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Govde Ortezi Kullanan Iidiyopatik Skolyozlu Adolesanlarda
Bad Sobernheim Stres Sorgulama Formunun Tiirkge

Adaptasyonu ve Giivenirligi

Turkish Adaptation and Reliability of Bad Sobernheim Stress Questionnaire in
Adolescents With Idiopathic Scoliosis Using Spinal Brace
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Ozet

Amag: Tibbi alanda calisan profesyonellerin stres ve yasam kalitesi
alanindaki ilgileri artmaktadir. Adolesan Idiyopatik Skolyoz (AIS) nedeniyle
govde ortezi kullanan hastalarin stres diizeyini degerlendirebilecek Tiirkce
bir sorgulama formu mevcut degildir. Bu calismada alandaki eksiklikler
g6z onine alinarak Bad Sobernheim Stres Sorgulama (BSSS) Formu
Tirkce'ye cevrildi ve govde ortezi kullanan AIS hastalarinda 6l¢im
glvenilirligi arastinildi.

Gereg ve Yontem: Calismaya 8-17 yaslari arasinda AlS tanisi almig ve en az
iki aydir glinde 20-23 saat ayni tip “CAD-technique” (Regnier sistem-
Chéneau brace) govde ortezi kullanan 38 adolesan (31 kiz, 7 erkek) dahil
edildi. Tim katihmailara bir hafta arayla toplam iki kez uygulanan Tirkge
BSSS Formu’nun test-tekrar test (Pearson Korelasyon Analizi) ve icsel
tutarliik (Cronbach alfa) analizleri yapildi.

Bulgular: Calismaya katilan adolesanlarin yas ortalamasi 13,47+2,93 yil,
Cobb agisi 39,05£11,17 dereceydi. Turkce BSSS Formu’nun i¢sel tutarliigi
analizinde Cronbach alfa katsayisi 0,88 olarak belirlendi. Test-tekrar test
degerlendirmesinde, bir hafta arayla iki kez uygulanan sekiz sorunun
korelasyon katsayilari 0,647 (p=0,003) ile 0,978 (p=0,001) arasinda
degisim gosterdi.

Sonug: Bu calismada AIS nedeniyle gévde ortezi kullanan hastalarda
Tirk¢e BSSS Formu’nun igsel tutarhhi@ ylksek bulunmus ve test-tekrar
testlerle yiiksek dizeyde glvenilir oldugu gosterilmistir. Calisma
sonucunda elde edilen Tirkce BSSS Formu’nun gdvde ortezi kullanan
AIS’ll Turk hastalarin stres degerlendirmesinde kullanilabilecek pratik ve
glivenilir bir arac oldugu gosterilmistir. Tirk Fiz Tip Rehab Derg
2012;58:225-8.

Anahtar Kelimeler: Skolyoz; stres; psikolojik; ortez; guvenilirlik

Summary

Objective: Interest of health professionals has been increased on stress and
quality of life. Currently, there is no questionnaire in Turkish language to
evaluate the stress level of adolescents with idiopathic scoliosis. Considering
this deficiency in the field, the Bad Sobernheim Stress Questionnaire (BSSQ)
was translated into Turkish and reliability of the questionnaire was evaluated
on adolescents with idiopathic scoliosis using spinal orthoses.

Metarials and Methods: Thirty-eight adolescents (31 girls, 7 boys, aged 8-17
years) with idiopathic scoliosis and using same type of spinal orthoses, “CAD-
technique” (Regnier system-Chéneau brace) for 20-23 hours per day for at least
two months were included in the study. Test-retest reliability (Pearson
Correlation Coefficient) and internal consistency of the scores were evaluated
using the Turkish BSSQ scores collected from the participants twice, one week
apart.

Results: The mean age of the adolescents was 13.47+2.93 years and the mean
Cobb angle was 39.05£11.17 degrees. In terms of internal consistency of
Turkish BSSQ, Cronbach alfa was calculated as 0.88. Test-retest analysis of the
scores, collected twice one week apart, revealed correlation coefficients
changing from 0.647 (p=0.003) to 0.978 (p=0.001).

Conclusion: In this study, we reported high test-retest reliability and internal
consistency of the Turkish BSSQ on adolescents with idiopathic scoliosis
using spinal ortheses. The Turkish BSSQ created in this study is a practical
and reliable scale to evaluate stress levels in Turkish adolescents with
idiopathic scoliosis. Turk | Phys Med Rehab 2012,;58:225-8.
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Giris

Skolyoz, omurganin lateral deviasyonu ile birlikte rotasyonun
da bulundugu ¢ boyutlu deformitesidir (1). Adolesan idiyopatik
Skolyoz (AIS) en sik rastlanan skolyoz tipidir ve 10-16 vyaslar
arasindaki cocuklarda %2-4 oraninda gorildigu bildirilmektedir
(2,3). Ulkemizde skolyoz prevelansini belirlemek amaciyla
planlanan genis kapsamli bir calisma bulunmamakla birlikte, ¢
farkl ilimizde yapilan okul taramalarinda skolyoz sikligi %0,2-4
arasinda bildirilmistir (4,5). Giresun il Saglk Muadarligi’'nce 12
okulda 12-14 yaslarinda 1455 6grenci taranmis ve 105 skolyoz
olgusu (%7,2) saptanmistir (6). Skolyoz Destek Grubu ise
Tirkiye'de 2,5 milyon skolyoz hastasi oldugunu belirtmektedir (7).

AIS karmasik ve ilerleyici bir durumdur. Gerek etkiledigi
bireylerin yasi, gerekse viicut imaji Uzerinde olusturdugu
olumsuz etki nedeniyle kisinin yasam kalitesini 6nemli Olclide
etkiler (8). AIS tedavisinde birincil hedef deformitenin
ilerlemesini 6nlemek olmahdir (1,9). Literatiire gore AiS’In
konservatif tedavisinde en yaygin kullanilan yontemler skolyoza
Ozel egzersizler, farkl gévde ortezleri ve elektrik stimiilasyonudur.
(1,10-13) Konservatif tedavide Cobb acisinin derecesine,
hastanin maturasyon durumuna ve teshis yasina gore ortez
kullanim endikasyonu ortaya cikabilir (1,9,14). Ortez kullanimi
basladiginda hastanin yasami olumsuz yonde etkilenir ve yiiksek
seviyede stres ortaya cikabilir (8,12). Kinal ve ark. (15)'nin yaptig
calisma govde ortezi kullaniminin adolesanlarin yasam kalitesini
kendi spinal deformitelerinden daha cok etkiledigini ortaya
koymustur (15). Yapilan arastirmalar adolesan cocuklardaki
psikolojik stresin yasam kalitesi Gizerine direkt etkisi oldugunu
gostermislerdir (9). Skolyozu nedeniyle adolesan doénemde
govde ortezi kullanan hastalarin  psikolojik streslerini
degerlendirmek amaciyla Katharina Schroth Spinal Deformiteler
Rehabilitasyon Merkezi'ndeki arastirmacilar tarafindan “BSSS-
Bad Sobernheim Stres Sorgulama Formu” gelistirilmis ve

Ek 1. Tirkce Bad Sobernheim Stres Sorgulama Formu.
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gecerlilik calismalar yapismigtir (15). BSSS Formu, psikolojik
strese odaklanan 8 kisa sorudan olusmaktadir (Ek-1). Her bir
sorunun cevabi O (en yuksek stres) - 3 (en disuk stres) arasinda
puanlanmaktadir. En yiiksek puan toplami olan 24 en distik stres
olarak hesaplanir (14-16). Sifir-8 puan arasi yuksek stres, 9-16
puan arasi orta diizeyde stres ve 17-24 puan arasi dusik stres
olarak kabul edilmektedir (15).

Orjinali AlImanca olan BSSS Formu’nun ingilizce, ispanyolca
ve Polonya dilinde adaptasyonlari yapilmis ve adodlasanlarda
orteze bagh stres dizeyi sorgulanmistir (15-18). Kullanilan
govde ortezinin ozelligine bagli stres degisiklikleri de
arastinlmustir (14). AlS tanisi ile govde ortezi kullanan hastalarin,
orteze bagl streslerini ve yasam kalitelerini degerlendirebilecek
0zglin Turkce bir o6lcek bulunmamaktadir. Bu nedenle
calismamizda Tirk hastalarda kullanilabilmesi icin BSSS
Formu’nun Tirkce'ye cevrilmesi ve AIS’ll hastalarda olcim
guvenilirliginin degerlendirilmesi amaclandi.

Tablo 1. Tiirkge BSSS Formu’nun birinci ve ikinci uygulamalari arasinda kore-

lasyon katsayilari.

r P
1. Soru 0,70 0,001
2. Soru 0,97 0,001
3. Soru 0,91 0,001
4. Soru 0,92 0,001
5. Soru 0,71 0,001
6. Soru 0,64 0,003
7. Soru 0,80 0,001
8.Soru 0,96 0,001
Toplam 0,96 0,001

1. Korse icinde gdvdemin goriiniimii nedeniyle kendimi rahatsiz hissediyorum

(1 Kesinlikle dogru
2 Korse ile sosyal olmak benim icin ¢ok zor

(1 Kesinlikle dogru
3.Baskalarinin beni korse ile gormesinden rahatsiz oluyorum

[ Kesinlikle dogru
4.Baskalarinin beni korse ile gormesinden utanmiyorum

(1 Kesinlikle dogru

(1 Kesinlikle dogru

(1 Kesinlikle dogru

[ Kesinlikle dogru

[ Kesinlikle dogru

(1 Dogru sayilir

(1 Dogru sayilir

1 Dogru sayilir

[ Dogru sayilir

5.Korse giydigimi baskalarinin anlamamasi icin onlara dokunmaktan kaginiyorum

(1 Dogru sayilir

6.Kiyafet secerken ve sacimi yaparken korsemin goériinmediginden emin olmaya calistyorum
(1 Dogru sayilir
7.Yakinlarima korsemi gostermekten utanmiyorum (ailem, okul arkadaslarim gibi)

1 Dogru sayilir

8.Korse nedeniyle aktivitelerimden, hobilerimden ve diger yapmayi sevdigim seylerden uzak duruyorum

[ Dogru sayilir

[ Pek dogru degil [ Hi¢ dogru degil
(1 Pek dogru degil (d Hi¢ dogru degil
(1 Pek dogru degil (1 Hi¢ dogru degil
[ Pek dogru degil (1 Hi¢ dogru degil
[ Pek dogru degil [d Hi¢ dogru degil

[ Pek dogru degil (d Hi¢c dogru degil

(1 Pek dogru degil (1 Hi¢c dogru degil

[ Pek dogru degil (1 Hic dogru degil
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Gereg ve Yontem

Formed Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Klinigine, Mart 2008 ile
Kasim 2010 tarihleri arasinda bagvuran ve konservatif tedavi olarak
govde ortezi uygulanan 38 idiyopatik skolyozlu adolesan (31 kiz, 7
erkek, ortalama yas: 13,47+2,93, en disik 8, en yiksek 17)
calismaya alindi. Dahil edilme kriterleri, idiyopatik skolyoz tanisi ile en
az iki aydir glinde 20-23 saat arasinda gdévde ortezi kullanimi, skolyoz
disinda mental, ortopedik ya da norolojik baska bir probleminin
olmamasi ve calismaya katihmi gonilli kabul etmesiydi. Tum
adolesanlarin ailelerinden konu ile ilgili izin alind.

Bu calismada kullanilan BSSS Formu’nun Tirkge hali, Beaton
tarafindan Onerilen kiltiirel adaptasyon algoritmasina gore
olusturuldu (19). Orjinali Almanca olan BSSS formu Tirkce'ye
cevrildi. Ayni zamanda ingilizce form da Turkge'ye ve sonra geri
terctime ile ingilizceye cevrildikten sonra yapilan karsilastirmalar ile
son haline getirildi. Almanca ve ingilizce ceviriler arasinda farklilik
yoktu. Elde edilen Tirkce Form, deneme amaciyla 15 saglikli kisi ile
gorustlerek, sorularin anlagilabilirligi  acisindan  test edildi.
Anlasiimasinda guicliik olan 2. soru (‘korse ile gériinmek benim icin
cok zor’) tekrar diizenlendi ve sorgulama formuna son sekli verildi. En
az 2 aydir govde ortezi kullanan hastalar bir hafta arayla toplam iki
kez formu doldurdu. Bu bir hafta stresince hastalara ortez disinda bir
tedavi uygulanmadi.

Test-tekrar test glivenilirliginin degerlendirmesi icin iki cevap arasi
korelasyon Pearson iki U¢lu Korelasyon Analizi kullanilarak hesaplandi
(20). Korelasyon katsayisinin 20,60 olmasi ¢ok iyi korelasyon, 0,31-
0,59 orta derecede, <0,30 ise zayif korelasyon olarak degerlendirildi.
Sorularin i¢sel tutarlii@i Cronbach alfa katsayisi ile degerlendirildi. Alfa
katsayisinin 0,80’den blyiik olmasi halinde icsel tutarliik cok iyi
olarak kabul edildi (20,21).

Sonuclar

Calismaya alinan 38 olgunun 31'i kiz, 7'si erkek olup ortalama
Cobb agisi 39,05+11,17 (en dustik 22- en yiiksek 56) derece idi.
Sorgulama formunu dolduran hastalar ortalama 11,65+11,37 (en
distk 2, en yuksek 30) aydir CAD-technique Regnier system-
Chéneau tip govde ortezi kullanmaktaydilar. Kullanilan ortezlerin
yirmisi kisa lomber, onsekizi uzun torokolomber gévde orteziydi.

ilk degerlendirmede ortalama toplam stres puani 11,5+5,2 (en
digtik 3- en yuksek 23), ikinci degerlendirmede ise 12,245,6 (en
dugtk 3- en ylksek 23) bulundu. BSSS Formu’nun iki toplam puani
arasindaki korelasyon katsayisi 0,96 olup, her soru icin puanlar arasi
korelasyon katsayilari 0,64 (p=0,003) ile 0,97 (p=0,001) arasinda
degisim gosterdi (Tablo 1). Sorgulama formunun alt
degerlendirmesinde govde ortezi kullanimi sirasinda 38 olgunun
8’inde (%21) stres diizeyi yiiksek, 22’sinde (%58) stres duzeyi orta
ve 8'inde (%21) ise hafif diizeyde idi. Sorularin icsel tutarliiginin
degerlendirmesinde Cronbach alfa katsayisi 0,88 olarak hesaplandi
ve icsel tutarliik cok iyi olarak degerlendirildi.

Tartisma

Skolyoz hem omurgada egrilik hem de gdvde ortezi kullanimi
nedeniyle adolesanlarda viicut imajini olumsuz yonde etkileyen

onemli bir stres nedenidir ve yasam kalitesini bozar. Konservatif
tedavide onemli bir yeri olan ortezlerin, cevresel ve hormonal
nedenlerden dolay: stresleri zaten yuksek olan adolesanlarda, stresi
daha da arttirdigi gosterilmistir (9,22).

Glinimizde govde ortezi kullanan idiyopatik skolyozu
olan adolesanlarda yasam kalitesini ve psikolojik stresi
degerlendiren birkac olcek bulunmaktadir. Bunlar SRS 22 (Scoliosis
Research Society-22 Sorgulama Formu), BSSS ve Br Q (Brace
Questionaire)’'dur ve farkli dillerde adaptasyonlari yapilmustir.
Vasiliadis ve arkadaglar tarafindan 2006 yilinda gelistirilen Ortez
Sorgulama Formu ve orjinali AlImanca dilinde hazirlanmig olan BSSS
Formu alanda en fazla kullanilanlardir (16,23). Bad Sobernheim’de
bulunan Katherina Schroth Spinal Deformiteler Rehabilitasyon
Merkezi'nde 2006 yilinda Helmus ve ark. (16) tarafindan gelistirilmis
olan BSSS formunun AIS’li hastalarda gecerliligi gosterilmistir. Helmus
ve ark. (16) yaptiklar calismada BSSS Formunun guvenilirliginin
(r=0,88) ve icsel tutarlihdi (Cronbach alfa=0,97) oldukca yuksek
oldugunu rapor etmislerdir. Yine Aulisa ve ark. (24) tarafindan yapilan
ve SRS 22, BSSS ile Ortez Sorgulama Formunun karsilastirildigi bir
calismada her ¢ formun da govde ortezi kullanan AIS’li bireylerin
degerlendirmesinde gecerli ve glivenilir oldugu bildirilmistir. Ayni
calismada yasam kalitesi diizeyinin cins ve ortezin tipine gore degisim
gosterdigi de belirtilmistir.

D'Agata ve ark. (17) tarafindan formun Ispanyolca’ya
adaptasyonu yapilmis ve Cronbach alfa katsayisi 0,80 olarak
bulunmustur. Misterska ve ark. (25) ise BSSS Formunu Polonya diline
adapte etmisler ve Cronbach alfa katsayisini 0,97 olarak
saptamislardir. Bizim calismamizda da iki degerlendirme arasinda
korelasyon katsayisi 0,96 ve Cronbach alfa katsayisi 0,88 olarak
bulunmus ve yapilan diger calismalar gibi sorularin birbirleriyle
uyumu gosterilmistir. Ayrica stres alt degerlendirme sonuglarimiz
hastalarin toplaminda %21, %58 ve %21 siralamasiyla yuksek stres,
orta diizeyde stres ve minimal stres olarak bulunmustur ve bu
sonuclar Helmus ve ark. (16) sonuclan ile uyumludur. Sorgulama
formundaki tiim sorularda 0-3 arasinda yapilan degerlendirmede en
diglk stres puani 6. soruda 0,68 ve en duslk stres puani da
7. Soruda 2,15 olarak hesaplandi. Helmus ve ark. (16) calismasinda
da tavan puan 6. soruda elde edilmistir bu agidan calismamizin
sonuglarn benzerlik gostermistir. Her iki calisjmada da adodlosan
bireyler icin en sikintili olan govde ortezinin gunlik kiyafet ve dis
gorinimlerinde yarattidi farkhliktir. Tlrk cocuklar ile Helmus'un
grubundaki farklilik 7. ve 8. soruda ortaya gkmisti. Helmus ve
arkadaslarinin calismasinda en alt puan ise 8. soruda ortaya ¢ikmistir.
Spor aktivitelerinde yasanan sikinti Helmus’un grubunda o6ne
cikarken bizim calismamizda bu 7. sorunun sorguladigi korse ile
gortinmekten duyduklar kaygr daha fazla 6ne ¢ikmistir

Bu durum Tirk adolesanlarda diger Ulkelerdekine gore daha az
sporla ilgili olmalari ile ilikili olabilir.

Bad Sobernheim Stres Sorgulama Formu kisa ve kolay
uygulanabilir olma 6zelligi ile klinik degerlendirmelerde ve bilimsel
arastirmalarda kullanilabilir. Calismamizda elde edilen yiiksek
korelasyon oranlari sorularin az sayida olmasi ve cevaplarin kesin
yargilar icermesinden kaynaklaniyor olabilir.

Bu calismada, Tirkce'ye cevrilen BSSS Formu'nun AIS nedeniyle
govde ortezi kullanan Tirk hastalarda guvenle kullanilabilecegi
sonucuna varildi. Bu ¢alismanin en énemli 6zelligi skolyoz nedeniyle
korse kullanan adolesanlarda stresi degerlendirecek ilk Turkce
sorgulama formunun olusturulmus olmasidir.
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Cikar Catismasi:

Yazarlar herhangi bir ¢ikar catismasi bildirmemislerdir.
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