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Rinoplasti Sonu¢ Degerlendirme Anketinin Tiirkge versiyonunun

(ROE-T) Tiirk toplumu i¢in normal degerleri

Normal values of the Turkish version of the Rhinoplasty Outcome Evaluation Questionnaire
(ROE-T) for the Turkish population
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Amag: Bu calismada, Rinoplasti Sonu¢ Degerlendirme

Anketinin Tiirkee versiyonunun (ROE-T) Tiirk toplumu icin
normal degerlerinin hesaplanmast amaglandi.

Hastalar ve Yontemler: Bu kesitsel klinik calismaya,
rinoplasti aday: 200 hasta (92 erkek, 108 kadin; ort. yas:
28.125.4 yil; dagilim, 18-52 yil) rinoplasti grubuna dahil
edildi ve rinoplasti ihtiyac:t olmayan 200 birey (85 erkek,
115 kadin; ort. yas: 26.7£6.2 yil; dagilim, 18-50 yil) ise
kontrol grubuna dahil edildi. Tim katilimcilar ROE-T
anketini doldurdu. Anketinin duyarlilik, 6zgiillik ve esik
degeri hesapland:.

Bulgular: Rinoplasti grubunda ortalama ROE-T skoru
4.90+2.28 iken, kontrol grubunda 15.28+2.16 idi. Anketin
rinoplasti ihtiyaci olan ve olmayanlarin ayiriminda esik degeri,
%96.0 duyarlilik ve %98.6 6zgiilliik ile 11 idi.

Sonug: Tiirk toplumunda rinoplasti sonrast hasta
memnuniyetinin degerlendirilmesinde ROE-T’nin etkili ve
uygulamasi kolay bir anket oldugu kanaatindeyiz.

Anahtar sézciikler: Hasta memnuniyeti, anketler, rinoplasti,
duyarlilik.

ABSTRACT

Objectives: In this study, it was aimed to determine the normal
values of the Turkish version of the Rhinoplasty Outcome
Evaluation Questionnaire (ROE-T) for the Turkish population.

Patients and Methods: In this cross-sectional clinical study,
200 patients (92 males, 108 females; mean age: 28.1+5.4
years; range, 18 to 52 years) who were candidates for
rhinoplasty were included in the rhinoplasty group, and
200 individuals (85 males, 115 females; mean age: 26.7+6.2
years; range, 18 to 50 years) who did not need rhinoplasty
were included in the control group. The ROE-T questionnaire
was filled by all participants. Sensitivity, specificity, and
cut-off value of the questionnaire were calculated.

Results: The mean ROE-T score was 4.90+2.28 in the
rhinoplasty group, while it was 15.28+2.16 in the control group.
The cut-off value of the questionnaire was 11, with 96.0%
sensitivity and 98.6% specificity.

Conclusion: We believe that the ROE-T is an effective and
casy-to-use questionnaire in the evaluation of rhinoplasty-
related patient satisfaction in the Turkish population.

Keywords: Patient satisfaction, questionnaires, rhinoplasty,
sensitivity.

Rinoplasti, estetik ve fonksiyonel cerrah deneyimi, komplikasyonlarin yoénetimi ve

amaclarla en sik uygulanan yuz plastik cerrahi revizyon rinoplasti nedenleri tizerine yogunlagmigtir.2
uygulamalarindandir.™ Rinoplasti ile ilgili ¢ok sayida Rinoplasti, cerrahi sonuglarin hasta memnuniyeti ve
yasam kalitesi ile dl¢tilmesi son zamanlarda popiiler hale

gelmigtir.>® Rinoplasti ameliyatlarinda, hastalardaki

yayinlanmis ¢aligma bulunmaktadir. Bu caligmalar,
daha ¢ok cerrahi teknikler, kullanilan cerrahi aletler,
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ameliyat sonrasi memnuniyet diger yiz plastik cerrahi
uygulamalarina kiyasla daha digiktir.”® Hasta
memnuniyetini bircok faktér etkilemektedir. Bunlar
hastanin kiltiirel 6zellikleri, egitim duzeyi, sosyal
gevre ve rinoplasti ameliyatindan beklentileridir.[®)
Bazen cerrah bagarili bir ameliyat yaptigini disinse
de, ameliyat beklentileri olduk¢a yiiksek bir hastanin
beklentilerini kargilayamayabilir (tam tersi de olabilir).
Bu nedenle ameliyat 6ncesinde bu farkliliklar1 ortaya
koymak gerekir. Ameliyat dncesi hastanin ameliyattan
beklentilerinin irdelenmesi ve kargilanamayacak
diizeydeki hastayla paylagilmas:,
cerrahlar icin zorunluluktur. Ozellikle, viicut
dismorfik bozuklugu olan olgular, ameliyat oncesinde
belirlenmelidir, ¢linki bu olgularda ameliyattan kazang
saglanamaz ve ameliyat sonrasi memnuniyet bu olgular
i¢in yliz gildirict degildir.tV

beklentilerin

Rinoplasti sonuglarinin degerlendirilmesinde,
hastalarin memnuniyetinin degerlendirildigi bir
anket kullanilmas: énerilmektedir.!%! Bu baglamda,
yasam Kkalitesi anketleri, hasta memnuniyeti ve
cerrahinin bagarisi gibi 6znel sonuglarin niceliksel
degerlendirmesine olanak taniyan ¢ok uygun
araglardir. Short Form-36 gibi genel yagam kalitesini
degerlendiren anketler olmakla birlikte, cerrahiye
6zgli anket kullanilmasi, sonuglarin daha dogru
olarak degerlendirmesine imkan saglayacaktir.
Kisa poliklinik siiresinde hastanin motivasyonunu
ve beklentilerini ayrintili olarak analiz etmek zor
olabilir. Bu ytizden, kullanilacak anketler kisa
siirede yapilabilecek sekilde tasarlanmalidir. Bununla
birlikte, kisa anketlerin, rinoplasti sonuglarini
degerlendirmede etkili ve degerli olduklari 6nceki
caligmalarda gosterilmigtir.2-512

Bu felsefeden yola ¢ikarak, Alsarraf,!'” rinoplasti
sonuglarinin degerlendirilmesinde kullanilmak uzere
alt1 sorudan olugan kisa siirede hasta memnuniyetini
degerlendirecek bir anket tasarlamigtir. Rinoplasti
Outcomes Evaluation (ROE) anketi, klinik pratikte
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yaygin kullanimi nedeniyle bir¢ok toplum i¢in gegerlik
(validation) ve givenirlik (reliability) caligmalar:
yapilmistir. Celik ve Altintag!¥ yaptiklari gecerlik
ve kiltirel adaptasyon calismasinda, ROE’nin Turk
toplumu i¢in giivenilir ve gegerli bir anket oldugunu
bildirmistir. Validasyon ¢aligmalarindan sonra anketin
tan1 koydurucu etkisini ve anket skorlarina gore
rinoplasti adayinin belirlenmesini saglayan normal
degerlerinin bulunmasina ihtiya¢ bulunmaktadir.
Bu c¢aligmada, daha o6nce validasyonu saglanan ve
Tirkge versiyonu olugturulan (ROE-T) anketinin
Tirk toplumu i¢in normal degerlerinin bulunmas:
amagland..

HASTALAR VEYONTEMLER

Bu kesitsel klinik ¢aligma, 6zel bir kulak burun
bogaz (KBB) hastaliklari kliniginde gerceklestirildi.
Kulak burun bogaz poliklinigine bagvuran ve rinoplasti
olmak isteyen 200 hasta (92 erkek, 108 kadin; ort. yas
28.1+5.4 yil, dagilim 18-52 yil) calismaya rinoplasti
grubu olarak dahil edildi. Daha 6nceden rinoplasti
geciren, maksillofasiyal konjenital anomalisi olan,
bilinen bir noropsikiyatrik hastaligi olan olgular
caligma dis1 birakildi. Daha 6nceden rinoplasti
ameliyati gecirmeyen, rinoplasti olmak istemeyen, nazal
deformitesi bulunmayan, saglikli 200 birey (85 erkek,
115 kadin; ort yag 26.7+6.2 yil, dagilim 18-50 yil)
calismaya kontrol grubu olarak dahil edildi.

Caligmaya dahil edilen her iki gruptaki katilimcilara
ROE-T anketi verildi. Katilimcilarin ROE-T
anketine verdikleri yanitlar kayit altina alindi. ROE-T
anketinin Tirk toplumu i¢in rinoplasti adaylarinin
belirlenmesindeki duyarliligi, 6zgulligi ve kestirim

(cut off) degeri belirlendi.

Istatistiksel analizde, IBM SPSS 22.0 versiyon
(IBM Corp., Armonk, NY, USA) program kullanildi.
Normallik kontrolii i¢cin anket skorlarinin tanimlayici
analizi ve dagilim egrisi olusturuldu. Daha sonra gruplar

Tablo 1
Gruplarin demografik 6zelliklerinin karsilagtirilmas:

Rinoplasti grubu (n=200) Kontrol grubu (n=200)
n % Ort.+SS Medyan n % Ort.SS Medyan ?

Yas (y11) 28.1+5.4 29.0 26.7+6.2 26.0 0.116*
Cinsiyet 0.212+

Kadin 108 54.0 115 575

Erkek 92 46.0 85 42.5
Ortalama ROE-T skoru 4.9+2.3 4.0 15.3+2.2 10.0 0.0001*
Ort.£SS: Ortalama * standart sapma; * Mann-Whitney U test; T X* Ki-kare test.
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Sekil 1. Gruplarin ortalama ROE skorlarinin kargilagtirilmast.
ROE: Rinoplasti Outcomes Evaluation.

Tablo 2
ROE-T anketinin skora gére duyarlilik ve 6zgillik degerleri
ROE-T skoru Duyarlilik Ozgiillik
Yiizde Yiizde

5 100 371

6 100 64.3

7 100 71.4

8 99.2 771

9 98.4 85.7

10 97.6 88.6

11 96.0 98.6

12 89.5 100

13 83.9 100

14 71.8 100

15 61.3 100

16 46.8 100
ROE-T: Rinoplasti Sonug Degerlendirme Anketinin Tiirkge versiyonu.

arast skorlarin dagilimi Student t testi ile kontrol edildi.
Verilen yanitlara gore duyarlilik, 6zgillik ve kestirim
degerleri hesaplandi. Gruplar arasindaki yas dagilimi
Student-t testi ile ve cinsiyet dagilim: ise ki-kare testi
ile analiz edildi. Tim analizlerde istatistiksel anlamlilik

diizeyi p<0.05 degeri kabul edildi.

BULGULAR

Gruplarin cinsiyet ve yas dagilimi arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik yoktu (tim degerler i¢in p>0.05)
(Tablo 1).
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Diyagonal segmentler baglarla iiretilir.

Sekil 2. ROE-T anketinin ROC analizi.

ROC: Receiver operating characteristic.

Kontrol ve rinoplasti grubunun ROE-T skorlarinin
dagilimi Sekil 1'de verilmistir.

Rinoplasti grubunda ortalama ROE-T skoru
4.90+2.28 iken, kontrol grubunda 15.28+2.16 idi.
ROE-T anketinin en iyi duyarlilik (%96.0) ve 6zgullik
(%98.6) gosterdigi skor 11 olarak bulundu. Anketin 5-14
skorlar1 i¢in duyarlilik ve 6zgulliik degerleri Tablo 2’de
verilmistir.

Anketin ROC (receiver operating characteristic)
analizi Sekil 2’de verilmistir.

TARTISMA

Rinoplasti, hastalarin yasam kalitesi tizerinde 6nemli
bir etkiye sahip olan, tedavi veya aragtirma amaglar1 icin
degerlendirmenin dogru bir sekilde gergeklestirilmesi
gereken yaygin bir cerrahi iglemdir. Cok sayida anket,
rinoplasti olgularinda yasam kalitesini degerlendirmek
icin cesitli calismalarda kullanilmigtir.®?

Hasta memnuniyetini degerlendiren anketlerin
klinik pratikte uygulanabilir olmasi, cerrahlarin dikkat
etmesi gereken konulardandir. Her anket farkli bir
amag icin tasarlanmistir. Rinoplasti i¢in bu anketleri
¢ kategoriye ayirabiliriz; (i) fonksiyonel, (7i) estetik,
(iii) hem fonksiyonel hem de estetik degerlendirme
saglayan anketler. Bu anket (ROE-T), hem fonksiyonel
hem de estetik rinoplastide kullanilmak tzere
tasarlanan kisa ve anlagilir bir ankettir. Ameliyat



oncesi donemde diizenlenen anketler cerrahi nazal
goriinimle ilgili olarak hastalarin viicut gbérinimu
ve yagam kalitesi hakkindaki diistinceleri konusunda
bilgilendirir. Ameliyat sonrasi dénemde, estetik
sonuglarin degerlendirmesinde cerraha yardimec:
olur, bazi minér dizeltmelerin gerekip gerekmedigi
kararinda yol gosterici olabilir.'¥

ROE anketinin, bir¢cok dilde giivenirlik ve
uyum c¢aligmalar1 yapilmig ve rinoplasti adaylarinin
degerlendirilmesi i¢in uygun bir anket oldugu
gosterilmistir.®3) ROE-T anketinin Tirk toplumu i¢in
uygun ve givenilir bir anket oldugu onceki validasyon
calismasiyla ortaya konmustur. Celik ve Altintag!s!
yaptiklar: validasyon c¢alismasinda, ROE-T anketinin
ortalama skorunu saglikli olgular i¢in 15.8+5.5 bulurken,
rinoplasti uygulanacak olgularda ameliyat 6ncesi 3.3+2.3
olarak bildirmigtir.

Rinoplasti adaylarinin belirlenmesinde kullanilan
anketlerin belirleyici olabilmesi i¢in bir kestirim
degerinin olmasi gereklidir. Kestirim degerleri,
anketin kullanildig: topluluklara ozgudar. Her
toplum icin farkli kestirim degerlerinin belirlenmesi
onem arz etmektedir. Izu ve ark.! ROE anketinin
Brazilya toplumu i¢in normal degerlerini aragtirdig:
calismada, ROE skorunu rinoplasti adaylarinda 6.7
bulurken, kontrol grubunda 17.94 olarak bildirmigtir.
Bu ¢alismada, valide edilen anketin normal degerleri
kontrol grubu icin 15.28+2.16, rinoplasti adaylar:
icin 4.90:2.28 olarak saptandi. Izu ve ark. Brazilya
toplumu i¢in ROE kestirim degerini %95.16 duyarlilik
ve %95 ozgullik ile 12 olarak bildirmistir. Bu
caligmada, kestirim degeri %96 duyarlilik ve %98.6
ozgtllik ile 11 bulundu.

Cerrahi sonras: skorlardaki degisim, rinoplasti
basarisint  degerlendirmek i¢in  kullanilabilir.lV
Rinoplasti memnuniyet oraninin, diger yuz plastik
cerrahi islemlere kiyasla digik olmasi, hastalarin
beklentilerinin karsilanamayacak dizeyde olmasi,
ameliyat 6ncesi donemde hasta se¢ciminin 6nemini ortaya
koymaktadir. Hastalarin ameliyat 6ncesi ve sonrasi
beklentilerinin degerlendirilmesi ve ameliyat sonrasi
dénemdeki sonuglarin ameliyat 6ncesi doneme kiyasla
degisimini degerlendirmek amaciyla ROE-T anketinin
kullanimini 6neriyoruz. Bu ¢aligmanin sonuglarina
gore, ameliyat 6ncesi dénemde skoru 11'in altinda
olan hastalardan ameliyat sonras: dénemde bu skorun
lizerine ¢ikmis olmasi bagar1 olarak kabul edilebilir.

Sonug olarak, O ile 24 puan arasinda hesaplanan
ROE-T anketinin Turk toplumu i¢in en iyi kestirim
degerini 11 olarak saptadik. ROE-T anketinin, Tirk
toplumunda rinoplasti sonrasi hasta memnuniyetinin
degerlendirilmesinde etkili ve uygulamas: kolay bir anket
oldugu kanaatindeyiz.
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