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Giris ve Amag: interoseptif farkindalik, igsel bedensel sinyallerin islenmesi
ve kisinin bu sinyalleri algilama egilimi olarak tanimlanmaktadir.
Calismamizda genclerde ¢ok boyutlu interoseptif farkindalik
degerlendirmesinin (CBIF-G) Tirke uyarlama, gtvenilirlik ve gegerlik
analizlerinin yapilmasi amaclanmistir.

Yéntem: Calismamiza 11-17 yas araliginda 275 geng katiimistir. CBiF-
G'nin Turkce versiyonunun faktér yapisini dogrulamak icin dogrulayici
faktor analizi (DFA) uygulanmistir. Ayirici gecerlik Pearson korelasyon
matrisi grafigi ile degerlendirilmistir. ic tutarllik “Cronbach’s alpha”
degeri kullanilarak belirlenmistir.  Test-tekrar test guvenilirligini
degerlendirmek icin eslestiriimis 6rneklem t testi veya Wilcoxon testi,
Spearman korelasyon katsayisi, sinif ici korelasyon katsayisi (ICC) degeri
ve Bland-Altman grafik yaklasimi kullanilmistir. Anlamlilik degeri p<0,05
olarak belirlenmistir.

ABSTRACT

Bulgular: Calismamizda uyum olgltleri DFAya gore x%/df=1,612,
CFI=0,898, GFI=0,869, TLI=0,882, IFI=0,901 ve RMSEA=0,047 olarak
belirlenmistir. Pearson korelasyon matrisi grafigine gore, CBIF-G alt
olcekleri ile Cocuklar icin Durumluk-Surekli Kaygi Envanteri arasinda
negatif bir iliski vardir. ic tutarlilik icin Cronbach alfa katsayilari CBIF-
G'nin alt 6lgekleri icin 0,303-0,792 arasinda ve 6lgegin tamami igin 0,793
olarak bulunmus ve genel olarak CBIF-G'nin ic tutarliiginin giivenilir
oldugu gorulmustir. Test-tekrar test givenilirligi icin ICC katsayilari
0,515-0,731 arasinda bulunmustur. Bland Altman grafiklerine gore
test-tekrar test sonuglari arasindaki uyumun gtivenilir diizeyde oldugu
gorulmustar.

Sonug: CBIF-G Tiirk ergenlerde interoseptif farkindaligi degerlendirmek
icin gecerli ve glivenilir bir aractir.

Anahtar Sozciikler: Ergenlik, gegerlik, gtivenilirlik, interosepsiyon, 6lcek

Introduction: Interoceptive awareness is defined as the processing of
internal bodily signals and one’s tendency to perceive these signals.
In our study, it is aimed to conduct Turkish adaptation, reliability, and
validity analysis of the Multidimensional Assessment of Interoceptive
Awareness in Youth (MAIA-Y).

Methods: 275 young people between the ages of 11-17 participated in
our study. Confirmatory factor analysis (CFA) was applied to confirm the
factor structure of the Turkish version of MAIA-Y (MAIA-YT). Divergent
validity was evaluated with Pearson correlation matrix plot. Internal
consistency was determined using the “Cronbach’s alpha” value. Paired
sample t test or Wilcoxon test, Spearman’s Correlation Coefficient,
Intraclass Correlation Coefficient (ICC) value and Bland-Altman graphical
approach were used to evaluate test-retest reliability. The significance
value was set at a p-value of <0.05.

Results: In our study, the fit measures are determined as x%/df=1.612,
CFI=0.898, GFI=0.869, TLI=0.882, IFI=0.9017 and RMSEA=0.047, according
to CFA. In accordance with the Pearson correlation matrix plot, there is a
negative relationship between MAIA-YT subscales and State-Trait Anxiety
Inventory for Children. The Cronbach’s alpha coefficients for internal
consistency were found to be between 0.303-0.792 for the subscales
of MAIA-YT and 0.793 for the whole scale, and in general the MAIA-
YT was found to have reliable internal consistency. Intraclass correlation
coefficients for test-retest reliability were found between 0.515-0.731.
According to the Bland Altman graphs, the agreement between the test-
retest results was found to be at a reliable level.

Conclusion: The MAIA-YT is a valid and reliable instrument for evaluation
of interoceptive awareness in Turkish adolescents.
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GIiRIS

interosepsiyon terimi ic bedensel durumla ilgili duyumun viicuttan
beyne iletiimesi olarak tanimlanmaktadir (1). Garfinkel ve ark’a gére
interosepsiyon U¢ boyutlu bir model olarak ele alinmakta ve icsel

uyaranlari algilamak icin nesnel beceri anlamina gelen “interoseptif
dogruluk”, kisinin i¢csel uyaranlarini tespit etme yetenegini algilamasini
belirten “interoseptif duyarllik” ve i¢sel alginin Ustbilissel farkindahgini
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One Cikan Noktalar

+ Interosepsiyon son yillarda psikiyatri alaninda ilgi ceken
bir kavramdir.

- interoseptif becerilerin genclerde élgiilmesi zor
olabilmektedir.

+ GBIF-G interoseptif farkindaligi degerlendiren gecerli ve
glivenilir bir aractir.

ifade eden “interoseptif farkindalik” olarak incelenmektedir (2). Baska bir
deyisle, interoseptif farkindalik kalp atisi, aglik, susuzluk, agri ve nefes alma
gibi icsel bedensel sinyalleri algilama egilimi olarak tanimlanmaktadir (3).

Son yillarda interosepsiyon klinik arastirmalarda giderek artan bir ilgi
gormekte ve bu calismalarda interoseptif farkindalktaki degisikliklerin
degisen agri duyarliligi (4), hipertansiyon (5) ve obezite (6) gibi cesitli
tibbi sorunlarla iliskili oldugu 6ne siiriilmektedir. interoseptif isleyisteki
farkhhklar bircok psikiyatrik bozuklukla da iliskilidir (3). Bunlar arasinda
duygudurum bozukluklari, anksiyete bozukluklari (7), yeme bozukluklari
(8) ile tik bozukluklari ve otizm spektrum bozukluklari gibi nérogelisimsel
bozukluklar (9,10) yer almaktadir.

interoseptif farkindalik diizeylerinin yasa bagll olarak degisebilecegi ve
interosepsiyonun gelisimin dinamik bir 6zelligi olarak anlasiimasi gerektigi
dustinilmektedir (3,11). Khalsa ve ark’in calismasinin bulgularina gére
interoseptif farkindaligin yasla birlikte azaldigi 6ne strulmektedir (12).
Buna ek olarak, 6zellikle ergenlik ddneminde radikal bedensel degisimler
yasayan genglerin interoseptif farkindalik diizeyini degerlendirmenin zor
olabilecegi ve bu zorlugun 6zellikle daha geng yaslarda belirginlestigi
g6z 6nunde bulundurulmalidir (13,14). Bu durum, genglerde interoseptif
farkindaligr 6lcmek icin yasa 6zgl yontemlerin gelistiriimesi gerektigini
gostermektedir.

interosepsiyonun farkli ydnlerinin farkl degerlendirme yéntemleri vardir.
interosepsiyonun alanlarindan biri olan interoseptif dogruluk, kalp atisi
algisi, mide algisi ve solunum algisi testleri gibi objektif davranissal testlerle
Slculmektedir (15,16). Genellikle 6z bildirim yoéntemleriyle 6lcilen
interoseptif farkindalik, interoseptif duyumlarin 6znel degerlendirmesi
ve bunun farkindaligiyla iliskili degerlendirmeler gibi bilissel streclere
baglidir (17). interoseptif farkindalig 6lcmek icin simdiye kadar kullanilan
birka¢ ara¢ vardir. Bunlardan biri olan Beden Algi Olcegi, kisinin
anksiyete ile ilgili duyumlarinin interoseptif farkindaliginin tek boyutlu
biyolojik bir degerlendirmesidir (18). Yeme Bozukluklari Envanterinin
bir alt 6lcegi, kapsamli bir bedensel farkindaliktan ziyade aglik/tokluk
hissi veya duygusal farkindaliga odaklanmakta olup, yeme bozukluklar
alaninda yapilan ge¢mis calismalarda interoseptif farkindaligi 6l¢mek igin
kullanilmistir (19,20). Mevcut diger 6lgeklerin sinirhliklar géz 6niinde
bulunduruldugunda, interoseptif farkindaligi 6lcmek icin kapsamli ve ok
boyutlu bir élcege ihtiyac oldugu anlasilmaktadir.

Mehling ve ark, 2012 yilinda, i¢sel farkindaligi kapsamli bir sekilde
degerlendiren ve farkl boyutlarini 6lcen “Multidimensional Assessment of
Interoceptive Awareness” (MAIA) dlcegini gelistirmistir. MAIA, 32 madde ve
“Fark Etme”, “Dikkatini Dagitmama”, “Endiselenmeme”, “Dikkat Diizenleme”,
“Duygusal Farkindalik”, “Kendini Diizenleme”, “Beden Dinleme” ve
“Glivenme” olmak lizere sekiz alt boyuttan olusan bir 6z bildirim 6lcegidir
(21). MAIA-2 olarak adlandirilan 37 maddelik giincellenmis bir anket,
6lgegin glvenilirligini artirmak icin bes yeni madde icermektedir (22). Jones
ve ark, yetiskin MAIA 6lcegini modifiye ederek, genclerde interoseptif
farkindaligi 6lgmek icin uygun bir arag olarak “Multidimensional Assessment
of Interoceptive Awareness in Youth” (MAIA-Y) 6lcegini gelistirmistir (14).
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Bu calismada, 8 alt boyut, 32 madde ve 6'li Likert yapidan olusan MAIA-Y
Olceginin 7-17 yas araliginda kabul edilebilir psikometrik 6zelliklere sahip
oldugu gosterilmistir. Ayrica 7-10 ve 11-17 yas araligindaki genclerin
ayn ayri degerlendirildigi bu calismada, tig alt 6lcegin (Fark Etme, Dikkatini
Dagitmama ve Endiselenmeme) guvenilirliginin  ozellikle kicuk yas
grubunda zayif oldugu bulunmustur (14).

Bildigimiz kadaryla, calismamiz MAIA-Y &lceginin farkli bir dildeki ilk
uyarlama, gegerlik ve guvenilirlik ¢alismasidir. Bu arastirmanin amaci,
MAIA-Y 6lceginin Tiirkceye cevrilmesi, Genclerde Cok Boyutlu interoseptif
Farkindalik Degerlendirmesi (GCBIF-G) olarak adlandirdigimiz Tiirkge
versiyonunun psikometrik 6zelliklerinin degerlendirilmesi ve 6lgegin
Tirk gencleri arasinda kullanilmasini saglamaktir. CBIF-G 6lceginin sekiz
faktorlt yapisinin Tiirk gengleri 6rnekleminde de orijinal 6lgekte oldugu
gibi gecerli ve guivenilir olacagi varsayilimistir.

YONTEM

Katihmcilar

Bu arastirma kesitsel bir calismadir. Bu ¢alismanin érneklem buyiklagi
Basparmak Kuralina gére belirlenmistir. Bu yaklasima gore, gecerlik ve
glivenilirlik analizleri icin 6lcekteki madde sayisinin 10 kati kadar birey
Uzerinde calismanin yeterli olacag kabul edilmektedir (23). Boylece 32
maddelik 6lgek, Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Pediatri Poliklinigine
basvuran, kronik bir hastaligi olmayan ¢alismamiza katilan 11-17 yas
araligindaki 313 gence uygulanmistir. Otuz sekiz katimci eksik veri
nedeniyle calisma disi birakilmis ve sonug olarak 275 katimci arastirmaya
dahil edilmistir. Tum katilimcilar calismaya gondlli olarak katilmayi
kabul eden ve onam veren saglkli Turk genclerinden olusmustur.
Calismaya katilmaya gonullu olan gencglere ve ailelerine herhangi bir
ruhsal veya tibbi hastalik 6ykust olup olmadigi sorulmus ve kronik
hastalik veya ruhsal bozukluk 6ykiisti olmayan gencler calismaya dahil
edilmistir. Calisma Mayis 2023'ten Ekim 2023’e kadar Ankara Bilkent
Sehir Hastanesinde yurutulmustir. Arastirma igin Ankara Bilkent Sehir
Hastanesi Etik Kurulu'ndan 25.04.2023 tarih ve E2-23-3958 sayili etik
kurul onayr alinmistir. Calismaya katilan ergenlerden ve annelerinden
yazill onam alinmistir. Tum calisma proseddrleri Helsinki Bildirgesine
uygun olarak gerceklestirilmistir.

CBIF-G Olceginin Ceviri Prosediirii

Biri olcek ve olcilen degisken hakkinda bilgi sahibi olan, digeri
ise olmayan, anadili Tirkce olan iki kisi ingilizce MAIA-Y &lcegini
Tirkceye cevirmistir. iki geviri versiyonu yazarlar ve bir ingilizce dil
uzmani tarafindan karsilastirilmis ve duzeltilmis bir ceviri versiyonu
olusturulmustur. Turkceye cevrilen versiyon, ana dili Tirkce olan bir
ingilizce &gretmeni tarafindan tekrar ingilizceye cevrilmistir. Geri geviri
orijinal ingilizce versiyonla karsilastirildiktan sonra yazarlar tarafindan
farkliliklar tespit edilmis ve buna gore Turkge versiyonda degisiklikler
yapilarak geviri streci tamamlanmistir. Daha sonra gerceklestirilen pilot
calismada 6lcek on geng tarafindan doldurulmus ve 6lcekle ilgili geri
bildirimler ainmistir. Yazarlar, dil ve terminoloji ile ilgili olasi anlama
zorluklarini ve anlam farkliliklarini tespit etmek icin her bir maddeyi
ayrintili olarak incelemis ve degerlendirmistir. Son olarak, CBIF-G
Uzerinde dizeltmeler yapilmis ve nihai ceviri versiyonu olusturulmustur.

Orijinal MAIA-Y 6lceginin psikometrik 6zelliklerinin degerlendirildigi
calisma 7-17 yas araliginda yapilmis olmasina ragmen, asagidaki iki
nedenden dolayi ¢alismamizin 11-17 yas grubunda yapilmasina karar
verilmistir. Bunlardan ilki Jones ve ark. (14) tarafindan yapilan ¢alismada
MAIA-Y 6lceginin Ug alt dlceginin, 7-10 yas grubunda guvenilirliginin
dusiik olmasidir. ikincisi ise, on gen¢ denekten olusan bir érneklem
grubuyla yapilan gériismeler sirasinda, 6lcek maddelerinin bu yas araligi

icin zor anlasildiginin gorilmesidir.
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Veri Toplama Araclari

Calismamiza katilan gencler, CBIF-G ve Cocuklar icin Durumluk-Stirekli
Kaygi Envanteri (STAI-C) ile degerlendirilmistir. Olcegin test-tekrar
test giivenilirliginin degerlendirilmesi amaciyla GBIF-G, 6lcegin ilk kez
doldurulmasindan iki hafta sonra 73 katilimciya tekrar uygulanmistir.

Genclerde Gok Boyutlu interoseptif Farkindalik Degerlendirmesi
(CBIF-G): Olgegin orijinal versiyonu olan MAIA, sekiz farkli alt 6lgek
iceren 32 maddelik bir ankettir. Klinik durumlarla 6zellikle ilgili olabilecek
interoseptif farkindaligin cok boyutlu yénlerini degerlendirmek tzere
tasarlanmistir (21). Jones ve ark., yetiskinlerde kullanilan MAIA &lcegini
cocuklara ve ergenlere uyarlamis ve sekiz alt boyut, 32 madde ve 6'li Likert
yapidan olusan geng formunun (MAIA-Y) bu yas grubunda kabul edilebilir
psikometrik ozelliklere sahip oldugunu gostermistir. MAIA-Y 6lceginin
alt boyutlarindan “fark etme” hos olmayan, hosa giden ve nétr bedensel
hisleri fark etmeyi, “dikkatini dagitmama” rahatsizlik veya aci hislerini inkar
etmeme veya dikkati baska yone cevirmeme egilimini, “endiselenmeme”
endiselenmeden veya duygusal olarak sikintiya girmeden rahatsizlik veya
acl hissetme egilimini, “dikkat dizenleme” bedensel hislere odaklanmayi
stirdirme ve diizenleme kapasitesini, “duygusal farkindalik” bedensel
duyumlar ile duygusal durumlar arasindaki iliskiyi kavramayi, “kendini
duzenleme” bedensel duyumlara dikkat ederek rahatsizlig kontrol etme
kapasitesini, “beden dinleme” icgorii kazanmak igin bedeni aktif olarak
gozlemlemeyi ve “glivenme” kisinin bedenini guivenilir ve emniyetli olarak
algilamasini ifade etmektedir (14).

Cocuklar icin Durumluk-Surekli Kaygi Envanteri (STAI-C): Calismamizda
CBIF-G &lceginin ayirici gecerligi STAI-C kullanilarak degerlendirilmistir.
Anksiyete yatkinhigindaki kalici ve anlik bireysel farkhliklari 6lgmeyi
amaclayan STAI-C, Spielberger tarafindan 1973 yilinda gelistirilmistir.
Olgek yirmiser maddelik iki alt &lcekten olusmaktadir. Durumluk
kaygi 6lcegi duruma 6zgii semptomlari ya da gecici kaygiyr olgerken,
strekli kaygi Olcegi cesitli kosullara genellenmis kaygiyr 6lgcmeyi
amaclamaktadir. Olcekte yer alan her bir madde icin 1-3 puan arasinda
degerlendirilebilecek ti¢ yanit secenegi bulunmaktadir. Boylece her iki alt
Olcekten de 20-60 arasinda bir puan elde edilebilmektedir. STAI-C'nin
Tiirkge uyarlama ¢alismasi 1995 yilinda Ozusta tarafindan yapilmis ve
Cronbach alfa katsayilari Durumluk Kaygi Olcegi icin 0,82, Surekli Kaygi
Olgegi icin 0,81 olarak bulunmustur (24).

istatistiksel Analiz

Analizler, akademik bir biyoistatistik uzmani tarafindan ucretsiz ve agik
kaynakli R yazilimi (stirim 4.3.1, https://cran.r-project.org), Windows icin
IBM Sosyal Bilimlerde istatistik Paket Programi (SPSS) siirtim 23.0 istatistik
paketi (Chicago, IL) ve AMOS (23) kullanilarak gergeklestirilmistir. Faktor
analizinde korelasyon matrisinin faktorlenebilirligini  kontrol etmek
icin Bartlett'in Kuresellik testi kullanilmistir. Ki-kare=2930,951, p<0,001
degerleri elde edilmistir. Boylece, korelasyon matrisinin faktor analizi
icin uygun oldugu soylenebilmektedir. Faktor analizinde, incelenen
orneklemin faktér analizi icin uygun olup olmadigi Keiser-Meyer-Olkin

Tablo 1. Dogrulayici faktor analizi sonuglari
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(KMO) orneklem vyeterliligi olcuta ile degerlendirilmistir. KMO=0,837
degeri elde edilmistir. KMO 6lcusu 0,80'den fazla oldugu icin 6rneklem
buytkltgi yeterli kabul edilmektedir. CBIF-G 6lceginin (32 madde)
gecerligi (yapisal) ve guvenilirligi (i¢ tutarlilik, test-tekrar test gtivenilirligi)
degerlendirilmistir. Faktér yapisini dogrulamak icin dogrulayici faktor
analizi (DFA) uygulanmistir. Genel model uyumu Ki-Kare istatistigi (x?),
karsilastirmali uyum endeksi (CFl), yaklasik hatalarin ortalama kare
koku (RMSEA), iyilik uyum endeksi (GFI), Tucker-Lewis endeksi (TLI)
ve artirmali uyum endeksi (IFI) gibi cesitli uyum endeksleri kullanilarak
degerlendirilmistir. Ayirici gecerlik CBIF-G ve STAI-C &lcekleri kullanilarak
olusturulan Pearson korelasyon matrisi grafigi ile degerlendirilmistir.
Pearson korelasyon katsayilari su sekilde degerlendirilmistir: r 20,90-1,0
mukemmel, 0,70-0,89 iyi, 0,40-0,69 orta, 0-0,39 zayif (23). Pearson
korelasyon matrisi grafigi “metan” paketi kullanilarak gizilmistir (25). i¢
tutarlilik, bir sonucun 8lgiimiiniin homojen olup olmadig ile ilgilidir. i¢
tutarlilik“Cronbach’s alpha ()" degeri kullanilarak degerlendirilmistir. Eger
o degeri <0,60 ise 6lcegin i¢ tutarlihg distk, o degeri 0,60-0,79 arasinda
ise Olcek guivenilir, a degeri 0,80 ve Uzerinde ise 6lcek yuksek derecede
guvenilir olarak tanimlanmaktadir (23). Test-tekrar test guvenilirligini
incelemek icin Spearman korelasyonu, eslestirilmis 6rneklem t testi
veya Wilcoxon testi uygulanarak birinci ve ikinci test degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark olup olmadig belirlenmistir. Test-tekrar
test glvenilirligini degerlendirmek icin sinif ici korelasyon katsayisi (ICC)
degeri kullanilmistir. Sinif ici korelasyon katsayisi (ICC) degerleri 0,00 ile
1,00 arasinda degisir ve <0,5=Zayif uyum, 0,5 ile <0,75=Orta uyum, 0,75
ile <0,90=lyi uyum ve 0,90-1,00=Miikemmel uyum seklinde yorumlanir
(26). Ek olarak, uyumu degerlendirmek icin “BlandAltmanLeh” paketi
kullanilarak Bland-Altman grafik yaklasimi kullaniimistir (27). Anlamlilik
degeri iki kuyruklu p-degeri <0,05 olarak belirlenmistir.

BULGULAR

Olgekler 313 katiimciya uygulanmistir, 38 katilimci eksik veri nedeniyle
calisma disi birakildigindan, 6rneklem 11-17 yas (ort=14,87, S5=1,96)
arasi 275 gencten olusturulmustur. Arastirmaya katilan genclerin %59,6'si
(n=164) kiz, %40,4't (n=111) erkektir. Kizlarin yas ortalamasi 15,14+1,85
iken erkeklerin yas ortalamasi 14,74+2,07 olarak saptanmistir.

Gegerlik Analizi Sonuclar

Calismamizda, CBIF-G 6lceginin yapi gecerligi degerlendirilmis ve faktor
yapisini dogrulamak icin dogrulayici faktor analizi uygulanmustir. Orijinal
sekiz faktorlu yapi (14) modelleme verilerine (n=275) uydurulmus ve
uyum o6lctmleri elde edilmistir (Tablo 1'de nihai model, Sekil 1). Bazi
uyum olgumleri kabul edilebilir diizeydeyken (GFI=0,869, IFI=0,901,
RMSEA=0,047), digerleri zayif uyum gostermistir (CF1=0,898 ve TLI=0,882).
Tablo 1'de verilen modifikasyon endeksleri dikkate alindiginda, degerlerin
6lcim modelinin uyumu agisindan kabul edilebilir duzeyde oldugu
sonucuna variimistir. Sonug olarak, 32 madde ve sekiz boyuttan olusan
gecerli bir 6lgek yapisi teyit edilmistir.

Parametre Kabul edilebilir aralik Baslangic modeli Son model
Ki-kare uyum testi CMIN/df <3 1,846 1,612
Karsilastirmali uyum endeksi 0,95<CFl <0,97 0,856 0,898
iyilik uyum endeksi 0,85<GFI <0,90 0,849 0,869
Tucker-Lewis endeksi TLI 20,90 0,836 0,882
Artirmali uyum endeksi 0,90<IFI <0,95 0,859 0,901
Yaklasik hatalarin ortalama kare kokii RMSEA <0,05 0,056 0,047

CFI: karsilastirmali uyum endeksi; CMIN/df: Ki-kare/serbestlik derecesi; GFI: iyilik uyum endeksi; IFl: artirmali uyum endeksi; TLI: Tucker-Lewis endeksi; RMSEA: yaklasik hatalarin

ortalama karekok.
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Sekil 1. Dogrulayici faktér analizi diyagrami (duizeltilmis mode

Ayiriai gecerligi belirlemek icin kullanilan Pearson korelasyon matrisi
grafigine gére CBIF-G olceginin glivenme ve kendini diizenleme alt
Olgekleri ile STAI-C durumluk kaygi puani arasinda negatif yonde
orta diizeyde anlaml bir iliski ve CBIF-G 6lgeginin fark etme, dikkat
duzenleme, beden dinleme alt 6lcekleri ile STAI-C durumluk kaygi puani
arasinda negatif yonde disiik diizeyde anlamh bir iliski vardir. Ayrica,
GBIF-G &lceginin dikkat diizenleme, giivenme, kendini diizenleme,
beden dinleme ve endiselenmeme alt 6lgekleri ile STAI-C strekli kayg
puani arasinda negatif yonde dusiik diizeyde anlamh bir iliski oldugu
tespit edilmistir (Sekil 2).

Giivenilirlik Analizi Sonuclari

Calismamizda CBIF-G olceginin i¢ tutarhhg Cronbach alfa katsayilar
ile degerlendirilmistir. Analiz sonucunda elde edilen Cronbach alfa
katsayilari “Fark Etme” alt 6lcegi icin 0,599, “Dikkatini Dagitmama”
alt olgegi icin 0,303, “Endiselenmeme” alt Olgegi icin 0,640, “Dikkat

D).

Dizenleme” icin 0,776, "Duygusal Farkindalik” icin 0,673, “ Kendini
Diizenleme” i¢in 0,769, “Beden Dinleme” icin 0,754 ve “Guvenme” icin
0,792 olarak bulunmustur (Tablo 2). Tum 6lcegin Cronbach alfa katsayisi
0,793 olarak bulunmustur ve bu deger 6lcegin glvenilir oldugunu
gostermektedir.

GBIF-G 6lceginin test-tekrar test guvenilirligini degerlendirmek icin 73
katiimar 6lcegi ilk kez doldurduktan 2 hafta sonra tekrar doldurmustur.
iki deger arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olup olmadigini
belirlemek icin CBIF-G 6lceginin normal dagilima uymayan alt 6lcekleri
Wilcoxon testi ile normal dagilima uyanlar ise eslestirilmis érneklem t
testi ile degerlendirilmistir. Analizlere gore, iki degerlendirme arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05). Ayrica, iki 6lgim
arasindaki iliskiyi belirlemek icin Spearman korelasyon katsayilari elde
edilmis, &nceki ve sonraki degerlendirmeler arasinda orta diizeyde pozitif
bir iliski oldugu saptanmustir. Test-tekrar test gtivenilirligi icin ICC katsayilari
0,515-0,731 arasinda bulunmustur (Tablo 2). Son olarak, Sekil 3'teki Bland
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Tablo 2. Givenilirlik analizine iligskin bulgular
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Sekil 2. CBiF-G ve STAI-C alt lcekleri
arasindaki korelasyon matrisi. CBIF-G:
Genglerde Cok Boyutlu interoseptif
Farkindalik Degerlendirmesi, STAI-
C:Cocuklar i¢in Durumluk-Sirekli Kaygi
Envanteri.

Cronbach alpha 1CC (%95 CI) rs p-degeri
F1 0,599 0,706 (0,573-0,803) 0,615 0,0892
F2 0,303 0,555 (0,378-0,693) 0,556 0,747°
F3 0,640 0,648 (0,495-0,761) 0,640 0,641°
F4 0,776 0,615 (0,454-0,738) 0,577 0,347°
F5 0,673 0,515 (0,329-0,663) 0,545 0,956°
F6 0,769 0,731 (0,607-0,821) 0,722 0,710°
F7 0,754 0,667 (0,520-0,775) 0,689 0,785?
F8 0,792 0,641 (0,487-0,757) 0,673 0,438°

2 Eslestirilmis rneklem t testi; °: Wilcoxon testi; Cl: Given araligr; F1: fark etme; F2: dikkatini dagitmama; F3: endiselenmeme; F4: dikkat diizenleme; F5: duygusal farkindalik; F6:
kendini diizenleme; F7: beden dinleme; F8: glivenme; ICC: sinif ici korelasyon katsayisi; r.: Spearman korelasyon katsayisi.

Altman grafiklerinde veri noktalarinin sifir cizgisine ¢ok yakin olmasi,
test-tekrar test sonuclari arasindaki uyumun givenilir diizeyde oldugunu
gostermektedir.

TARTISMA

Calismamizda dogrulayic faktor analizi, ayiricr gecerlik, i¢ tutarhlik ve
test-tekrar test guvenilirlik analizleri GBIF-G &lceginin Tirk ergenlerde
interoseptif farkindahig 6lgmek icin kullanilabilecek gegerli ve glvenilir
bir ara¢ oldugunu goéstermistir. Gegerlik ve givenilirlik analizlerinin
sonuclari asagida ilgili literatur isiginda tartisilmistir.

Galismamizda dogrulayici faktér analizi CBIF-G 6lgeginin orijinal sekiz
faktorlt yapisinin kabul edilebilir bir model uyumu gésterdigini ortaya
koymustur. Jones ve ark., MAIA 6l¢egini gencler igin uyarlarken orijinal

sekiz faktorlt yapiyr korumus ve 11-17 yas grubunda bazi endeksler yeterli
olsa da CFl ve TLI degerlerinin bizim ¢alismamiza benzer sekilde kabul
edilebilir seviyelerin altinda oldugunu bulmuslardir. Jones ve ark. bazi
model endekslerini idealin altinda bulmus olsalar da MAIA-Y 6lceginin
sekiz faktorlt yapisinin geng populasyonda kabul edilebilir oldugunu 6ne
stirmuslerdir (14). Yeme bozuklugu olan ergen ve yetiskinlerde yapilan
bir calismada, MAIA 6lceginin orijinal sekiz faktorlt yapisinin RMSEA
degerinin kabul edilebilir bir model uyumuna isaret ettigi, TLI ve CFI
degerlerinin ise kabul edilebilir model uyumunun hemen altinda oldugu
bulunmustur (28). Literaturde, orijinal sekiz faktorli yapinin MAIA-2 gibi
diger formlarda ve MAIA 6lgeginin Danca, Fransizca ve Cince gibi farkli
dillere gevrilmis versiyonlarinda korundugu gérilmektedir (22,29-31).
CFl ve TLI gibi modifikasyon endekslerinin 6rneklem buytkltgtine duyarli
oldugu bilinmektedir (32-34). Literatirdeki diger calismalarda oldugu
gibi bizim ¢alismamizda da bu iki endeksin diger endekslere gére kabul
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Sekil 3. a-h. Fark etme test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (a). Dikkatini dagitmama test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (b).
Endiselenmeme test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (c). Dikkat diizenleme test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (d). Duygusal farkindalik
test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (e). Kendini diizenleme test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (f). Beden dinleme test-test sonuglari

Bland-Altman grafigi (g). Glvenme test-tekrar test sonuglari Bland-Altman grafigi (h).
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edilebilir araligin hemen disinda olmasinin érneklem buyukltgu ile iliskili
olabilecegi dustiniilmektedir. CBiF-G 6lceginin sekiz faktorlii yapisinin,
orijinal MAIA-Y 6&lceginde oldugu gibi 11-17 yas arasi Tiirk gencleri igin
kabul edilebilir oldugu distnulmustdr.

Calismamizda, CBIF-G alt dlcekleri ile STAI-C arasinda dusiik ila orta
duizeyde negatif bir iliski oldugu bulunmustur. MAIA 6lgeginin gelistirme
calismasinda, olgegin ayirici gegerligini 6lgmek icin Mehling ve ark.
tarafindan STAI strekli kaygr olcegi kullaniimis ve MAIA alt &lgekleri
ile STAI surekli kaygi olcegi arasinda dustk ila orta dizeyde negatif
korelasyon oldugu gosterilmistir (21). Willem ve ark. tarafindan yetiskin
MAIA 6lceginin Fransizca ceviri ve gecerlik calismasina gore, strekli
kaygi ile MAIA alt 6lgekleri arasinda, cogunlukla kendini diizenleme ve
giivenme boyutlarinda negatif bir korelasyon bulunmustur (30). Bizim
calismamizin aksine, yetiskin MAIA Olgeginin Portekizce versiyonunun
psikometrik 6zelliklerini degerlendiren bir calismada, STAI sirekli kaygi
ile MAIA 6lceginin fark etme, dikkat diizenleme ve duygusal farkindalik
alt dlcekleri arasinda ve STAI durumluk kaygi ile MAIA 6lceginin dikkat
dizenleme ve kendini diizenleme alt 6lcekleri arasinda istatistiksel olarak
anlamli pozitif bir iliski bulunmustur (35). Sonuglar arasindaki farkhliklarin
Olcekteki madde sayisi, faktor yapisi ve elde edilen farkli alt 6lceklerden
kaynaklanabilecegi dusiinilmistir. Bu bulgulara dayanarak CBIF-G
6lceginin anksiyete ile negatif iliskili oldugu ancak farkli bir yapiyi élctigi
dustnalmustar.

CBIF-G 6lgeginin ic tutarlihg Cronbach alfa katsayilari ile degerlendirilmis
ve tiim dlcek icin elde edilen 0,793 alfa degeri dlcegin i¢ tutarhihginin
guvenilir oldugunu gostermistir. Calismamizda, sekiz alt 6lgekten altisinin
ic tutarlihgr gtivenilir iken, dikkatini dagitmama alt 6lgegi (=0,303) zayif
ic tutarlilik gostermis ve fark etme alt 6lcegi (@=0,599) giivenilir diizeyin
hemen altinda kalmistir. Orijinal MAIA 6&lcegini gelistiren Mehling ve
ark. (21) ile MAIA 6lgegini 11-17 yas arasi gencler igin uyarlayan Jones
ve ark/in (14) calismalarinda, alt 6lgekler icin Cronbach alfa degerleri
fark etme icin 0,69 ve 0,52, dikkatini dagitmama icin 0,66 ve 0,44,
endiselenmeme igin 0,67 ve 0,52, dikkat diizenleme icin 0,87 ve 0,78,
duygusal farkindalik icin 0,82 ve 0,69, kendini diizenleme icin 0,83 ve
0,70, beden dinleme icin 0,82 ve 0,73 ve glivenme icin 0,79 ve 0,79'dur.
Calismamizda elde edilen Cronbach alfa degerleri, MAIA 6lceginin
genclere yonelik uyarlama calismasinda elde edilen degerlerle benzerlik
gostermektedir. Daha detayll incelenecek olursa, dikkatini dagitmama
alt olgegi icin elde ettigimiz alfa degeri (0,303) Jones ve ark.in orijinal
MAIA-Y calismasinda elde edilen degerden (0,44) daha dusukken, fark
etme alt 6lceginin gtvenilirligi (0,599) Jones ve ark.in buldugu degerden
(0,52) daha iyidir. Jones ve ark., sekiz alt 6lcekten tcuntn (fark etme,
dikkatini dagitmama ve endiselenmeme) alfa degerlerinin kabul edilebilir
diizeyin altinda oldugunu saptamistir (14). Bu ¢ alt 6lgegin ic tutarlilig
Mehling ve ark/in orijinal MAIA calismasinda da diger alt 6lceklerden
daha dustk bulunmustur (0=0,66-0,69) (21). “MAIA’" &lceginin Fransizca
ve Cince cevirilerinde o6zellikle endiselenmeme (sirasiyla 0=0,57 ve
a=0,46) ve dikkatini dagitmama (sirasiyla a=0,42 ve a=0,58) dlceklerinin
en dustk i¢ tutarhhiga sahip oldugu gosterilirken, bizim calismamizda
endiselenmeme O6lcegi kabul edilebilir dizeyin Uzerine ¢ikmistir
(30,31). Dikkatini dagitmama alt dlceginin dusuk i¢ tutarliiginin madde
sayisinin azligl ve ters puanlama ile iliskili olabilecegi distinilmektedir.
Bununla birlikte, Jones ve ark., MAIA-Y 6lcegini kullanirken 6lceklerin
elenmemesini tavsiye etmistir. Cunkt dustk i¢ tutarlilik gtvenilirligi,
MAIA-Y alt 6lceklerinin 6nemli sonug degiskenleriyle iliskisinin &nemini
ortadan kaldirmamaktadir (14). Ozellikle calismalar dikkatini dagitmama
alt 6lceginin, klinik olarak beklendigi tizere, agri yasayan hastalar ile zihin-
beden egitimi alanlar arasinda ayrim yapmada ve agri ydnetimi ve depresif
semptomlar tzerine yapilan arastirmalarda yararli oldugunu gostermistir
(36-38). Bu nedenle, Jones ve ark., bu alt 6lceklerin cikarilmamasini
onermis ve calismamizda 6lgegin orijinal yapisi korunmustur.
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Calismamizda CBIF-G 6lceginin test-tekrar test giivenilirligi Bland-Altman
grafigi ve sinif ici korelasyon katsayisi (ICC) gibi farkli istatistiksel ve
grafiksel yontemlerle &l¢ilmistir. Olusturulan Bland-Altman grafikleri iyi
bir giivenilirlik gostererek CBIF-G 6lceginin zaman icinde tekrarlanabilir
ve tutarli oldugunu ortaya koymustur. Ayrica, CBIF-G alt élceklerinin ICC
degerleri 0,515 ile 0,731 arasindadir ve buna goére 6lcegin test-tekrar test
givenilirligi orta diizeyde bulunmustur. Ozellikle duygusal farkindalik
(0,515) ve dikkatini dagitmama (0,555) alt 6lgeklerinin ICC degerlerinin
diger alt olceklere gore nispeten dustik oldugu gorilmektedir. Yetiskin
MAIA élceginin Fransizca versiyonunun iki aylik araliklarla uygulanmasiyla
elde edilen ICC degerlerine gore, test-tekrar test giivenilirliginin dikkatini
dagitmama alt 6lgegi icin dustk (0,41) oldugu, diger alt dlgekler icin
ise orta ile iyi (0,53-0,79) arasinda degistigi gorulmusttr (30). Bizim
calismamizda oldugu gibi, iki 6lciim arasinda iki haftalik bir stirenin
oldugu yetiskin MAIA 6lceginin Cince c¢eviri calismasinda, 6lgegin
genel test-tekrar test guvenilirligi orta ila iyi arasinda bulunmus, en
dusuk ICC degeri dikkatini dagitmama (0,50) icin elde edilmistir (31).
“MAIA" 6lgeginin Portekizce versiyonunda ise en dusik ICC degerleri
fark etme (0,574), dikkatini dagitmama (0,521) ve dikkat dizenleme
(0,590) alt olgekleri icin bulunmustur (35). Bizim ¢alismamizda oldugu
gibi MAIA Olceginin diger dillere yapilan cevirilerinde de dikkatini
dagitmama alt 6lgeginin test-tekrar test glivenirliginin diger alt 6lceklere
gore dusuk oldugu gorilmektedir. Bu durumun dikkatini dagitmama
alt 6lgeginin maddelerinin anlasilmasindaki gticlikle iliskili olabilecegi
dusunulmektedir (6rn. madde 6:Kendimi rahatsiz hissettigimde veya aci
hissettigimde aklimi dagitinm). Calismamizda, yetiskin yas grubunda ve
farkl kilttirlerde yapilan calismalardan farkli olarak duygusal farkindalk
alt dlgeginin test-tekrar test guivenirliginin digerlerine gére dusuik oldugu
gorulmekte ve bu durumun kiltirel baglama ve yasa bagli olarak duygusal
farkindaligin degismesi ile iliskili olabilecegi distnulmektedir (39).
Dolayisiyla hem elde ettigimiz ICC katsayilarina hem de her bir alt boyut
icin gizilen Bland-Altman grafiklerine gore test-tekrar test sonuglarinin
orta diizeyde uyum araliginda oldugunu séyleyebiliriz.

Calismamizin cesitli kisitliliklar bulunmaktadir. ~ Oncelikle,
calismamizdaki 6rneklem buytkluguniun yeterli olmayabilecegi
dustinilmektedir. CFl ve TLI gibi 6rneklem biyikluginden etkilenen
bazi model endekslerinin iyilestirilmesi icin CBIF-G &lgeginin
psikometrik 6zelliklerinin daha genis bir Turk genc¢ 6rnekleminde daha
detayli bir sekilde arastiriimasina ihtiya¢ oldugu dustunilmektedir.
Jones ve ark/in MAIA 6lgegini gengler icin uyarladiklari calismada, bazi
alt olceklerin guvenilirligi 7-10 yas arahginda distik bulundugundan,
calismamiza 11 yas ve tzeri katihmcilar dahil edilmistir (14). Gelecekteki
calismalarda, CBIF-G 6lcek maddelerinin daha genc &rneklem icin
daha kolay anlasilabilir olacak sekilde uyarlanmasi &nerilmektedir.
Calismamizin bir diger 6nemli kisithiligi ise, bildigimiz kadariyla 11-17
yas grubunda benzer bir yapiyr 6lgmek igin Turkce karsilastirilabilir
bir 6lcek bulunmadigindan yakinsak gecerlik analizinin yapilamamis
olmasidir.

Sonug olarak calismamiza gére, CBIF-G &lceginin 11-17 yas arasi Tiirk
genglerinde interoseptif farkindaligi degerlendirmek icin gegerli ve
guvenilir bir ara¢ oldugu bulunmustur. Gelecek calismalarda daha
kicik vyaslarda interoseptif farkindaligin degerlendirilebilmesi icin
GBIF-G &lgeginin 7-10 yas arasinda gecerlik ve giivenirlik analizlerinin
yapilmasinin literattire katki saglayabilecegi dustintilmektedir.

Tesekkiir: Yazarlar bu arastirma calismasina katilan tim ergenlere ve ebeveynlerine
stikranlarini sunarlar.

Etik Komite Onayi: Arastirma icin Ankara Bilkent Sehir Hastanesi Etik Kurulu'ndan
25.04.2023 tarih ve E2-23-3958 sayili etik kurul onayi alinmistir.
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Hasta Onami: Calismaya katilan ergenlerden ve annelerinden yazili onam alinmistir.
Hakem Degerlendirmesi: Dis Bagimsiz.

Yazar Katkilani: Fikir- MO, EC, GSD; Tasarim- MO, HA, EC, GSD; Denetleme- MO,
EC, GSD, EO; Kaynaklar- MO; Malzemeler- MO, DK, BET, EO; Veri Toplanmasi ve/veya
islemesi- MO, DK, BET, EQ, HA; Analiz ve/veya Yorum- MO, HA; Literatlr Taramasi- MO,
GSD; Yaziyi Yazan- MO, HA; Elestirel inceleme- MO, EC, GSD, EO.

Cikar Catismasi: Yazarlar ¢ikar catismasi olmadigini beyan etmislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar sunulan calisma icin herhangi bir kurulustan destek
almamislardir.
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