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Dogum inanclar Olgedi Tiirkce Formu Gegerlilik ve
Giivenirlik Galismasi
Validity and Reliability Study of the Turkish Form of the Birth Beliefs Scale
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Atif: Paker S, Ertem G. Validity and Reliability Study of the Turkish Form of the Birth Beliefs Scale. J Tepecik Educ Res Hosp 2022;32(1):1-8

Amac: Bu arastirmanin amaci, kadinlarin dogum hakkindaki temel inanclarini degerlendirmek tizere gelistirilmis Dogum inanclari Olcegi'nin (DIO)
kaltdrimuze uyarlanarak gecerlilik ve giivenirliginin belirlenmesidir.

Yontem: Calisma Mart 2017-Haziran 2018 tarihleri arasinda Saglik Bakanligi'na bagli bir egitim ve arastirma hastanesinin kadin hastaliklari ve dogum
poliklinigine bagvuran gebelerle gerceklestirilen metodolojik bir aragtirmadir. Arastirmanin evrenini dahil edilme kriterlerine uyan ve arastirmaya katilmay!
kabul eden tiim gebeler olusturmustur. Veriler yiiz yiize goriisme yontemi ile 205 gebeye Birey Tanitim Formu ve Di0 kullanilarak toplanmistrr.

Bulgular: Cevirisi yapilan maddelere yonelik uzman puanlari ile Kapsam Gecerlik indeksi Davis teknigine gore hesaplanmis ve tiim maddeler 0,80'in tizerinde
bulunmustur. Yapi gecerlilidi icin aciklayici faktor analizi ile dogrulayici faktér analizi uygulanarak dlcegin iki faktor altinda toplandigi saptanmistir. Olcegin
glivenirlik analizleri dogrultusunda birinci alt boyut icin Cronbach alfa katsayisi 0,890; ikinci alt boyut icin Cronbach alfa katsayisi 0,868 bulunmustur. Zamana
kars degismezligin degerlendirildigi test-tekrar test sinif ici korelasyon katsayilari birinci alt boyut icin 0,993, ikinci alt boyut icin 0,984 olarak belirlenmigtir.
Iki faktdr arasindaki iliski negatif yonde 0,752 diizeyinde istatistiksel olarak anlamuidir.

Sonug: Uyarlamasi yapilan Di0 alanda kullanilabilecek yiiksek diizeyde gecerli ve giivenilir bir aractir. Ulkemizde 6zellikle artan sezaryen davranislarinin
ardinda yatan inanclari belirlemek amaciyla kullanitmasi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dogum, inang, 6lcek

Abstract

Objective: The aim of this study was to determine the validity and reliability of the Birth Beliefs Scale (BBS), which was developed to assess the basic beliefs
of women about birth, in our culture.
Methods: The study conducted between March 2017-June 2018 with pregnant women who applied to the obstetrics and gynaecology outpatient clinic of a

training and research hospital affiliated to the Ministry of Health. The sample research group comprised of all pregnant who met the inclusion criteria and
agreed to participate in the study. Data was collected using socio-demographic questionnaire and BBS.

Results: Expert scores and Content Validity Index for the translated items were calculated according to Davis technique and all items were found to be over
0.80. For construct validity, exploratory factor analysis and confirmatory factor analysis were applied and determined the scale under two factors. According
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Abstract

to the reliability analysis of the scale, Cronbach's alpha coefficient for the first sub-scale was 0.890; Cronbach's alpha coefficient for the second sub-scale was
found to be 0.868. The test-retest intraclass correlation coefficients in which time invariance was evaluated for the first subscale was 0.993 and for the second
subscale was 0.984. The relationship between the two factors was statistically significant at a negative level of 0.752.

Conclusion: Adapted BBS is a highly valid and reliable tool that can be used in the field. In our country, especially caesarean behavior is recommended to be

used to determine the underlying beliefs.
Keywords: Birth, belief, scale

Giris

Tarih boyunca dogum teknigi konusunda artan bilgi
ve birikimlerle vajinal dodumun gerceklestirilemedigi
durumlarda fetdsin abdominal yolla dogurtulmasina
olanak saglanmistir. Fakat zaman gectikce gerceklestirilen
sezaryen dogum oraninda ylksek artislar olmus ve
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan 6nerilen rakamin
oldukca Uzerine cikilmistir®. Turkiye'de sezaryen dodum
orani 1993 yilinda %7 iken, 2018 Turkiye Nufus ve Saglik
Arastirmasi verilerine gore bu oran %52'lere ulasmistir®.
Bu oranlarla Turkiye, diinyada en fazla sezaryenle dogum
yapan Ulkeler siralamasinda ilk siralarda yer almaktadir®,
Oysaki DSO, operasyonun risklerinden 6tiirti ideal oranin
%10-15 arasinda olmasi gerektigine vurgu yapmaktadir®,
Bu orandaki ylkselme nedenleri; hekimin malpraktis
kaygisi, epidural anestezi ile agrisiz dogumun yaygin
kullanitmamasi, dogum Kkorkusu nedeniyle kadinlarin
elektif sezaryene ydénelmesi ve buna bagli mukerrer
sezaryen uygulamalaridir®®.  Bu durumda dodum
tercihlerini etkileyen faktorlerin bilinmesi ve gereken
onlemlerin alinmasi oldukca 6nem arz etmektedir.

Dinyanin bircok tlkesinde oldudu gibi Turkiye'de de gebelik
surecindeki kadinlar dogumlarini nerede, nasil ve kiminle
yapacagini planlamaktadir. Bu stirecteki anne adaylari gesitli
dogum inanclariyla dogum tercihlerini sekillendirmektedir.
Kadinlarin dogum tercihlerinin genellikle dogum o6ncesi
donemde sekillenmesinden dolayl bu tercihleri 6ngéren
faktorleri incelemek o6nemlidir. Literatlrde bu faktorler
dogum Kkorkusu, dogum Oz-yeterlili§i, medya ve sosyal
cevre, sosyal normlar, kdlturel faktorler, énceki deneyimler,
saglik profesyonellerinin tutumlari gibi parametrelere
baglanmaktadir®®. Ayrica antepartum dénemde kadinlari
degerlendirmek UGzere gelistirilmis ya da kadltdrumuze
uyarlanmis cesitli olcekler ve bunlarin kullanildigr bircok
calisma bulunmaktadir. Bu olcek ve calismalar daha cok
dogum korkusu, 6zyeterliligi, konforu, memnuniyeti ile
gebelikte fonksiyonel durumu o6l¢cmeye yoneliktir®22, Bu

durum g6z Oninde bulundurularak kadinlarin dogum
hakkindaki temel inanclarini belirleyebilecek Turkiye'de
gecerlik ve gudvenirligi kanitlanmis bir olcim aracina
gereksinim oldugu dudstnulmektedir. Buradan hareketle
doguma yonelik inanclarin belirlenerek degistirilmesi ile
topluma yerlesmis olan dogum algisinin da degismesi
saglanabilecektir.

Bu calismanin amaci, kadinlarin dogum hakkindaki temel
inanclarini  degerlendirmek Uzere gelistirilen Dogum
inanclari Olcegi'nin (DIO) Turkge uyarlamasinin gegerlilik ve
guvenirligini belirlemektir.

Gerec ve Yontem

Bu calisma, metodolojik tipte bir calismadir. Arastirma 1
Ekim 2017-1 Nisan 2018 tarihleri arasinda izmir Tepecik
Egitim ve Arastirma Hastanesi Kadin Hastaliklari ve Dogum
Poliklinigi'nde yuritilmastar.

Arastirmanin  evrenini;  belirtilen  tarih  araliginda
polikliniklere gelen 7867 gebe olusturmustur. Literattrde
gecerlilik ve guvenirlik calismalarinda 6rneklem bayukLligu
icin madde sayisinin 5-10 kati olmasi dnerilmektedir®2¥,
Uyarlamasi yapilan oOlcek 11 adet maddeden olusmasi
sebebiyle 6rneklem icin 110 kisi alt sinir olarak belirlenmis
olup stre dahilinde 205 gebeye ulasilmistir.

Arastirma kapsamina dahil edilme kriterleri;
- 18 yas izerinde olan,

- Tarkce okuma yazma bilen,

- Primipar olan,

- 14. gebelik haftasini tamamlamis,

- Normal dodum yapmasina engel teskil edecek riski
olmayan gebeler arastirma kapsamina alinmistir.

Arastirmada kullanilan veri toplama araclar iki bolumden
olugmaktadir.
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Birey Tanitim Formu

Bu form gebenin sosyo-demografik o6zelliklerini, saglik/
hastalik dykusund, obstetrik ve jinekolojik ézelliklerini iceren
16 adet sorudan olusmaktadir.

Dogum inanclari Olcegi Tiirkce Formu

DIO kadinlarin  dogum hakkindaki temel inanglarini
degerlendirmek (izere Preis ve Benyamini“® tarafindan 2016
yilinda gelistirilmistir.

Olcek iceriginde iki adet alt boyut bulunmaktadir.
Bu boyutlardan biri dogumu dogal bir sure¢ olarak
degerlendirirken,  digeri  tibbi  bir  strec  olarak
degerlendirmektedir. Olcek, dogal siirec inancina yénelik 5
madde (3., 5., 7, 8. ve 11. maddeler) ile tibbi siire¢ inancina
yonelik 6 maddeyi (1., 2., 4., 6., 9. ve 10. maddeler) karisik sira
ileicine alan toplamda 11 maddeden olusan besli likert tip bir
Olcektir. Tibbi surec inanciicin alinabilecek en disuk puan 6,
en ylksek puan 30 iken; dogal stre¢ inanci icin alinabilecek
en dislk puan 5, en yiiksek puan ise 25'tir. Her alt boyuta ait
maddelerin toplam puaninin, o alt boyuta ait madde sayisina
bolinmesi suretiyle aritmetik ortalamasi alinmaktadir.
Aritmetik ortalama sonucu rakamsal degeri yuksek
olan alt boyut kadmin dodum inancini olusturmaktadir.
Olcekte her alt boyutun aritmetik ortalamasi kendi icinde
degerlendirilecek olup ters kodlama gerektirecek madde
bulunmamaktadir. Olcegdin orijinal metni ingilizce olup, o
glvenirlik kat sayisi 0,70-0,82 arasinda degismektedir®.
Calismamizda ise a glvenirlik kat sayisi dogal alt boyut icin
0,890, tibbi alt boyut icin 0,868 olarak saptanmistir.

Olcegin Dil ve Kapsam Gecerliligi Calismalari

Dil gecerliligini saglamak icin Ingilizce'den Tirkce'ye ilk
olarak arastirmaci, ardindan bir dil uzmani tarafindan
ceviri yapilmistir. Bunu takiben her iki dili de bilen alaninda
uzman bes Ogretim Uyesi tarafindan ceviri yapilmistir. Bu
ceviriler sonucunda en uygun ifadeler secilip ortak bir payda
olusturulmustur. Dil gecerliligi boyutunda gorus alinan
uzmanlarda iyi derecede ingilizce bilme ve Tirkce diline
hakim olma 6zellikleri aranmistir. Olcege son hali verildikten
sonra Ingilizce'ye geri cevirisi iki dil uzmani tarafindan
yapilmis ve yazarin onayina sunulmustur.

Maddelerin anlasilirigi ve uygunlugunu degerlendirmek
lizere uzman gorisleri alinmistir. Olcek alaninda uzman 10
6gretim uyesi tarafindan degerlendirilmistir. Uzmanlardan
maddelere 1 (uygun degil), 2 (maddenin uygun sekle
getirilmesi gerekir), 3 (uygun), 4 (cok uygun) seklinde

puanlama yapmasi istenmistir. Uzman gorusleri sonucunda
maddelerindegerlendirilmesiicin Waltzve Bausell tarafindan
gelistirilen Kapsam Gegerlik indeksi (KGI) kullanilmistir®,
Olcekteki tim maddeler KGI >0,80 olarak bulunmustur.
Elde edilen sonuclara gore madde cikarilmaksizin gerekli
duzenlemeler yapilarak 6lcede son sekli verilmistir.

Son hali verilen 6lcek ile oncelikle 63 kisiye pilot calisma
uygulanmis ve sonucunda élcedin orijinali ile uyumlu olarak
iki alt boyutta toplandidl, faktor analizi icin uygun oldugu ve
guvenirliginin yiksek oldugu saptanarak olcegin elde edilen
son hali ile mevcut sayr Uzerine devam edilmesine karar
verilmigtir.

Verilerin Toplanmasi

Veriler dahil edilme kriterlerine uyan ve calismaya katilmay!
kabul eden 205 kisilik drneklem grubuna Birey Tanitim Formu
ve DIO kullanilarak toplanmustir. Tekrar test ayni érneklem
grubundan 40 kisiye ikiser hafta arayla uygulanmistir.

istatistiksel Analiz

Verilerin dederlendirilmesinde istatistiksel analizler icin
‘Number Cruncher Statistical System' 2007 (Kaysville,
Utah, USA) programi kullanilmistir. Verilerin analizinde
tanimlayici istatistiklerin yani sira yani sira nicel verilerin
normal dagilima uygunluklari Shapiro-Wilk testi ve grafiksel
incelemeler ile smanmisti. Normal dadiim gdsteren
nicel degiskenlerin iki grup arasi Kkarsilagtirmalarinda
bagimsiz gruplar t-testi, normal dagilim gdéstermeyen nicel
degiskenlerin iki grup arasi karsilastirmalarinda Mann-
Whitney U test kullanitmistir. Normal dagilim gosteren nicel
degiskenlerin ikiden fazla grup arasi karsilastirmalarinda
tek yonlu varyans analizi, normal dagilim gostermeyen nicel
degiskenlerin ikiden fazla grup arasi karsilastirmalarinda
Kruskal-Wallis testi kullanilmis olup nicel degiskenler arasi
iliskilerin degerlendiritmesinde Pearson korelasyon analizi
uygulanmistir. Olcegin gecerlik giivenirliginin sinanmas
amaciyla, aciklayic faktor analizi, dogrulayici faktor analizi
(DFA) gerceklestirilmistir. Alt boyutlarin analizi ile i¢
tutarlilik dizeyinin belirlenmesinde Cronbach alfa katsayisi
kullanitmis olup test-tekrar test gtvenirliginin sinanmasinda
sinif ici korelasyon katsayisi (ICC) kullanitmistir. Test
tekrar test degerleri arasinda farklilik olmadigini sinamak
icin bagimli gruplar t-testi kullanilmistir ve istatistiksel
anlamulik p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Arastirmada kullanilmasi planlanan 6lcedin uyarlamasini
yapabilmek icin 6lcek sahibi arastirmaci Heidi Preis'den;
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arastirmanin yapilabilmesi icin Ege Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yayin Etigi Kurullar’'ndan (EGEBAYEK, protokol
no: 263-2017, tarih: 23.08.2017) ve arastirma yapilacak
hastanenin yonetiminden gerekli yasal izinler alinmistir
(kurum izni: 04.10.2017 tarih ve E1287 sayil).

Bulgular

Orneklem Ozellikleri

Arastirmaya katilan gebelerin %42,9'u 18-25 yas aralijinda,
%42,1'i 26-34 yas aralifinda, %15'i ise 35 yas Uzerinde;
%67,2'si calismamakta, %48,2'si ilkégretim, %372'si lise,
%14,6'si ylksekdgretim mezunu oldugu gérdlmistdr.
Bu calismada gebelerin %91,7'sinin herhangi bir kronik
hastaliinin bulunmadigi, %81'inin gebelik 6ncesi dizenli
menstruasyon goérdigi, %94,6'sinin tanilanmis bir jinekolojik
hastaliginin bulunmadidi, %87,8'inin isteyerek gebe kaldigi,
%98'inin duzenli gebelik kontrollerine gittigi, %92,7'sinin
gebeliginde herhangi bir sorun yasamadigi, %62,9'unun ise
normal dogum yapmak istedigi ve normal dogum yapmak
isteyenlerin %81,2'sinin dodal dogum inancina sahip oldugu,
sezaryen dogum yapmak isteyen kadinlarin da %78,4'n(in
tibbi dogum inancina sahip oldugu saptanmistir. Gebelerin
egitim durumu yutkseldikce tibbi dogum inancinin arttigl,
diger tanitici 6zellikleri ile dogum inanclari arasinda anlamti
bir fark olmadigr bulunmustur.

Olcegin Gegerlilik Bulgulari
Yapi Gecerliligi

Yapi gecerliligini degerlendirmek Uzere aciklayici ve DFA
yapilmistir. Arastirmada Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) élcimu
0,926 ve Bartlet Kuresellik Testi sonucu p<0,001 bulunmustur.

Oransal ortak etken varyans analizi sonucu 0,573 ile
0,780 arasinda degismektedir. Olcegin faktor agirliklari
incelendiginde Faktor 1'de en dustik 0,661 en ylksek 0,844,
Faktér 2'de en dusik 0,371 en yiksek 0,872 arasinda oldugu
saptanmistir (Tablo 1). Varimax rotasyonu ile faktér analizi
uygulandiginda ise maddelerin 2 faktér altinda toplandig
gordalmastar.

- Faktér 1 (dogal alt boyut): 5 maddeden (3, 5, 7, 8, 11)
olusmaktadir.

- Faktor 2 (tibbi alt boyut): 6 maddeden (1, 2, 4, 6, 9, 10)
olugmaktadir.

Elde edilen faktdrlerin toplam varyansin %67,31'ini acikladig
goézlenmistir. Aciklayici faktor analizi sonucunda faktor
yuklerinin kabul edilebilir dederlerde oldugu saptanmistir.

DiO'ntin agiklayicr faktér analizinden beklenen degerlere
ulastigl saptandiktan sonra yapl gecerligi asamasinin
ikinci ayagi olan DFAya gecilmistir. Modelin sonuclari
incelendiginde; RMSEA degerinin 0,047, NFI dederinin 0,962,
TLI degerinin 0,981, CFI degerinin 0,988, IFl dederinin 0,988,
SRMR degerinin 0,075, GFI degerinin 0,956, AGFI degerinin
0,920, RFI degerinin ise 0,942 duzeyinde oldugu saptanmistir.
Dizeltilmis ki-kare dederi ise 1,458 olarak bulunmustur
(Sekil 1).

Olcegin Giivenirlik Bulgulari

Arastirmada guvenilirligi degerlendirmek tzere ic¢ tutarlilik
ve zamana gore degismezlik analizleri yapilmistir. Olcegin
dogal alt boyutu icin Cronbach alfa katsayisi 0,890, tibbi alt
boyutu icin Cronbach alfa katsayisi 0,868 olarak bulunmustur
(Tablo 2).

Tablo 1. Dogum inanclari dlceginin faktor yiikleri

Olcek maddeleri Faktrler
1 2

3. Kadin bedeni nasil dogum yapacadni bilir. 0,661

5. Dogumun kendi akisinda ilerlemesine izin verilmelidir. 0,785

7. Dogum dogal bir olaydir. 0,844

8. Dogum agrisi dogum deneyiminin 6nemli bir parcasidir. 0,835

11. Dogum kadini giiclendiren/ruhsal olarak olgunlastiran bir deneyimdir. 0,732

1. Dogum tibbi bir olaydir. 0,748
2. GUnlUmdzde kadinlarin dogum sancisi cekmesi icin hicbir neden yoktur. 0,552
4. Dogum sirasinda ters gidebilecek bircok sey vardir. 0,793
6. Cogunlukla, kadinin viicut yapisi onun normal dogum yapmasina izin vermez. 0,371
9. Dogum dikkatli bir tibbi bakim ve izlem gerektirir. 0,872
10. Dogum tehlikeli bir strectir. 0,509
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Test tekrar test gtivenirligi icin ICC kullanilmistir. ikiser hafta
arayla formu dolduran 40 kisi ile yapilan degerlendirmeler
sonucunda dogum dogal bir olaydir boyutu icin glvenirlik
dizeyi 0,993 [%95 given araligi (GA): 0,987, 0,996, F(39):
290.945, p<0,001] iken, dogum tibbi bir olaydir boyutu icin
0,984 [%95 GA: 0,966, 0,992, F(39): 145.773, p<0,001] olarak
bulunmustur (Tablo 3).

Iki faktér arasinda negatif yonde giicli diizeyde istatistiksel
olarak anlamliiliski oldugu saptanmistir (r=-0,752, p<0,001).

81

Tartisma

Gecerlilik bir 6lcum aracinin amacina yoénelik olan degiskeni
Olcme derecesidir. Bir aracin gecerli sayilabilmesi icin
guvenilirlik kosulu aranirken, guvenilirlik hicbir zaman
gecerliligi garanti etmez®. Ozgun 6lgedin Turk toplumuna
uyarlanmasi icin 6nce ceviri asamasl tamamlanmis ve
ardindan uzman gorasleri dogrultusunda kapsam gecerliligi
dogrulanmistir. Bu arastirmada tim maddeler icin KGi
0,80'den biyik bulunmustur. Davis teknigi ile hesaplanan
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Sekil 1. Dogrulayici faktér analizi ciktisi

Tablo 2. Dogum inanclari dlcegi alt boyutlarinin Cronbach alfa degerlerinin ve ortalama puanlarinin dagiimi

Madde sayisi Min-maks Ort+SS Cronbach o
Dogal siirec 5 1-5 3,87+1,17 0,890
Tibbi siirec 6 1-5 3,21+1,18 0,868
Min-maks: Minimum-maksimum, SS: Standart sapma

Tablo 3. Dogum inanclari dlcegi test tekrar test degerlerinin karsilastiritmasi

Test Tekrar test t p
Dogal siirec 18,97+6,79 18,85+6,72 1.000 0.323
Tibbi siirec 18,80+8,60 18,20+8,49 2.690 0.010*
Fark 0,17+14,69 0,65+14,73

Bagimuli gruplar t-testi, “p<0,05
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KGi degerlerinin, uzman sayisina gére degismekle birlikte,
0,78'in altinda olmamasi 6nerilmektedir?.

Yapi gecerliligini degerlendirmek Uzere aciklayict ve DFA
yapitmistir. Literattirde aciklayici faktor analizinde KMO
deferine bakilarak orneklem yeterliligine karar verilmesi
ve bu degerin 0,60'In (zerinde olmasi beklenmektedir.
KMO degerinin 0,80-0,90 arasinda olmasi ise ¢ok iyi olarak
degerlendirilmektedir®. Bu calismada KMO degerinin
0,926 olarak hesaplanmasi érneklem buyukligundn faktor
analizi icin yeterli oldugunu gostermektedir. Bununla
birlikte faktor analizinde evrenin normal dagilim gostermesi
gerekmektedir. Bu amacla, verilerin cok degiskenli normal
dagilima sahip olup olmadigini degerlendirmek icin Barlett
testi uygulanmakta ve verilerin faktér analizi yapmak icin
uygun olma durumunu degerlendirmek icin anlamulik
degerine bakilmaktadir. Bu deger <0,05 ise Olcekteki
maddeler faktér analizi icin uygundur®?. Bu calismada
Bartlett's x? degeri 1349,08 (p<0,001) olarak anlamdli
bulunmustur. Oransal ortak etken varyans analizi sonucu
0,573 ile 0,780 arasinda degismektedir. Maddelerin faktor
yuk degerlerinin asgari sinirlari icin siklikla onerilen 0,30
veya 0,40 olmasl yonindedir®:32,

Faktor agirtiklarr incelendiginde Faktér 1'de en diisik agirlik
0,661 en yiiksek agirlik 0,844; Faktor 2'de ise en dlisuk agirtik
0,371 en yuksek agirtik 0,872 arasinda bulunmustur. Faktor
yUkleriisaretine bakilmaksizin 0,60 ve Ustu yuk dederiyuksek;
0,30-0,59 aras! yuk degeri orta dizeyde buytklikler olarak
tanimlanmaktadir. Ozellikle az sayida maddesi bulunan
Olcim araclarinda 0,30 alt sinir olarak kabul edilebilir bir
degerdir®3, Orneklem sayisi arttikca diisiik korelasyon
duzeylerinin anlaml ¢cikma olasilig da arttirdigindan dolayi
Olcekten madde ¢ikarmak tercih edilmemigtir.

Yapi gecerliligi asamasinin ikinci ayag olan DFA'da RMSEA
degerinin 0,047 (0<RMSEA<0,05), NFI degerinin 0,962
(0,95<NFI<1), TLI degerinin 0,981 (0,97<TLI<1), CFl degerinin
0,988 (0,97<CFl<1), IFI degerinin 0,988 (0,97<IFl<1), SRMR
degerinin 0,075 (0,05<SRMR<0,10 kabul edilebilir uyum),
GFI degerinin 0,956 (0,95<GFlI<1), AGFI degerinin 0,920
(0,90<AGFI<1), RFl degerininise 0,942 (0,90<RFl<1) diizeyinde
oldugu saptanmistir. Dizeltilmis ki-kare degeri ise 1,458
(0<y?/df<3) olarak bulunmustur. Parantez icindeki ifadeler
referans deger araliklarini belirtmektedir. SRMR olcutl
haric tim uyum oOlcutlerinin yuksek oldugu gozlenmistir.
SRMR élcitir ise kabul edilebilir diizeydedir®339, Olcegin
orijinalinde RMSEA degeri 0,075, CFl degeri 0,91 ve SRMR
degeri de 0,074 olarak bulunmustur®.,

Cronbach alfa katsayisi, guvenilirligin belirlenmesinde
kullanilan ve i¢ tutarliigr 6lcen bir yontem olup, bu degerin
yliksek olmasi maddelerin birbiri ile tutarli oldugunu
gb6stermektedir®29337, Katsayl <0,39'un altinda ise glvenilir
olmadigl, 0,4-0,59 arasinda ise dustk guvenilirlikte oldugu,
0,6-0,79 arasinda ise guvenilir oldugu, 0,8-1,00 arasinda
ise ylksek glvenilirlikte oldugu belirtilmektedir®®. Bu
calismada, alt boyutlar icin yapilan analizlerde Cronbach
alfa katsayilari dogal dogum inanci icin 0,890, tibbi dogum
inanci icin 0,868 olarak bulunmustur. Olcegin orijinalinde o
glvenirlik kat sayisi 0,70-0,82 arasinda degismektedir®.

Olcim aracinin  6lcmedeki  kararliigini géstermek icin
kullanilan yéntemlerden biri test-tekrar testtir. Ol¢timler
arasindaki guvenilirlik belirlenirken kullanilan korelasyon
katsayisl 0-1 arasinda olmalidir®. Saglik alanlarinda ayni
bireyden alinan tekrarli Olcumlerin degerlendirilmesi
amaciyla siklikla ICC kullanilmaktadir®®. Bu calismada
iki hafta arayla formu dolduran 40 kisi ile yapilan ICC
degerlendirmeleri sonucunda iki 6l¢im arasinda yuksek
derecede bir uyum oldugu bulunmustur.

Bu calismada test-tekrar testten elde edilen puan ortalamalari
arasinda bulunan farkin dogal alt boyutu icin istatistiksel
olarak anlamli olmadigl, tibbi alt boyutu icin anlamli oldugu
saptanmistir. “Dogum tibbi bir olaydir” gérlstne sahip
bireylerin puan ortalamalarmin ikinci uygulanan testte disuk
ctkmasinin, ilk uygulamanm ardindan 9 gebenin dodum
dncesi egitim siiflarina  katilmalarindan kaynaklandigi
distnilmektedir. Dogum 6ncesi egitim siniflarinin dogum
eylemi Uzerine olumlu etkileri oldugu belirtilmektedir.
Arastirmalar bu egitimlerin kadinin bilgisini arttirdigini,
psikolojik stresiazalttigini, agriyi hafifletmede nonfarmakolojik
yontemlerin kullanimini arttirdigini, dogumun dogdal bir eylem
oldugu inancini guclendirdigi gibi dogumda olumlu katkilari
oldugu bulunmustur“4. Fabian ve ark.“>4 antenatal egitim
almis 1197 kadinla isvicre'de yapti§i calismada alinan egitimin
dogum sirasinda agri ile basa citkma becerisi gelistirme ve
dogum korkusunu azaltma agisindan yararli oldugunu; Cosar
ve Demirci®¥ 105 c¢ift ile 14 hafta stren bir dojuma hazirlik
egitimiyle yaptiklari calismalarinda gebelerin doguma uyum
streclerinin daha iyi ve olumlu dogum algisinin daha ytiksek
oldugunu bildirmigtir.

Calismanin Kisitutiklari

Calismanin Saglik Bilimleri Universitesi Izmir Tepecik
Egitim ve Arastirma Hastanesi, Kadin Hastaliklari ve Dogum
Poliklinigi'ndeki gebeler ile yardtilmis olmasi arastirmanin
sinirlitigidir.
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Sonuc

Uyarlamasi yapilan, iki alt boyut ve 11 maddeden olusan
bu olcedin gecerlilik ve guvenirlik bulgulart sonucunda
Turk koltdrdne uyumlu, ydksek derecede gecerli ve
guvenilir bir olcek oldudu belirlenmistir. Bununla birlikte
bu arastirmada tibbi dogum inancina sahip olan kadmnlarin
sezaryen dogumu tercih edecekleri, dogal dogum inancina
sahip olan kadinlarin ise normal dogumu tercih edecekleri
belirlenmistir. Bu sonuclar géz éntnde bulunduruldugunda
uyarlama calismasi yapilan DIO kullanilarak kadinlarin
dogum ve dogum sureci ile ilgili tutumlarinin ardindaki
inaniglar belirlenebilir; Tark Literatirtne kazandirilan bu
Olcek ile yapilacak calismalar sonucunda ylksek sezaryen
oranlarinin altinda yatan inanclar degerlendirilebilir;
planlanacak dogum oncesi editimler ile bu inanclar
dedistirilerek sezaryen oranlariin azalmasi adina hem
topluma hem de bilime katki saglayabilecek kanit temelli
sonuclar elde edilebilir. Olcedin farkli bolgelerde, farkl
orneklem gruplariyla, arastirma kapsamina alinma
kriterlerinde dedgisiklikler yapilarak yeniden uygulanmasi
onerilmektedir.
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Etik Kurul Onayi: Calisma icin Ege Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yayin Etigi Kurullari'ndan (EGEBAYEK, protokol
no: 263-2017, tarih: 23.08.2017) ve arastirma yapilacak
hastanenin yonetiminden gerekli yasal izinler alinmistir
(kurum izni: 04.10.2017 tarih ve E1287 sayili).
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