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oz

Amag: Aleksitiminin teorik yapisi nedeniyle mevcut 6lgme araglarinin
yaplyl 6lgmek igin yeterli olup olmadiginin bilinmedigi ve pek ¢ok &lcme
aracina ihtiyag oldugu belirtilmektedir. Ayrica mevcut dlgme araglarinin
hepsinin farkli hata kaynaklarina sahip oldugu bildirilmektedir. Yapiyi
6lemek icin Tiirkge Glcme araci olarak sadece Toronto Aleksitimi Ol-
gegi'nin eski ve yeni iki formu bulunmaktadir. Bu belirtilenler dogrul-
tusunda bu galismada aleksitimiyi 6lgmek igin yeni bir lgme aracinin
gelistirilmesi amaciyla madde secimi, faktor yapisinin olusturulmasi
amaglanmistir.

Yontem: Hazrrlanan 100 havuz maddesi ilk uygulamada [9-82
(ort.=35,05) yaslari arasindaki 628 kadin, 489 erkek toplam || |7 kisi-
ye verilmistir. Veri Aciklayici Faktér Analizi, Dogrulayici Faktor Analizi ve
Madde Cevap Kurami ile analiz edilmis ve 28 madde secilmistir. 28 Mad-
deli yeni form ikinci uygulamada 18-30 (ort.=21,44) vaslari arasindaki
271 kiz, 144 erkek toplam 415 Universite 6grencisine uygulanmistir:

ABSTRACT

Bulgular: Aciklayici Faktor Analizi sonuglarinda "Duygusal Deneyimleri
Cozme ve Ifade Ftme", "Digsal Odakli Biligsel Tarz", "Duygulari Beden-
sellestirme Egilimi", "Diigsel Yasam ve imgeleme", "Diirttisel Davranma"
olarak isimlendirilen bes faktorll ve yapinin "Duygusal”, "Bilissel" bilese-
nini temsil eden iki faktorld iki ayri ¢ozim elde edilmistir. Elde edilen bu
yap! bilesenleri, iyi model uyumu ve yiksek ictutarlilik géstermislerdir.
Bu uygulamada olusturulan yeni formun i¢ tutarlilik, test-tekrar test
glivenirligi, Toronto Aleksitimi Olcegi ile &lciit bagintili gecerliligi, Bes
Faktor Kisilik Envanteri kisa formu ile ayirt edici gegerliligi test edilmistir.

Sonug: Elde edilen sonuglar Slgegin temel psikometrik gereklilikleri
karsiladigini gostermistir. Sonuglar ilgili galismalar dogruttusunda tarti-

silmistir

Anahtar kelimeler: Aleksimi, aleksitimi &lgegi, duygusal, bilissel

Introduction: Itis not clear inthe literature whether available instruments
are sufficient to measure alexithymia because of its theoretical structure.
Moreover, it has been reported that several measuring instruments are
needed to measure this construct, and all the instruments have different
error sources. The old and the new forms of Toronto Alexithymia Scale
are the only instruments available in Turkish. Thus, the purpose of this
study was to develop a new scale to measure alexithymia, selecting items
and constructing the factor structure.

Methods: A total of | |17 patients aged from 19 to 82 years (mean
= 35.05 years) were included. A 100-item pool was prepared and
applied to 628 women and 489 men. Data were analyzed using
Explanatory Factor Analysis, Confirmatory Factor Analysis, and ltem
Response Theory and 28 items were selected. The new form of 28
items was applied to 415 university students, including 27| women
and 144 men aged from 18 to 30 (mean=21.44).

Results: The results of Explanatory Factor Analysis revealed a five-
factor construct of "Solving and Expressing Affective Experiences,’
"External Locused Cognitive Style,” "Tendency to Somatize Affections,”
"Imaginary Life and Visualization,” and "Acting Impulsively,” along with
a two-factor construct representing the "Affective” and "Cognitive”
components. All the components of the construct showed good
model fit and high internal consistency. The new form was tested in
terms of internal consistency, test-retest reliability, and concurrent
validity using Toronto Alexithymia Scale as criteria and discriminative
validity using Five-Factor Personality Inventory Short Form.

Conclusion: The results showed that the new scale met the basic
psychometric requirements. Results have been discussed in line with

related studies.
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GIRIS

Aleksitimi, |970'lerde kavramsal olarak ortaya konulmus ve tanimlandigi bu tarihten sonra da kendi duygularina yabancilasma, duygulari tanim-
lama, ayirt ve ifade etmede gliclik yasama olarak ya da duygusal yasantida, duygulari tanima, ifade etme kapasite ve potansiyelindeki azalma ile
belirginlesen bilissel stireclerindeki eksiklik olarak belirtilmistir (1,2,3,4,5,6). Ayrica yapinin farkindaliktaki zayiflik ile belirginlesen “duygusal” ve
islemsel dustinme seklini kapsayan “bilissel” olmak tzere iki bileseni tanimlanmistir (7,8,9). Aleksitiminin tanrtilmasindan sonra gegen zaman
icerisinde, genellikle, yapinin kiside yarattigi eksikligi, kisiler arasi iliskilerde neden oldugu olumsuzlugu ya da saglik Gzerindeki olumsuz sonugla-
rini ortaya koymaya yonelik kanitlari belirtme galismalari ydritdlmastar (10,11,12).
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Yapinin etimiyolojisini agiklamaya galisan, gelisim, genetik, sosyal 6grenme,
psikoanalitik, nérofizyolojik, nérobiyolojik ve/veya ndropsikolojik yaklagim-
lar 6nemli olanlaridir (2,13,14,15,16,17,18,19, 20, 21,22,23,24).

Nérobiyolojik ya da néropsikolojik yaklasimla aleksitimiyi agiklamak igin pek gok
model &nerilmistir: Sag yarim kiire agirlikli olarak sézel olmayan, bilingsiz ve
duygusal bilgiyi islemekte sol yarim kiireden daha fazla kullaniimaktadir: Bilingli,
sézel ve bilgi isleme stireglerini ise agirlikli olarak sol yarim kdre ytritmektedir
(25). Bu bilgi dogrultusunda yaygin kabul géren iki farkli nérobiyolojik agiklama
olusturulmustur. Birinci agiklamada, aleksitimiye, sag yarim kireden sol yarim
kiireye génderilen bilginin korpus kallosumda engellenmesinin veya limbik sis-
temde ve iki yarim kiire arasinda gerceklesen iletisim eksikligi ya da kopuklu-
gunun neden oldugu bildirilmektedir. kinci agiklamay da sag yarim kiire kabu-
gundaki fonksiyon bozuklugunun neden oldugu olusturmaktadir (22,26,27).

Psikoanalitik yaklagima gore ise aleksitiminin, savunma mekanizmalart ile iliskisi
vardir ya da dogrudan kaygy, catisma, travma gibi rahatsizlik yaratan durumlara
karsi bir savunma mekanizmasi veya stresle basa ¢kma tarzidir (28,29,3031).
Klinik ve klinik olmayan érneklemlerde, gok farkli ve uzun stirelerle ylritilen
boylamsal calismalarda aleksitimi puanlarinin oldukga duragan kaldigi belirlen-
mistir. Bu bulguya dayanarak son dénemlerde aleksitiminin kisilik &zelligi oldu-
$u sonucuna varilan genis bir kabul olusmustur (32,33,34,35,36). Bu nedenle
aleksitiminin genel rneklemde normal dagilim g&steren bir &zellik ya da yapi
sergiledigi bildirilmistir (4,37,38). Aleksitimi, sadece kisinin kendi duygulari ile
ilgili degil, baskalarinin duygularini degerlendirmeye iliskin de eksiklik ve yeter-
sizlikler igermektedir (9,39). Bu nedenle aleksitimik kisilerin empati yapmak
icin distik potansiyele sahip olduklari vurgulanmaktadir (40,4 1,42).

Aleksitiminin, tek basina sadece bir psikiyatrik tani olarak gérilmeyip daha
cok oranda psikosomatik bozukluklara ya da psikiyatrik taniya eslik ettigi gos-
terilmistir. Farkli 6lglim araglarina ve kesme puanlarina gére farkli gruplarda
farkli gorilme sikligi vardir (43,44). Genel &rneklemde gorilme sikligr ise
degisik calismalarda 97,1 ile 9%617,0 arasinda belirtimektedir (45,46). Aleksi-
timinin fiziksel ve zihin sagligl acisindan risk faktdri olarak gérildugi belirtil-
mistir (19,47,48,49). Yapinin artan sayida klinik ve deneysel calismada bir cok
fiziksel ve psikolojik hastalikla iliskilendirildigi gérilmektedir (50,51).

Yapinin kaygi, depresyon ve major depresyonla hem genel hem klinik 6r-
neklemde bagintili oldugu ama farkli bir yapr olarak 6rtismedigi gosteril-
mistir (52,53,54,55,56). Benzer sekilde yapinin durumluluk ve stirekli kayg
ile travma sonrasi stres bozuklugu ile psikopatolojiyle kisilik bozukluklariyla
bagintilari pek gok calismayla gosterilmistir (57,58,59,60,61). Yapinin hasta-
liklarla iliskisini ortaya koymanin éneminin de tasidigi risk faktérintn kont-
rol edilebileceginden geldigi vurgulanmistir (4,50).

Aleksitiminin Olciilmesi

Aleksitimiyi dlgme cabalar klinisyen/gézlemci tarafindan degerlendirilen Beth
Israil Hastanesi Psikosomatik Olcesi ile baslamis gériinmektedir (3). Gozlemci
tarafindan doldurulan diger testler; Aleksitimi Proveke Cevap Testi, aleksitiminin
alt boyutlardan birini olusturdugu psikoanalitik teoriye dayall Karolinska Psiko-
dinamik Profili, California Q-kiimesi Aleksitimi Prototipi ve bu &lgegin gézden
gecirilmis formu olan Aleksitimi Gozlem Olcegi, Aleksitimi icin Toronto Yapiland-
rilmig Goriisme Formu'dur (62,63,64,65,66,67,68,69,70,71,72). Projektif formlar
ise Objektif Puanlanan Arketip Testi, Toronto Aleksitimi Olceginin ticlincli form
puanlarini dngdrmek igin, Rorschach Miirekkep Lekesi Testi cevaplama kriterle-
rinden olusturulmus Rorschach Aleksitimi Olgegi'dir (73,74,75,76,77).

Oz bildirim formlari ise MMPI maddelerinden secilen MMPI Aleksitimi
Olgesi, Schalling-Sifneos Kisilik Olcegi, Amsterdam Aleksitimi Olcegi ve
bu Slgegin gézden gecirilmis formu olan Bermond-Vorst Aleksitimi Testi,
Psikolojik Tedavi Envanteri-Aleksitimi Olcegidir (78,79,80,81,82). Konuy-
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la ilgili calismalarda &z bildirime dayall, iyi psikometrik &zelliklere sahip ve
en yaygin kullanilan &lgek olarak Toronto Aleksitimi Olgei (TAO/Toronto
Alexithymia Scale) belirtimektedir (83). TAO, ilk formu 26 maddeli ve
dért alt boyutlu yapiyla gelistirilmistir (74,84,85). Olcegin ilk gézden gecir-
mesinde madde sayisi 23'e, alt boyut sayisi ikiye distrilmistiir (86). Ol-
cegin ikinci gozden gegirmesinde Uglincti form ise 20 maddeli G faktorl
yaplyla diizenlenmistir (87).

Aleksitiminin, gocuklar ve ergenlerde &lglilmesine yonelik gelistirilmis Slgek-
ler de vardir. Cocuklar icin Aleksitimi Gézlem Olgegi, TAO'nin iki farkli ca-
lismada ¢ocuklara uyarlanmig formlari olan Cocuklar icin Toronto Aleksitimi
Olgegi/Olgekleri, Duygusal Farkindalik Testi ve bu testin yeniden diizenlenen
g6zden gegirilmis formu bu grup igin hazirlanmis testlerdir (88,89,90,91,92).

Aleksitiminin teorik yapi olmasi nedeniyle tek bir élgimiin ya da élgme araci-
nin yapiyt dlgmek igin yeterli olup olmadiginin bilinmedigi, bu nedenle de pek
cok &lgme aracina ihtiyac oldugu belirtilmistir: Ayrica meveut dlgme araglarinin
hepsinin farkli hata kaynaklarina sahip oldugu degerlendiriimektedir (93). Yapiyi
slemelk icin Tiirkge (geviri) dlcme araci olarak, sadece TAO'nin 26 maddeli ilk
ve 20 maddeli tgtinci formu bulunmaktadir (94,95). Bitin bu belirtilenler
dogrultusunda bu calismada aleksitimiyi dlgmeye yonelik yeni bir dlgme araci-
nin gelistiriimesi amaciyla madde secimi, faktér yapisinin olusturulmasi ve olus-
turulan formun yeni bir uygulama grubunda ig tutarlilik, test-tekrar test glive-
nirligi, kriter gecerliligi, ayirt edici gecerlilik agisindan test ediimesi amaglanmistir,

YONTEM

Madde Havuzunun Olusturulmasi

Calismada 6nce ilgili literattirde yapinin bilesenleri, tanimi ve benzer Slcek
maddeleri dikkate alinarak |10 madde yazimi yapilmistin Gézden gegirme
ve dizeltme islemlerinden sonra madde sayisi |00'e indirilerek calismanin
birinci uygulamasinda bu maddeler kullanilmistiz Uygulama, Her Zaman (1)
ile Hicbir Zaman (5) arasinda begli likert tipi degerlendirme ile yapiimistir

Katilimcilar

Birinci uygulama (Ul) katilimcilari: Bu uygulama katilimailarini 19-
82 (ort=3505+11,49 yi) yaslari arasindaki 628 kadin (%56,2), 489 erkek
(%43,8) toplam | 117 kisi olusturmustur. Bu uygulamada katilimcr olarak &g-
renciler alinmamistir: Katilimcilarin 45 1'i bekar (%40,4), 625'i evii (%56,0), 24°U
bosanmis (%62,1) , I7'si dul (%1,5) ve 3’ de medeni durumunu belirtmeyen
(960, 1) kisilerden olusmustur: Egitim durumu dagilim, 135 kisi illkokul mezunu
(%12,1), 117 kisi orta okul mezunu (%10,5), 286 kisi lise mezunu (%25,6), 576
kisi Universite mezunu (%5 1,6) ve 3 kisi egitim durumunu belirtmeyen (960,3);
gelir durumu dagilimi 67 kisi gelirini k&td olarak tanimlayan (%6,0), 756 kisi
gelirini orta dlizey olarak tanimlayan (%67,7), 255 kisi gelirini iyi olarak tanimla-
yan (%22,8) ve 39 kisi gelir durumu belirtmeyen (%3,5) olarak gergeklesmistir:

Ikinci uygulama (U2) katiimallar: Calismanin katiimcilarini farkli Gniversite ve
fakuttelerden 18-30 (ort=21,44%1,49 vil) yaslari arasindaki 271 kiz (%665,3),
|44 erkek (%34,7) toplam 415 6n lisans, lisans ve yiksek lisans Ggrencisi olus-
turmustur. Bu uygulama icerisinde yer alip ayirt edici gegerlik calismasina 18-25
(ort.=2124+132 yil) yaslari arasinda toplam | 17; kriter gegerliligi calismasina
20-27 (ort.=21,86+133 yil) yaslar arasinda toplam 50; test-tekrar test calis-
masina 20-25 (ort.=21,73£1,1 1 yil) yaslari arasinda toplam 48 kisi katilmigtir:

Uygulama

Calisma, Fatih Sultan Mehmet (FSM) Vakif Universitesi etik kurul onayin-
dan sonra iki ayri uygulama seklinde ve iki egitim dénemi icerisinde Istanbul
linde yapilmistir. Seckisiz ve goniillii olarak galismaya katilmayi kabul eden
kisilere, hazirlanan formlar bireysel olarak verilmis ve &zbildirim yoluyla ce-
vaplamalari istenmistir. Calismada, calismaya katilan katilimcilardan *“bilgilen-
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dirilmis onam” alinmistir U1 'de havuz maddeleri ve sosyo-demografik soru-
lar uygulanmistin U2, secilen 28 maddenin 5'li likert tipi cevaplama segenegi
korunarak yeniden diizenlenmis formuyla yapilmistir. Bu uygulamada, kriter
gecerliligi icin Toronto Aleksitimi Olcegi (TAO-20), ayirt edici gecerlik icin
Bes Faktor Kisilik Envanteri (SFKE) kullanilmistin Ayrica ikinci uygulamadan
on bes glin sonra tekrar test uygulamasi yapilmistir. Her iki uygulamada da
kullanilan testlerle birlikte katilimcr dzelliklerini tanimlamak igin yas, cinsiyet,
egitim durumu, medeni durum ve gelir durumu bilgileri alinmistir,

Veri Toplama Araglari

Toronto Aleksitimi Olgegi

TAO-20, 5'li likert tipi cevaplama seceneginden olusan 6z bildirim tiir(i
bir dlgektir. Olcegin, Duygularini Tanimada Giigltk (DTG), Duygulari Séze
Dékmede Gglik (DSDG) ve Disa-Déniik Distinme (DDD) alt boyutlari
ve genel toplam puani (GT) hesaplanmaktadir (95).

Bes Faktor Kisilik Envanteri

5FKE 5'li likert tipi segenekle cevaplanan 220 sorudan olusmaktadir ve 5
faktor altinda 17 alt boyutla degerlendirilmektedir (96). Bu calismada Di-
sadéniiklik (D), Yumusakbasliik/Gegimlilik (Y), Oz-Denetim/Sorumluluk
(OD), Duygusal Tutarsizlik (DT) ve Gelisime Agiklik (GA) olmak tizere kisa
form yapisi olarak 5 faktér puanlari kullaniimistir (97).

istatistiksel Analiz

Calismada ig tutarlilik, test-tekrar test glivenirligi gibi islemler Statistical Pa-
ckage for the Social Sciences 21,0 (IBM Corp.; Armonk, NY, ABD) progra-
miile, Dogrulayici Faktér Analizi (DFA) Amos 21.0 (IBM Corp,; Meadville,
PA, ABD) programi ile, Madde Cevap Kurami (MCK/ltem Response The-
ory (IRT)) analizleri de Parscale 4.1 (Scientific Software International Inc,;
Skokie, IL, ABD) programi ile yirGttlmustir.

BULGULAR

Madde Secim Siireci

Calismada madde segme sireci, Agiklayicl Faktdr Analizi (AFA), madde ana-
lizi ve MCK parametre degerlendirmeleri ic ice gegecek sekilde ylritilmis-
tlr. Maddeler 6nce AFA ile incelenmis ve ortaya cikan faktorler madde ige-
riklerine gore isimlendirilmistir. Her bir faktér, kendi iginde incelenerek 0,30
attinda yiik alan veya birbirine yakin yik degeri ile birden fazla faktérde yer
alan maddeler atimisti. Daha sonra her bir faktér maddeleri kendi iginde
madde analizi ile degerlendirilmistir. Once cikarilmasi durumunda gtivenirligi
ylkselten, daha sonra da bulundugu boyutta 0,30'un altinda madde-toplam
puan korelasyonu gésteren maddeler atilmistir. Ayni zamanda her bir faktor
ve Slek biitinii icin ayri ayri olmak tizere maddeler MCK ile incelenmistir. ki
Parametreli Lojistik Model (2PLM) kullanilarak madde ayirt edicilik diizeyleri
(a) ve madde islev diizeyleri (b) hesaplanmistir. Bu asamada duslk ayirt edici-
lik gdsteren maddeler atilmis ve distk-ylksek aleksitimi diizeyinde islev gos-
teren maddelerin sayisinin dengeli olmasina galigilmisti. Tim islemler tekrarn,
tekrar strddrllerek kademeli olarak madde atiimasi/segilmesi stirdirtlmas
ve her asamada elde edilen yapinin korunup korunmadig faktér analizleri ile
test edilmistir. Son asamada segilen madde sayisi 28'e dUstrtlmustdr

Gecerlik Calismalar

Aciklayici faktor analizi (AFA) ile yapi gecgerliligi sonuclari

Ul'de madde se¢me siirecinde, AFA ¢ozimleri tek faktdrden yedi faktore
kadar olasi tim ¢&zimler igin incelenmistir. Sonuglarda, teorik yapiyla 6rti-
secek sekilde en uygun ¢6zimd, bes faktorld yapinin verdigi gdrilmdstir,
Verinin faktor analizi igin uygun oldugu (Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)=0,858;
Bartlett % (378)=6437,09; p<0,001) ve bu bes faktorll yapinin toplam var-
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yansin 9%644,425sini agikladigi izlenmistir. Alti ve yedi faktorll ¢dziimlerde de
bes faktorll ¢dzlimde yer alan ve segilen 28 maddenin dagiliminin aynen
korundugu tespit edilmistir. ki faktorli ¢éziimde ise beg faktérli ¢éziimde
yer alana faktdrlerin ikisinin ve Gglinlin aynen korunarak bir araya geldigi be-
lirlenmistir. Boylece faktor igerikleri de dikkate alindiginda yapi, bes faktorli
coziimlemede ""Duygusal Deneyimleri Cézme ve ifade Ftme (DDCIE)” (Or:
Duygularimi tanimlamada zorlanirim. Duygularimi ifade etmede gliglik ceke-
rim.), “Digsal Odakli Bilissel Tarz (DOBT)" (Or. Giinliik problemleri basariyla
¢dzerim.), duygularin ifade edilmesi stireglerine degil bilissel stireclere vurgu
yapmakta olan “Duygulari Bedensellestirme Egilimi (DBE)" (Or. Duygularin
anlatilmasini gereksiz bulurum.), “Diissel Yasam ve imgeleme (DY1)” (Or.
Hayal kurmayi severim.) ve “Diirtiisel Davranma (DD)” (Or. Olaylara karsi
ani tepkiler veririm.) olarak isimlendirilmistir (Tablo I).

ki faktorlt cdzimlemede ise DDCIE ile DD faktérleri maddelerinin bir
araya gelerek yapinin “Duygusal Bileseni'ni (DB)" (Or. Duygularimi ifade
etmede giiclik cekerim.); DOBT, DYi ile DBE maddelerinin de bir araya
gelerek yapinin “Bilissel Bileseni'ni (BB)” (Or. Duygularin anlatiimasini ge-
reksiz bulurum.) olusturdugu belirlenmistir. DB ve BB faktér maddelerinin
ayri ayri AFA ile incelenmesi durumunda da alt boyutlarin birlikte alindig
durumda oldugu gibi ayristigi gérilmuistir. Bu iki faktorld yapinin ise top-
lam varyansin % 27,65'ini agikladig| tespit edilmistir. Béylece yap, ilgili alan-
yazina da uygun oldugu icin iki asamali, birinci diizey DB ve BB bilegenli Ust
yapilart attinda, ikinci diizey bes faktorll olarak tanimlanmistir (Tablo 2).

U2de de verinin faktor analiz yapmak icin yeterli oldugu gérilmis
(KMO=0,826; Bartlett %* (378)=3201,44; p<0,001), Ul'de elde edilen
hem bes faktorlt ¢dztimlemenin hem de iki faktorlt ¢ézimlemenin faktor
yiklerindeki kiiglik farklar disinda aynen korundugu izlenmistir. Bes fakt&r-
G ¢ozlimlemede toplam varyansin %647,44'G, iki faktorld ¢ozimlemede de
toplam varyansin %30,37'si agiklanmistir (Tablo 1, 2).

Dogrulayici faktor analizi ile yapi gecerliligi sonuglari

Aciklayici faktor analizi sonuglarinda elde edilen tim faktor ¢dzimlemeleri
énce U1 sonra da U2 verileri icin DFA ile ayri ayri incelenmistir. inceleme-
de en uygun uyum degerlerini DB ve BB Ust yapilari altinda ikinci diizey bes
faktor yapilandirmasinin verdigi gortlmustir (Sekil 1). Elde edilen deger-
lere gore hem U ve U2 sonuglari, hem de bes ve iki faktorli ¢ézimleme
sonuglari birbirine yakindir (Tablo 3). Tim sonuglar bitln olarak degerlen-
dirildiginde GFI, AGFI ve RMR'nin iyi uyum, RMSEAnIn ve y%?/sd oranlarinin
kabul edilebilir uyumun biraz Gzerinde, CFl ve NFI'nin ise kabul edilebilir
uyum duzeyinden dustik oldugu gérilmistir (98).

Olciit bagintih gecerlik

TAS-20 6lcegi ile A Aleksitimi Olcegi kargilastiridiginda iki dlcegin genel
toplam puanlari arasinda 0,70 baginti katsayisi hesaplanmistir. Bes faktorli
coziimlemede birinci faktér DDCIE, TAS-20 de iki ayri boyutla temsil edil-
mektedir. Bu faktdr, TAS-20'nin DTG alt boyutu ile 0,67, DSDG alt boyutu ile
0,79 baginti katsayisi géstermistir. Iki faktérli cézimlemede ise DB'nin TAS-
20'nin DTG alt boyutu ile 0,70, DSDG alt boyutu ile 0,80 baginti katsayisi
gosterdigi gdrilmistlr. Her iki dlgekte yer alan bir diger ortak yapi ise bes
faktorlt ¢ozimlemede DOBT, TAS-20de ise DDD olarak isimlendirilmis
olan yapidir: Iki 8lcegin bu faktérleri arasinda ise 0,1 | baginti katsayisi hesap-
lanmistir. Ancak iki faktorlt ¢ozimlemede BB, TAS-20'nin DDD faktéri ile
0,34 diizeyinde daha yiksek baginti katsayisi gdstermistir (Tablo 4).

Ayirtedici gecerlik

A Aleksitimi Olcegi'nin 5FKE ile karsilastirimasinda DDCIE faktériiniin
D ile DORT faktériinin Y, OD ve DT ile; DD faktérinin de Y ve DT
ile 0,30'u gegen baginti katsayilari hesaplanmistin 5FKE ile DB'nin -0, 14 ile
0,37 arasinda; BB'nin ise 0,12 ile -0,40 arasinda bagintilari katsayilari gés-
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Tablo I. A Aleksitimi Olceginin birinci ve ikinci uygulama bes faktérlii agiklayic faktér analizi sonuglar

DDCIE DOBT
Maddeler Ul U2 Ul U2
Madde 98 0,68 0,78
Madde 100 0,66 0,57 0,29
Madde 12 0,66 0,75
Madde 52 0,64 0,76
Madde 38 0,62 0,65 0,27
Madde 32 0,62 0,67
Madde 36 0,55 0,46
Madde 13 0,54 0,45
Madde 41 0,52 0,54 0,28
Madde 86 0,48 041
Madde 91 0,25 0,70 0,65
Madde 75 0,69 0,74
Madde 49 0,66 0,61
Madde 39 0,24 0,22 0,56 0,55
Madde 72 0,54 057
Madde 78
Madde 55
Madde 94
Madde 45
Madde 51 0,22
Madde 22 031 0,28
Madde 14
Madde 2
Madde 60
Madde 18
Madde 8
Madde 31 036 0,22
Madde 6 0,22
Ozdeger 516 563 2,58 1,85
Agiklanan varyans (%) 18,44 20,10 9,21 6,60
Toplamli varyans (%) 18,44 20,10 27,65 26,70

Tatar ve ark. A Aleksitimi Olcesi

Ul U2 Ul U2 Ul U2
022
0,25
0,32
0,23 0,20
0,26
0,72 0,80 0,23 0,23
0,69 0,81 0,27 0,21
0,60 0,42 -0,31
0,58 0,58 -031
0,46 033 -0,29
0,44 0,49
081 0,85
0,78 08l
0,74 0,76
0,75 0,66
0,69 0,61
0,49 0,55
0,48 0,59
1,73 2,88 1,62 1,53 1,35 1,40
6,16 10,27 578 548 4,83 4,99
33,81 3697 39,59 42,45 44,42 47,44

#0,20'nin attindaki yik degerleri cikariimistir

DDCIE: duygusal deneyimleri ¢cézme ve ifade etme; DOBT: digsal odakli bilissel tarz; DBE: duygulari bedensellestirme egilimi; DYI: diissel yasam ve imgeleme; DD:

durtisel davranma; U l: birinci uygulama; U2: ikinci uygulama

terdikleri gérilmektedir. Aleksitimi genel toplam puaninin ise kisilik dlcegi
faktorleriile -0,29 ile -0,35 arasinda baginti katsayilari hesaplanmistir. Elde
edilen sonuclar, ayirt edici gecerlik kapsaminda &zellik yaklasimi model ali-
narak olusturulmaya calisilan aleksitimi &lgeginin, kisilik faktor yapilari ile
genel olarak beklenebilecek yonde ve drtisme géstermeyecek diizeyde
bagintili oldugunu ortaya koymustur (Tablo 4).

Givenirlik Galismalari

i tutarhlik giivenirligi

Ul ve U2've iliskin bes ve iki faktorlt ¢éziimlerin bilesenleri igcin Cronbach
Alfa i¢ tutarlik katsayilari hesaplanarak Tablo 5de sunulmustur. Sonuglara
gore Ul'de bes faktor icin 0,59 ile 0,83 arasinda, DB ve BB igin sirasiyla 0,83
ve 0,69, dlgek biitlini icin ise 0,81 igtutarlilik katsayisi hesaplanmistir. U2'de

- Il

de ictutarlilik katsayilari bes faktor icin 0,62 ile 0,84 arasinda, DB ve BB
icin sirasiyla 0,83 ve 0,70, &lcek bitlni icin de 0,82 olarak hesaplanmistir.

Test-tekrar test giivenirligi

Test-tekrar test uygulamasinda, bes faktorll ¢ézimlemede ver alan faktérler
icin 0,64 ile 0,86 arasinda, iki faktorlt ¢6zlmlemede DB icin 0,85, BB icin 0,84,
Olgek butlint icin ise 0,87 Pearson baginti katsayisi hesaplanmistir (Tablo 5).

TARTISMA

ilgili alanyazinda aleksitimiyi degerlendirmeye yénelik farkll model ve yak-
lasimlar 6nerilmektedir (11,69,81,82). Yapi, ¢cok boyutlu ve bir¢ok farkli
degiskenle iliskisi olmasi nedeniyle dlgme glicltigli icermektedir (50). Ayrica
mevcut Slgme araglarinin farkll hata kaynaklari igermeleri nedeniyle yeni
6lgme araglarina ihtiyag oldugu belirtimektedir (93). Artan sayida calis-
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Duygusal Digsal .
Deneyimleri | | Durtisel Odaki Diissel Duygular}

. . Yasam ve Bedensellestirme
Cozme ve Davranma Biligsel imselemn Esilimi
ifade Etme Tarz geleme g

Duygusal B. Biligsel B.
S AAleksitimi
\ 5 Olcegi _

Sekil 1. A Aleksitimi Olcegi'nin faktér yapisi

manin da aleksitiminin bir kisilik ézelligi olduguna vurgu yapmakta oldugu
gorilmektedir (31). Ayrica Tirkge alternatif araglarin olmayisi ve olanlarin
da gelistirildikleri tarihlerin (TAS-26, TAS-20) gdrece eski oldugu gdrul-
mektedir (74,87). Buna karsin yakin tarihli konuyla ilgili pek ¢ok calisma
bulunmaktadir. Sonug olarak bu calisma, belirtilenler ve mevcut Slgmeye
araglarina yonelik elestiriler dikkate alinarak ylritdlmistdr

Aleksitiminin zayif dissel yasam ve imgeleme, distk empati diizeyi, dirtisel
davranma ve duygular bedensellestirme egilimi, duygusal mesajlari ¢dzmede,
duygular, duygusal deneyimleri ifade etmede gligliik yasama, digsal odakli bilis-
sel tarz, sosyal uyum, gatismadan kaginma, soguk, bagimsiz, yakin iliskilerdeki
duygusal degisikliklerden rahatsiz olma ile karakterize oldugu bildirilmektedir
(10,50,99,100). Bu calismada yapilan AFA sonuglart agik bir sekilde yapinin, fak-
t6r isimleri ile de belirtildigi gibi, duygusal deneyimleri ¢ézme ve ifade etme,
dissal odakli biligsel tarz, duygulari bedensellestirme egilimi, dissel yasam ve
imgeleme, dirtlsel davranma &zelliklerini ortaya ¢lkardigini gdstermistir:

Faktor analizlerinde, &zellikle TAS yapilari Gzerinden yiritilen calismalar-
da duygusal deneyimleri “tanimlama ve ifade etmenin” ayri yapilar olarak
verilmis olmasina ragmen bu galismada bu ayrim gézlenmemistir. U1 verisi
lzerinden yapilan degerlendirmede birden yediye kadar olan yedi farkli
¢6zUmlemenin hi¢ birinde duygusal deneyimleri tanimlama (Duygularimi
tanimlamada zorlanirim.) ve ifade etme (Duygularimi ifade etmede glic-
Itk gekerim.) maddeleri ayrismamistir. Sadece bu faktér maddeleri alinip
iki faktorli ¢oziim denendiginde bile ayrisma gézlenmenmistir. Ustelik bu
durum kisinin kendine yonelik ifadeler ile (Bir olay veya durum karsisinda
ne hissettigimi anlayamam.) digerlerine yonelik ifadeler icinde (Karsimdaki
kisinin duygularini anlamakta zorlanirim.) ayni sekilde gerceklesmistir.

Agiklayicr faktér analizi sonuglarinda gézlenen yapinin duygusal ve bilissel
bilesenlerine ayrilmasi, daha 6nceki ¢alismalarda birgok dilde/kiltiirde elde
edilmis ve gdsterilmistir (7,8). TAS-23'Un gelistirildigi calismada iki faktoriin
%25,1, TAS-20'nin gelistirildigi calismada g faktorll yapinin %3 | dlizeyinde
varyans agikladigi gériilmustir (86,87). TAS-20'nin Turkge'ye uyarlandigi ga-
lismada ise toplam varyansin % 34,9'unun agiklandig) iki faktdr elde edilmistir
(95). Verilen bu degerler iki uygulamanin iki faktorli ¢ézimleme sonugla-
rindan (sirasiyla 927,65 ve %30,37) farkli gorinmemektedir. Bes faktorli
cozlimlemede ise degerler daha yiksektir (sirasiyla %44,42 ve %47,44).
TAS-20'nin hem gelistiriime galismasindaki hem Tirkge'ye uyarlama ¢a-
lismasindaki agiklanan varyans gézéniinde bulunduruldugunda bu galisma
ile %10dan fazla oranda &lgekle artan (incrimental) gegerlilik elde edilmis
goriinmektedir. Bu calismada elde edilen sonug, yapinin dlgliimesinde TAS-
20'nin Turkge formunun 8lglim diizeyinin (belirtilen oranda) gelistirildigini ve
Stesine tagindigini gdstermektedir Ayrica dlgegin iki ve bes faktorld olarak iki
farkli yapiyla sunulmasi da uygulamada pratik yarar saglayacakmis gibi gériin-
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Tablo 2. A Aleksitimi Olceginin birinci ve ikinci uygulama iki faktérii
agiklayici faktdr analizi sonuglar

DB BB

Maddeler Ul U2 Ul U2
Madde 38 0,65 0,67

Madde 52 0,65 0,69

Madde 98 0,65 0,70

Madde 100 0,62 0,67

Madde 32 0,558 0,63 0,23
Madde 41 0,58 0,63

Madde 12 0,57 0,66

Madde 36 051 0,50 0,21
Madde 31 0,50 0,44

Madde 13 0,50 0,41

Madde 86 0,48 047

Madde 6 0,44 0,38 -0,33
Madde 8 043 0,38 -0,30
Madde 18 0,41 0,40

Madde 39 0,26 0,32 0,45
Madde 78 030 0,57 0,55
Madde 55 0,24 0,23 0,54 0,55
Madde 60 0,52 0,55
Madde 94 0,52 0,50
Madde 14 -0,27 0,52 0,66
Madde 51 0,47 037
Madde 2 -0,25 0,46 0,59
Madde 75 0,27 0,41 0,43
Madde 72 0,22 033 039 033
Madde 49 038 037
Madde 45 037 0,49
Madde 22 0,27 036 0,39
Madde 9| 0,24 032 0,45
Ozdeger 516 563 2,58 2,88
Aglklanan varyans (%) | 18,44 20,10 9,21 10,27
Toplamli varyans (%) 18,44 20,10 27,65 3037

0,20'nin altindaki yik degerleri gikariimistir
DB: duygusal bileseni; BB: bilissel bileseni; U birinci uygulama; U2: ikinci uygulama

mektedir. Clnk{ dlcek sonuglarinin, farkli dlgme aracr kullanilan galismalarla
iliskilendirilmesinde de bu iki yapidan birini, digerini ya da her ikisini birlikte
kullanmak daha kolay karsilastirma olanag sunacaktir.

Dogrulayici Faktér Analizi sonuglart uyuma isaret etmektedir ve benzer
calismalarda sunulan degerlerden biraz daha iyi gérinmektedir. Ayrica so-
nuglar, yapinin énceki calismalarda sunulan temel niteliklerinin yakalandigini
gostermektedir. TAS-20'nin gelistirildigi calismada birinci érneklemde GFl
0,89, AGFI 0,86, RMSEA 0,07, ikinci 6rneklemde ise GFI 0,86, AGFI 0,83,
RMSEA 0,07 olarak verilmistir (87). TAS-20'nin Tirkge'ye uyarlama calis-
masinda ise GFl 0,87, AGFI 0,84, RMSEA 0,08 olarak sunulmaktadir (95).
Bu calismada U | 'de iki faktorlt ¢coziimlemede GFI 0,99, AGFI 0,95, RMSAE
0,09, bes faktorlt ¢oziimlemede ise GFI 0,98, AGFI 0,95, RMSAE 0,09 elde
edilmistir. U2 verisi igin elde edilen degerler de benzer diizeydedir.
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Tablo 3. A Aleksitimi Olgegi'nin birinci ve ikinci uygulama dogrulayici faktér analizi sonuglari

Birinci uygulama ikinci uygulama

Bes faktorlii iki faktorlii Bes faktorlii iki faktorlii
Uyum indeksleri ¢oziimleme coziimleme ¢oziimleme coziimleme
X 50,44 37,77 34,26 33,49
sd 5 4 5 4
p 0,000 0,000 0,000 0,000
x*/sd 10,09 9,44 6,85 8,37
Iyi Uyum Indeksi (GFI) 098 0,99 0,97 097
Diizeltilmis iyi Uyum indeksi (AGFI) 0,95 0,95 0,90 0,88
Karsilagtirmalr Uyum indeksi (CFI) 0,82 0,87 0,73 0,73
Normlagtirilmis Uyum indeksi (NFI) 08l 0,86 0,71 0,72
Hata Kareleri Ortalamasinin Karekoki (RMR) 0,05 0,04 0,07 0,07
Yaklasik hatalarin ortalama karekoki (RMSEA) 0,09 0,09 0,12 0,13

%% Ki Kare Testi; sd: serbestlik derecesi

Tablo 4. A Aleksitimi Olcegi'nin Toronto Aleksitimi Olcegi-20 ve bes faktor kisilik envanteri faktérleri ile baginti katsayilari

Toronto Aleksitimi Olcegi-20 (n=48) Bes Faktor Kisilik Envanteri (n=117)

Faktorler GT DTG DSDG DDD D Y (o]») DT GA
Bes faktorlii ¢oziimleme | DDCIE 0,65%#% | Q,67%#F*F | Q,79%** 0,20 -0,40%#* -0,13 -0,13 0,26%* -0.21%
DOBT 0,50%*% | 0,60%#k*F | 054%** 0,1 -0,14 -0,32%#% |04 1Hk% | Q46%E | -0,23%
DBE 0,33* 0,23 0,37%* 0,29% -0,17 -0,29%* -0,25%* -0,17 -0,25%*

DYI -0,09 -0,14 -0,19 0,1 -0,02 0,13 -0,02 0,00 -0,06

DD 0,40%* | 0,48%#F* | 047%** 0,05 -0,01 -0,36%#* -0,09 0,40%%* -0,03

Iki faktorli ¢ézimleme DB 0,66%**% |0, 70%#* | (0,80%** 0,18 -0,32%%% | 0,25%* -0,14 0,37#*% | -0,18%
BB 0,46%** | 0,39%* 0,47 0,34%#* -0,20%* -0,32%#% | .0,40%%* 0,12 -0,31%#*
A Aleksitimi Olcegi GT 0,70%** | Q,70%** | (Q,8]*** 0,27 -0,34%%% | 035%%F | -0,30%* 0,34%* | -029%*

#p<0,05; *#p<0,01; ***p<0,001

GT: genel toplam puani; DTG: duygularini tanimada giiclik; DSDG: duygulari séze ddkmede giiglik; DDD: disa-dénik distinme; D: disadéniiklik; Y: yumusakbasglilik/
gecimlilik; OD: 6z-denetim/sorumluluk; DT: duygusal tutarsizlik; GA: gelisime aciklik; DDCIE: duygusal deneyimleri ¢ézme ve ifade etme; DOBT: digsal odakli bilissel
tarz; DBE: duygulari bedensellestirme egilimi; DY: diigsel yasam ve imgeleme; DD: diirtiisel davranma; DB: duygusal bileseni; BB: bilissel bileseni

Tablo 5. A Aleksitimi Olcegi'nin birinci ve ikinci uygulama igin ic tutarlilik katsayilari

Birinci uygulama ikinci uygulama Test-tekrar test
Faktérler k (n=1117) (n=415) (n=50)
Bes faktorll ¢oziimleme DDCiE [0 0,83 0,84 0,85%*#*
DOBT 5 0,66 0,67 0,64%#*
DBE 6 0,64 0,67 0,86%#*
DI 3 0,71 0,76 0,73%#*
DD 4 0,59 0,62 0,76%#*
ki faktorlt ¢6ziimleme DB |4 0,83 0,83 0,85%*#*
BB 14 0,69 0,70 0,84##*
A Aleksitimi Olcegi GT 28 08l 0,82 0,87##*

*p<0,05; #¥p<0,01; ***p<0,00
k: madde sayisi; DDCIE: duygusal deneyimleri cézme ve ifade etme; DOBT: dissal odakl bilissel tarz; DBE: duygulari bedensellestirme egilimi; DYI: diissel yasam ve
imgeleme; DD: durtisel davranma; DB: duygusal bileseni; BB: bilissel bileseni; GT: genel toplam puani

Calismada test bitint igin Ul, U2 calismalari icin sirasiyla 0,81 ve 0,82 i-  uyarlama galismasinda ise 6lgek biitiini igin bu deger 0,78 olarak verilmistir
tutarlilik katsayilart elde edilmistir. TAS-20'nin gelistirildigi alismada da dlgek  (95). Bes faktorll ve iki faktorld ¢dzimlemelerde de sonuglar genel ola-
btlnd icin birinci uygulamada 0,81, ikinci 8grenci uygulamasinda 0,80 ve  rak benzer diizeydedir. Diger yandan bu calismada U | grubunun heterojen,
hasta grubunda 0,83 katsayilart elde edilmistir (87). TAS-20'nin Tirkge'ye U2 grubunun hem homojen hem daha kiictk katilime grubu olmasina rag-
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men birbirine ¢ok yakin ictutarlilik degerlerinin elde edilmis olmasi ve her
iki faktér ¢oziimlemesinde de benzer degerlere ulasiimis olmasi &lgegin bu
anlamda duraganliginin lclisti olarak kabul edilmistir. Ancak &zellikle "DY1”
faktérinin madde sayisinin az, “DD” faktérinin de ictutarlilik katsayisinin
diger faktorlerden duslk olmasi géz ontinde bulunduruldugunda, sonraki
calismalarda &lcegin bu faktdrlerinin gliclendiriimesi gerektigi anlagiimaktadir,

On bes glin arayla yapilan test-tekrar test uygulamasi sonuglarinin da iyi
kabul edilebilecek dizeyde oldugu gérilmektedir. Test bitind icin 0,87,
DB icin 0,85, BB icin 0,84 baginti katsayis elde edilmistir. TAS-20'nin gelis-
tirilme galismasinda ise bu katsayi 0,77 olarak belirtilmistir (87). Rorschach
Aleksitimi Olcegi icin ise bu katsayi 0,75 ve 0,82 olarak verilmistir (76). Bu
calismanin bes faktorinin test-tekrar test baginti katsayilari ise 0,64 ile
0,86 arasindadir ve genel olarak dlcek yapilarinin zamansal degisime karsi
kararli denilebilecek dizeyde ylksek baginti gésterdikleri anlagiimaktadir.

Olcit bagintih gegerlik calismasinda TAS-20 toplam puanlari ile A Aleksitimi
Olceginin genel ve bes faktér toplam puani arasi baginti katsayilari iyi kabul
edilebilecek diizeydedir. Iki faktorlii céziimlemede ise bagint katsayilar daha da
yUksektir Bu asamada sorun olarak gézlemlenen durum, “DOBT" faktérindn,
TAS-20'nin iki boyutu ve genel toplam puani ile iyi diizeyde baginti katsayisi
gosterirken, DDD boyutu ile baginti katsayisinin O, | | olarak hesaplanmasidir. Bu
iki yapinin ortismedigi agiktir. Diger yandan TAS-20'nin diger alt boyut ve genel
toplami ile olan bagintilari ve AFA, DFA sonuglari “DOBT" olarak isimlendirilen
yapinin aleksitiminin bir pargasi oldugunu géstermektedir. Madde icerikleri in-
celendiginde TAS-20'nin DDD maddelerinden (Or. Sorunlari yalnizca tanimla-
maktansa onlar ¢éziimlemeyi yeglerim.) DOBT boyutu maddelerinin (Guinliik
problemleri basariyla ¢dzerim.) blyUk farklilk tasimadig) gériilmektedir: Alek-
sitiminin varyansinin biiylik kismina ulagilamadigi da distindldtigtinde goriinen
en olasi ¢6zim "“DOBT" ya da “DDD'nin" daha agik islevsel tanimina ihtiyag ol-
dugudur: Bu nedenle &lgiit bagintili gegerlik galismasinda belirtilen aft boyut igin
olumlu sonug alinamamis olsa da konunun ve aleksitiminin daha iyi anlasiimasina
yonelik bu noktada bir ipucu yakalandig anlagiimaktadir. Bu noktada, bu yapi
ya da faktdr iceriginin ne olmasi gerektiginin daha agik bir tanimi, sonraki adim
olarak daha iyi diizeyde &lgme islemlerine dénistrilebilir gibi gdriinmektedir:

Benzer sonug, iki faktérlt ¢oziimlemede de gorilmektedin A Aleksitimi
Olgegi'nin DB, TAS-20'nin hem genel toplam puani hem de DTG ile DSDG
ile ytiksek baginti katsayisi gosterirken, dogal olarak yapinin bilissel bilesen
olan DDD ile diisiik baginti vermistir. Buna kargin A Aleksitimi Olcegi'nin
BB, TAS-20'nin genel toplam puani ve faktorleri ile 0,34-0,47 arasinda ba-
ginti katsayilari hesaplanmistir. Bu degerler bu galismada gelistirilen dlgegin
BBS’sinin TAS-20 ile iliskisiz oldugunu géstermekten daha ¢ok, TAS-20'nin
aleksitiminin biligsel yoninl yansitmakta daha zayif kaldiginin kanrti gibi go-
rinmektedir. Clnkd iki 6lgek arasinda en biylk benzerlik duygularin ifade
edilmesi yoniine iliskindir. A Aleksitimi Olcesi'nin genel toplam puani ile en
yiksek baginti katsayisini TAS-20'nin DSDG boyutu gdstermistir.

Calismada yurUtilen diger bir gegerlik calismasi da ayirtedici gegerliktir: Farkli
nitelikteki gruplarda ve farkli stirelerle yUrGttlen boylamsal galisma sonugla-
rina dayanilarak aleksitiminin kisilik &zelligi oldugu bildiriimektedir (32,33,36).
Bu nedenle kisilik &zelligi yaklagimi (trait) temel alinarak gelistirilen A Aleksi-
timi Olgegi'nin dnceki calismalarda siklikla iliskilendirildigi 5 Faktér Kisilik Mo-
deli yapilart ile baginti dlizeyleri de 6nemli olmaktadir. Yapinin kisilik 6zellikleri
le drtisme gdstermeyecek diizeyde zayif, iliskiyi ortaya koyacak dizeyde
de yiksek bagintilari beklenmistir. Hem iki fakt&rlti ¢oztimlemede hem de
bes faktorll ¢dziimlemede bu beklentiye uygun sonuglar elde edilmistir. A
Aleksitimi Olcegi'nin genel toplam puaninin 5FKE yapilariyla -0,29 ile -035
arasinda baginti katsayilari hesaplanmistir. Benzer bir karsilastirma galismasin-
da TAS-20'nin genel toplam puaninin NEO kisilik testinin faktérlerinden Di-
sadoniiklik ile -0,25, Yumusakbaslilik ile 0,03, Oz-Denetimle ile -0,28, Duy-
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gusal Denge ile 0,42 ve Gelisime Aciklik ile -0,38 olarak hesaplanan baginti
katsayilari rapor edilmistir (83). Bu galismanin sonuglart ile belirtilen galisma
sonuglari, Yumusakbaslilik faktériine iliskin deger disinda uygulama gruplari-
nin niteliksel farkliig da dikkate alindiginda oldukga benzerdir.

U2 katilimar &zellikleri nedeniyle U | den daha homojen olmasina ragmen AFA,
DFA ve ictutarlik sonuglarinda belirgin farkliik gérilmemesi bir anlamda tek-
rarlayan sonuglar olarak élgegin gegerliligine katkida bulunmustur: Ancak U2'de
olglit bagintill gegerlik (n=48), test-tekrar test glivenirlik (n=50) uygulama
gruplarinin katilima sayilarinin azligi ve galismanin bittind ile dengeli olmayisi bir
eksiklik olarak gézlenmektedir. Bu baglamda belirtilen galismalarin daha biyik
katilimar gruplarla tekrarlanmasinin yararl olacagi diistinilebilir. Olcegin farkl
gruplarda test ediimesinin ve kesme puanlarinin olusturulmasi da dlgegin ge-
cerliligine katkida bulabilecek sonraki galismalar olarak gériinmektedir:

Olgme araglart kolay ulagilabilir olmalari, kolay kullanim ve anlasilabilir olma
ozellikleri, gliglti psikometrik dzellik tagimalart gibi bir takim teknik gereklilik-
leri yerine getirip getirmemeleri agisindan farklilasmaktadirlar. Bu galismada
gelistirilen dlgegin, baska bazi gecerlik bulgulari ile desteklenmesi gerektigi
aglk olarak gozlenmekle birlikte belirtilenler acisindan konuyla ilgili calisma-
larda kullanilabilecek temel psikometrik &zellikleri tasidigi gézlenmektedir.
Ortaya konulan “A Aleksitimi Olcesi” sunulan sonuclar agisindan deger-
lendirildiginde, konuyla ilgili calismalarda mevcut Slceklere alternatif olarak
diistintiliip, kullanilabilecek bir 6lcek olarak gériinmektedir. Olcek, benzerle-
rinden daha yiksek agiklama ylizdesine sahip olmasi, daha yiksek gtivenirlik
katsayilari gbstermesi, cok boyutlu yapisi, aleksitiminin bilissel bilesenine de
duygusal bileseni oraninda yer verilmis olmasi gibi nedenlerle daha avantajli
gorinmektedir. Bu dogrultuda konunun anlagiimasina yénelik galismalarda
bu dlgegin kullaniminin, daha gliglii/saglikli sonuglar verecegi ve daha detayli
bilgi saglayacag seklinde pratik yararinin olacag distiniimektedir.
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