Supplementary Material 3: The comparison of the original and Turkish version of the Supportive and Palliative Care Indicators Tool (SPICT-TR)
	Item
	Original version
	Turkish version (SPICT-TR) 
	Response / Yanıt

	Name
	Supportive and Palliative Care Indicators Tool
	Destekleyici ve Palyatif Bakım Göstergeleri Aracı (SPICT-TR) 
	-

	Instruction
	The SPICT is used to help identify people whose health is deteriorating. Review unmet palliative care needs. Plan current and future care with them.
	SPICT™, sağlığı kötüleşen kişileri belirlemeye yardımcı olmak için kullanılır. Karşılanmamış palyatif bakım ihtiyaçlarını gözden geçirin. Mevcut ve gelecekteki bakımı planlayın. 
	-

	1
	Look for any general indicators of poor or deteriorating health.
	Sağlık durumunun kötü veya kötüleşmekte olduğu ile ilgili genel göstergeleri araştırın
	-

	1-1
	Urgent or emergency hospital admission(s) or visits.
	Hızlı müdahale gerektiren veya acil hastane başvurusu/başvuruları veya ziyaretleri 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	1-2
	Functional ability is poor or deteriorating, with limited reversibility.
(eg The person often stays in bed or in a chair for more than half the day.)
	Geri dönüş olasılığının kısıtlı olduğu fonksiyonel yeti yitimi ya da kötüleşmesi (örn. Kişi günün yarısından fazlasında yatağa veya sandalyede bağımlı) 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	1-3
	Depends on others more for care due to increasing physical and/or mental health problems. 
Person’s carer needs more help and support.
	Artan fiziksel ve/veya zihinsel sağlık problemleri nedeniyle bakım için başkalarına bağımlı. 
Hastaya bakım verenin daha fazla yardım ve desteğe ihtiyacının olması
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	1-4
	Progressive weight loss; remains underweight; low muscle mass.
	İlerleyici kilo kaybı; düşük kilo durumunun devam etmesi; düşük kas kitlesi 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	1-5
	Persistent symptoms despite optimal treatment of health condition(s).
	Sağlık sorunu/sorunlarının uygun tedavisine rağmen dirençli semptomlar 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	1-6
	The person (or family) asks for palliative care; chooses to reduce, stop or not have treatment; or wishes to focus on quality of life.
	Kişinin (veya ailesinin) palyatif bakım istemesi; tedaviyi azaltmayı, durdurmayı veya tedavi olmamayı talep etmesi ya da yaşam kalitesine odaklanmayı istemesi 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2
	Look for clinical indicators of life shortening conditions.
	Yaşamı kısaltan durumların klinik göstergelerini araştırın
	-

	-
	Cancer
	Kanser
	-

	2-1
	Functional ability deteriorating due to progressive cancer.
	İlerleyici kanser nedeniyle fonksiyonel yetilerde bozulma 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-2
	Too frail for cancer treatment or treatment is for symptom control.
	Kanser tedavisi için çok kırılgan olmak ya da tedavinin semptom kontrolüne yönelik olması 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Dementia/frailty
	Demans ya da Kırılganlık
	-

	2-3
	Unable to dress, walk or eat without help.
	Yardımsız giyinememe, yürüyememe veya yemek yiyememe 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-4
	Eating and drinking less; difficulty with swallowing.
	Daha az yeme veya içme; yutma güçlüğü 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-5
	Urinary and faecal incontinence.
	İdrar ve gaita inkontinansı 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-6
	Not able to communicate by speaking; little social interaction.
	Sözel iletişim kuramama, sınırlı/kısıtlı sosyal etkileşim 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-7
	Frequent falls; fractured femur.
	Tekrarlayan düşmeler; femur kırığı 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-8
	Recurrent febrile illnesses or infections; aspiration pneumonia.
	Tekrarlayan ateşli hastalıklar veya enfeksiyonlar; aspirasyon pnömonisi 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Neurological disease
	Nörolojik Hastalık
	-

	2-9
	Progressive deterioration in physical and/or cognitive function despite optimal therapy.
	Optimal tedaviye rağmen fiziksel ve/veya bilişsel fonksiyonlarda ilerleyici kötüleşme 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-10
	Speech problems with increasing difficulty communicating and/or progressive difficulty with swallowing.
	Artan iletişim güçlüğü ile birlikte konuşma problemleri ve/veya ilerleyici yutma güçlüğü 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-11
	Recurrent aspiration pneumonia; breathless of respiratory failure.
	Tekrarlayan aspirasyon pnömonisi; nefes darlığı veya solunum yetmezliği 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-12
	Ongoing disability with worsening physical and/or mental health after a major stroke or multiple strokes
	Büyük bir inmeden ya da birden fazla geçirilmiş inmeden sonra fiziksel ve/veya ruhsal sağlığın kötüleşmesiyle devam eden engellilik 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Heart/vascular disease
	Kalp veya Damar Hastalığı
	-

	2-13
	Heart failure or extensive, untreatable coronary artery disease; with breathlessness or chest pain at rest or on minimal effort.
	Dinlenme anında veya minimal efor sırasında nefes darlığı veya göğüs ağrısı ile birlikte seyreden kalp yetmezliği veya yaygın, tedavi edilemeyen koroner arter hastalığı 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-14
	Severe, inoperable peripheral vascular disease.
	Ciddi, cerrahi uygulanamayan periferik damar hastalığı 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Respiratory disease
	Solunum Hastalığı
	-

	2-15
	Severe, long term lung disease; with breathlessness at rest or on minimal effort between exacerbations.
	Alevlenmeler arasında istirahatte veya minimal efor sırasında nefes darlığı ile seyreden ciddi, uzun dönem akciğer hastalığı 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-16
	Persistent hypoxia needing long term oxygen therapy.
	Uzun süreli oksijen tedavisine ihtiyaç duyulan dirençli hipoksi 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-17
	Has needed ventilation for respiratory failure or ventilation is contraindicated.
	Solunum yetmezliği için ventilasyona ihtiyaç duyulması veya ventilasyonun kontrendike olması 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Kidney disease
	Böbrek Hastalığı
	-

	2-18
	Stage 4 or 5 chronic kidney disease (eGFR<30ml/min) with deteriorating health.
	Sağlık durumunda kötüleşmenin eşlik ettiği evre 4 veya 5 kronik böbrek hastalığı (eGFR <30 ml/dk) 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-19
	Kidney failure complicating other life shortening conditions or treatments.
	Yaşamı kısaltan, diğer durumları kötüleştiren ve başka tedavileri güçleştiren böbrek yetmezliği 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-20
	Stopping or not starting dialysis.
	Diyalize başlayamama veya sonlandırma 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Liver disease
	Karaciğer Hastalığı
	-

	2-21
	Cirrhosis with one or more complications in the past year: diuretic resistant ascites, hepatic encephalopathy, hepatorenal syndrome, bacterial peritonitis, recurrent variceal bleeds.
	Son bir yılda bir veya daha fazla komplikasyonun eşlik ettiği siroz: Diüretiğe dirençli asit, Hepatik ensefalopati, Hepatorenal sendrom, Bakteriyel peritonit, Tekrarlayan varis kanamaları 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	2-22
	Liver transplant is not possible.
	Karaciğer transplantasyonunun mümkün olmaması 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	-
	Other conditions
	Diğer Durumlar
	-

	2-23
	Deteriorating with physical or mental illnesses, multiple conditions and/or complications that are not reversible; best available treatment has poor outcome.
	Fiziksel veya mental hastalıklarda kötüleşme; geri dönüşsüz birden fazla sorun ve/veya komplikasyonlar; eldeki en iyi tedavinin fayda sağlamayacak olması 
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	NA
	Note: When a patient meets at least 2 general indicators AND 1 disease-specific clinical indicator, the SPICT-TR is considered positive. Palliative care needs should be identified, and Section 3 should be completed.
	Not: Hasta en az 2 genel gösterge ve en az 1 hastalığa özgü klinik göstergeye sahip olduğunda, SPICT-TR pozitif kabul edilir ve Bölüm 3 değerlendirilir.
	-

	3
	Review current care and care planning.
	Mevcut bakımı ve bakım planını gözden geçirin
	-

	3-1
	Review current treatments and medication; minimise polypharmacy. 
Shared decision making about treatment and care.
	Mevcut tedavileri ve ilaçları gözden geçirin; polifarmasiyi en aza indirin. 
Tedavi ve bakım hakkında ortak karar verme.
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	3-2
	Review holistic care – symptoms; emotional, social, financial, spiritual needs. Support families and carers.
	Bütüncül bakımı gözden geçirin - semptomları; duygusal, sosyal, finansal, mental ihtiyaçları. Aileleri ve bakım verenleri destekleyin.
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	3-3
	Ask for specialist advice or a review if symptoms or other problems are difficult to manage.
	Yönetilmesi zor semptomlar ve diğer problemlerin varlığında uzman görüşü veya değerlendirmesi isteyin.
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	3-4
	Agree a current and future care plan with the person/family. Discuss future decision making (e.g. Power of Attorney).
	Kişi ya da allesi ile mevcut ve gelecekteki bakım planı üzerinde anlaşmaya varın Gelecekteki kararları hakkında tartışın (örn. Vekaletname).
	Evet [ ] / Hayır [ ]

	3-5
	Record, share, and review care plans.
	Bakım planını kaydedin, paylaşın ve gözden geçirin. 
	Evet [ ] / Hayır [ ]



