CR degerlerinin de
AVE degerlerinden biiyiik oldugu goriilmektedir. Ayrisim gegerliligi i¢in hesaplanan degerler incelendiginde AVE
hem MSV hem de ASV’den biiyiiktiir. Ayrica gizil degiskenler arasi korelasyonlarin en yiiksegi 0,61 ile KTA-
Esitlik ile KTA-Mahremiyet degiskenleri arasindadir ve bu deger 0,85 ten kiigiiktiir (Kline, 2005).

Tablo 5: Faktorlere Ait Ortalama, Standart Sapma, Cronbach o I¢ Tutarlik Katsayist ve Faktdrler Arasi Korelasyon katsayilart
Cronbach

Oort. S5 AVE MSV ASV " CR 1 2 3 4 5 6
IKTT 257 096 068 036 0,14 0,93 094 (0,82)

’KTA-Egitm _ 3,12 084 053 036 0,13 0,85 085 060" (0,73)

3 -

KTA- 317 076 053 037 0,15 0,79 081 024” 0257 (0,73)

Mahremiyet

IKTA-Esitlik 340 087 065 037 047 0,84 084 026" 024~ 061" (081

KTAE

. 222 076 051 036 007 0,83 084 044™ 0227 018 021" (071)
yeterlilik

6 -

KTB- 380 087 075 029 013 000 090 020" 034" 046" 054~ 009 OF
Genetik bilgi )

*p< 0,05, ™ p< 0,01, Ort.: Ortalama, Parantez igindekiler VAVE degerleridir; AVE= A2 / $A2+Xe; CR=(ZA)2 /(ZA)2+ Zg; MSV= Max r%;
ASV=Xr?/N formiilleriyle hesaplanmistir.

Giivenirlik

Envanterin glivenirligi i¢in faktorlere ait Cronbach o i¢ tutarlik katsayisi incelenmistir ve 0,79 ile 0,93 arasinda
bulunmustur. Ayrica envanterin gilivenirli§inin ortaya konulmasinda bilesik giivenirlik (CR) testinden
yararlanilmistir. CR degerleri 0,81 ile 0,93 arasinda bulunmustur (Tablo 5).

TARTISMA

Tip literatiirii incelendiginde, tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimlerin kisisellestirilmis tibba yonelik algi, bilgi ve
tutumlarini belirlemeye yonelik kullanilabilecek bir 6l¢gme aracina rastlanmamustir. Bu eksiklikten hareketle
kisisellestirilmis tibba yo6nelik algi, bilgi ve tutum diizeylerinin 6l¢iimiinde kullanilabilecek Tiirk hekim ve hekim
adaylarina 06zgli KTE’nin gelistirilmesine ihtiyag duyulmustur. KTE’nin gelistirilmesinin amaglandigi bu
calismanin literatiirdeki bu boslugu dolduracak olmasi agisindan 6nemli oldugu distiniilmektedir. Hekim ve hekim
adaylarinin kisisellestirilmis tibba yonelik tutum, algi ve bilgi diizeyini degerlendirmek amaciyla kullanilabilecek
bir dlgek gelistirme g¢alismasi olarak yiiriitilen bu aragtirma sonunda 27 madde ve 6 alt boyuttan olusan bir
envanter gelistirilmistir. Olgek maddeleri belirlenirken konuyla ilgili kapsamli bir literatiir incelemesi yapilmis ve
Olcek gelistirme caligmalar1 igin uluslararast kabul goren Olgek gelistirme asamalart esas alinmistir. Caligma
sonucunda ortaya ¢ikan KTE, tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimlerin kisisellestirilmis tibba yonelik tutum, algi ve
bilgilerini dl¢ebilecek 6zelliklere sahip, yiiksek kapsam gecerliligi ve i¢ tutarliligi olan bir 6l¢tim aracidir.

KTE’nin faktor yapisinin kesfedilmesi amaci ile envantere AFA uygulanmis ve 6rneklem biiytkligiinin uygunlugu
KMO ve Barlett istatistigi ile onaylanmistir (KMO = 0,83; y*= 6838,39, p<0,001). Yapilan AFA sonucunda
KTE’nin 6 faktoriiniin, toplam varyansin %56’simi1 agikladigi goriilmiistiir. Bu degerlerin %40 ile %60 arasinda
olmasi yeterli olarak kabul edilmektedir (Tavsancil, 2019). Bu deger KTE i¢in olduk¢a yeterli bir deger olarak
degerlendirilebilir. AFA sonucunda maddelerin faktor yiiklerinin yeterli faktor degerine sahip oldugu ve her alt
faktorde toplanan maddeler incelendiginde olduk¢a mantikli kiimelendigi goriilmektedir. Yapilan AFA sonrasi
maddelerin faktor yiikleri 0,52 ile 0,92 arasindadir. Steven (2002) bir faktoriin altinda toplanan maddelerin faktor
yiiklerinin 0,40 ve {lizerinde olmasini tavsiye etmistir (Field, 2009). Giiris ve Astar (2015) faktor yiiklerinin en az
0,50 olmas1 ve maddenin iki faktore yiiklendigi degerlerin arasinda en az 0,1’°lik bir fark olmas1 gerektigi kuralini
vurgulamaktadir (Giiris ve Astar, 2015).

Bir olgekten elde edilen verilere DFA yapmadan once maddeler arasindaki iligkilerin ortaya konulmasi
gerekmektedir. Bu asamada Olcege dahil edilen maddelerin birbiriyle yiiksek diizeyde iliskili olmas1 beklenir
(DeVellis, 2014). Yapilan madde analizleri sonucunda envantere ait diizeltilmis madde toplam korelasyon
katsayilar1 0,34 ile 0,73 arasindadir ve bu degerler literatiirde 6nerilen degerlere kanit olusturmaktadir. Literatiire
gore arastirmacilar tarafindan ¢ok farkli degerler kabul edilmekteyse de genel olarak maddelerinin korelasyon
katsayilariin negatif olmamasi ve ne ¢ok yiiksek ne ¢ok diisiik olmasi1 gerekmektedir (Field, 2009). Bu durumlarin
varlig1 maddenin 6lgekten ¢ikartilmasi gerektigine bir kanit olusturmaktadir. Bir maddenin, diger maddeler ile 0,30
altinda iligki gostermesi bu maddenin gerektigi gibi calismadigin1 gdsterirken, 0,80 iizeri iliskiyi gosteren degerler
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ise iki maddenin ayn1 seyi ol¢tiigiinii gostermektedir ve bu nedenle maddenin 6l¢ekten ¢ikarilmasi gerekmektedir
(Huck, 2012).

AFA yardimiyla belirlenen faktoér yapisimin farkli 6rneklem grubundan alian veri seti ile dogrulama islemini
yapmak i¢in DFA’dan yararlanilmaktadir. DFA’da ama¢ AFA ile belirlenen faktorlerin ve bu faktorler altinda
toplanan maddelerin iligkilerini test etmek ve Ol¢ekte bulunan maddelerin faktorleri ve genel gercevede teorik
yapiy1 agiklamadaki yeterliliklerini test etmektir (Ozdamar, 2013). KTE nin faktdr yapisim farkli bir érneklemde
test etmek i¢cin DFA yapilmistir. Yapisal esitlik modeli kapsaminda DFA’da uyum indekslerini niteleyen belirli
kriterler vardir. Buna gore uyum indeksinin kabul edilebilir diizeyde olmasi igin Ki-kare degerinin serbestlik
derecesine oraninin (y2/df) 3’ten kii¢iikk olmasi, CFI, GFI ve AGFI degerleri 0,90’a esit ya da {istiinde olmasi,
RMSEA’nin 0,080°¢ esit ya da kii¢lik olmasi durumunda veriler modele iyi uyum saglar (Huck, 2012). Yapilan
birinci diizey ve ikinci diizey DFA sonucunda kabul edilebilir uyum degerlerine ulagilmistir. Bu modelin iyi uyum
gosterdigine kanit olusturmaktadir. DFA’da faktor yiiklerinin 0,30 ve iistiinde olmasi istenilen bir durumdur
(Cokluk ve ark., 2018). Model-veri uyumunu etkileyecegi i¢in diisiik faktér yiiklerinin 6lgekten ¢ikarilmasinda
yarar vardir. DFA sonrasi elde edilen faktor yiikleri, 0,50 ile 0,94 arasinda bulunmustur. Bu degerler 6nerilen
degerin lizerindedir.

Yapisal gegerlik i¢in ayrica benzesim ve ayrisgim gegerligi incelenmistir. Bir DFA modelinde benzesim gecerligi,
her bir faktorde yer alan maddelerin birbirleri ve ait olduklar faktor ile iligkili olmasidir. Bu amagla AVE ve CR
degerleri faktorlerin yap1 gecerligi i¢in 6nemli ip uglar1 vermektedir (Coskun ve ark., 2010). Benzesim gegerligi
icin AVE>0,5; CR>AVE olmas1 kriterinin karsilanmasi gerekmektedir. Envanterin benzesim gegerligi igin test
edilen AVE ve CR degerleri literatiirde onerilen degerlere gore uygun oldugu goriilmiistiir. Bu durumda modelin
yeterli benzesim gecerligine sahip oldugu soylenebilir (Hair ve ark., 2009). Ayrisim gegerligi ise degiskenlere
iliskin ifadelerin ait olduklar1 faktdr disindaki faktorlerle, kendi bulunduklar1 faktérden daha az iliskili olmasi
olarak tanimlanmaktadir (Yaslioglu, 2017). Bu amagla maksimum paylasilan varyansin karesi (MSV) ve paylasilan
varyansin karesinin ortalamasi (ASV) faktorlerin ayrisim gecerligi i¢in 6nemli ip uglar1 vermektedir. Ayrisim
gecerligi icin MSV<AVE; ASV<AVE olmali ve ayn1 zamanda AVE’nin karekokiiniin de faktorler arasi korelasyon
degerinden biiyiik olmas1 gerekmektedir (Fornell ve Larcker, 1981). KTE i¢in hesaplanan AVE hem MSV hem de
ASV’den biiyliktlir. Bu durum 6l¢iim modelinin yeterli ayrisim gegerligine sahip oldugunu gostermektedir (Hair ve
ark., 2009). Ayrisim gecerliginin saglanmasina iligkin bir bagka kanit ise faktorler arasindaki korelasyon
degerlerinin r= <0,85 olmasidir (Kline, 2005). Buna gore gizil degiskenler arasi korelasyonlarin en yiikseginin
literatiirde Onerilen degerin altinda oldugu goriilmektedir. Bu durum faktorler arasi ayrisim gegerliliginin
saglandigimin bir bagka kanit1 olarak gosterilebilir.

DFA sonrasi kisisellestirilmis tip envanteri alt1 faktorlii yapisi dogrulanmigtir. Kisisellestirilmis tip tutumu 6lcegi
toplam 7 maddedir. Kisisellestirilmis tip algisi 6lgegi toplam 12 madde ve “Egitim”, 5 madde; “Mahremiyet”, 4
madde; “Esitlik”, 3 madde olmak tiizere ii¢ alt 6l¢ekten olusmaktadir. Kisisellestirilmis tip bilgisi 6lgegi toplam 8
madde ve “Oz yeterlilik”, 5 madde; “Genetik bilgi”, 3 madde olmak fiizere iki alt olgekten olugmaktadir.
“Kisisellestirilmis tip tutumu”, farmakogenomiklerin klinik &rnekleri, klinik uygulamadaki faydalari, genetik test
uygulamalar1 ve kisisellestirilmis tip ile ilgilenme ve gelismeleri takip etmeye yonelik tutumlari tanimlamaktadir.
“KTA-Egitim”, kisisellestirilmis tibbin tip fakiiltesi egitim miifredatinin ve siirekli egitimin bir par¢asi olduguna
dair algilar1 tanimlamaktadir. “KTA-Mahremiyet”, farmakogenomik ve genetik testlerin veri gizliligi ihlallerine yol
agmadigina, etik dis1 tartismali yonlerinin bulunmadigia ve olumsuz test sonuglarinin isini kaybetme konusunda
tehdit olusturmayacagina dair algilar1 ile iligkilidir. “KTA-Esitlik”, farmakogenomik uygulamalarinin saglik
sigortacilig1 ve istihdamda ayrimciliga yol agmayacagina ve saglik esitsizliklerini artirmayacagina dair algilar ile
iliskilidir. “KTB-Oz vyeterlilik” farmakogenomik, yeni nesil dizileme, genetik test terminolojisi, kullanilan
farmakogenomik testler ve genetik cesitlilikle ilgili kendi bilgilerinin yeterliligiyle ilgili bildirimlerini temsil
etmektedir. “KTB-Genetik bilgi” genetik degisiklikler ve farkliliklarin kisilerin ilaglara verdigi yanit ve genlerin
iligskisiyle ilgili bilgilerini tanimlamaktadir. KTE’de yanitlar, 1= Kesinlikle katilmiyorum ve 5= Kesinlikle
katiliyorum seklindedir.

Olgegin i¢ tutarliligim test etmek i¢in Cronbach a katsayilari ve CR degerleri incelenmistir ve sonuclar tatminkar
bulunmustur. Cronbach a i¢in 0,70’ten yiiksek bir deger, 6l¢ekteki maddelerin iyi bir i¢ tutarhiliginin gostergesidir
(Gliem ve Gliem, 2003). Ayrica envanterin gilivenirliginin ortaya konulmasinda Fornell ve Larcker’in (1981)
bilesik giivenirlik (CR) testinden yararlanilmistir. CR’1n 070’in iizerinde olmasi 6lgegin giivenirligine iliskin ek
kanit olusturmaktadir (Hair ve ark., 2009). KTE’nin CR degerleri kabul edilebilir seviye olan 0,70 degerinin
tizerindedir. Bu degerler 6l¢iim modelinin gilivenilir oldugunu gostermektedir. Faktorler arasindaki korelasyon
katsayilar1 ise genel olarak pozitif yonlii anlamli iligkileri gostermektedir. Faktorler arasindaki korelasyon
degerlerinin 0,85 ve lizerinde olmamas1 gerekmektedir (Giirbiliz, 2021). Bdyle bir durumda iki faktoriin aym
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yapilari 6l¢tiigii kanisina varilir ve bu da faktorlerden birinin model dis1 birakilmasi anlamina gelir (Cokluk ve ark.,
2018).

Arastirmanin Simirhliklan ve Giiglii Yonleri

Bu calismanin bazi smirliliklar: bulunmaktadir. Ilk olarak, KTE yeni bir 6lgek oldugu igin literatiirde dlgegin
sonuglarini tartisan ¢alisma bulunmamaktadir. Gelecekte yapilacak ¢alismalar KTE'nin ¢esitli boyutlarinin daha net
anlasilmasina ve tartisilmasina yardimei olacaktir. Ayrica KTE’nin kisisellestirilmis tip uygulamalarina yonelik
hekim ve hekim adaylarinin bilgi, algi ve tutumlarinin degerlendirilmesinde kullanilacak yeni bir dlgek olmasi
nedeni ile alanyazindaki boslugu dolduracak olmasinin g¢alismamizin gii¢lii yonii oldugu sdylenebilir. Calismanin
ikinci simirlilign 6reklem ile ilgilidir. Arastirmanin dogrulayici faktdr analizi igin ikinci 6rneklemi Tiirkiye'nin
Istanbul ilinde bir vakif {iniversitesinde 6grenim goéren tip fakiiltesi 6grencilerinden olusmaktadir. Calismaya
katilan tip fakiiltesi Ogrencilerinin tiimii tek bir ilde ve bu ilde bulunan bir vakif iiniversitesinde 6grenim
gormektedir ve diger illerdeki kamu/vakif tiniversitelerinde 6grenim goren 6grenciler ile farkli olabilecek benzer
algiya, bilgi diizeyine ve tutuma sahip olabilirler. Gelecekte dogrulama ¢alismalarina devam edilmesi ve diger
illerde 6grenim goéren kamu/vakif tip fakiiltesi 6grencileri ve kamu/6zel saglik kuruluslarinda goérev yapan
hekimlerini de kapsayacak sekilde daha fazla test yapilmas: KTE nin gelismesine katki saglayacaktir. Olgme araci
4, 5 ve 6. smif tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimler iizerinde gelistirilmistir. Diger saglik profesyonelleri (hemsire,
ebe, eczaci vb.) ve 1, 2, 3. sinif tip fakiiltesi 6grencilerinde farkli yapilar gosterebilecegi akilda tutulmalidir.

Bu ¢alismanin igiincii simirlili@i, ¢alismada tip fakiiltesi 6grenci ve hekimlere ulagsmak icin zaman ve maliyet
kisitliligi nedeni ile kolayda 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Rasgele se¢imin olmamasi nedeni ile bu durum
ornekleme cergevesindeki potansiyel bir yanliliga neden olabilir. Dérdiincii sinirlilik olarak, aragtirma kapsaminda
tek bir zamanda Ol¢lim alinmis olmasi nedeni ile giivenirliginin degerlendirilmesinde, Cronbach a giivenirlik
katsayis1 ve CR tercih edilmistir. Bunun nedeni olarak aymi katilimcilara ikinci kez ulagsmanin zorlugunun
bulunmasidir. Gelecekte yapilacak ¢alismalarda Slgegin giivenilirligi, test-tekrar test teknigi kullanilarak birden
fazla zamanda 6lciim ile yeniden degerlendirilebilir. Ote yandan KTE’den elde edilen &lgiimlerin yap: gecerligi ve
giivenirligi ile 6l¢ek maddelerinin ayirt ediciligi icin birden fazla islem sunulmasi ¢alismanin giiclii yonleri arasinda
yer almaktadir. Son olarak 6l¢cek maddelerinin uygunlugu zaman icinde kisisellestirilmis tip uygulamalar1 ve
teknolojik ilerlemeler nedeni ile degisebilir. Bu da daha fazla arastirma yapilmasini gerektirecektir.

SONUC

KTE, tip fakiiltesi d6grencileri ve hekimlerin kisisellestirilmis tibba yonelik tutum, algi ve bilgilerini 6lgebilecek
ozelliklere sahip, yiiksek kapsam gecerliligi ve i¢ tutarliligt olan bir 6l¢me aracidir. KTE, tip fakiiltesi 6grencileri
ve hekimlerin kisisellestirilmis tibba yonelik tutum, algi ve bilgi diizeylerinin belirlenmesine yardimei olabilir.
Envanterin elde edilecek puan yiiksekligi, KTT faktorii i¢in kigisellestirilmis tibba yonelik olumlu tutum
benimsendigine, KTA faktorii icin olumlu alg1 diizeyine sahip olunduguna ve KTB faktorii igin yiliksek bilgi
diizeyine sahip olundugunu temsil etmektedir. Kisisellestirilmis tibba yonelik tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimlerin
bilgi, alg1 ve tutumu 6lgecek Tiirkce dlgek gelistirme calismalarina devam edilmesi, kisisellestirilmis tip konusunda
yasanan giicliikleri azaltacaktir. Bu c¢alismanin sonucunda gelistirilen KTE’nin dogrulanan yapisi Tiirkiye'de
kisisellestirilmis tibba yonelik tutum, algi ve bilginin degerlendirilmesinde Tiirk tip fakiiltesi 6grencileri ve
hekimlerine 6zgii gegerli ve glivenilir bir arag oldugunu desteklemektedir. KTE’nin 27 maddelik, kisisellestirilmis
tip tutumu, kisisellestirilmis tip egitim algisi, kigisellestirilmis tip mahremiyet algisi, kisisellestirilmis tip esitlik
algisi, kisisellestirilmis tip 6z yeterlilik ve kisisellestirilmis tip genetik bilgisi olmak iizere alti faktorli yapisi
Tiirkiye'deki tip fakiiltesi 6grencileri ve hekimler i¢in kabul edilebilir uyum indeks degerleri ortaya koymaktadir.
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