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Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde
Ebeveyn Memnuniyet Olgegi'nin Tiirkceye
Uyarlanmasi: Giivenirlik ve Gecerlik

Calismas1’

The Adaptation of the Empowerment of Parents in the
Intensive Care-Neonatology Scale to Turkish: A Validity

and Reliability Study

SELVINAZ ALBAYRAK*
LALE AYSEGUL BUYUKGONENC**

oz

Amag: Calismanin amaci, Hollanda'da, Latour tarafindan gelistirilen
“Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olgegi’nin
Turkce formunun gecerli ve giivenilir bir ara¢ olup olmadigim

incelemektir.

Yontem: Metodolojik bir ¢alisma olup, Nisan-Ekim 2017 tarihleri
arasinda, Istanbul’da bulunan 6zel bir tiniversite hastanesinin yenidogan
yogun bakim tnitesinde gerceklestirilmistir. Elli yedi maddeli, bes
alt boyutu ve Likert tipindeki dlcegin dil esdegerligi ceviri-geri ceviri
teknikleri kullanilarak ~yapilmustir. Hollandaca gelistirilen  6lcegin
Turkceye uyarlanmast icin ceviri ve geri-ceviri islemi yapilms ve
sonra kapsam gecerligi i¢in uzman gortisiine sunulmustur. Ttrkece
formun psikometrik ézelliklerinin incelenmesinde madde toplam puan
korelasyonu, Pearson korelasyonu, Cronbach Alfa katsayisi, test-retest
korelasyonu ve Dogrulayict Faktor analiz teknikleri kullamilmustir.
Veriler, etik onay ve ilgili kurumdan izin alndiktan sonra 290
ebeveynden elde edilmistir.

Bulgular: Olgegin Kapsam Gegerlik Indeksi ttim o6lgek icin .97'dir. Elli
yedi maddenin madde-toplam puan korelasyon giivenilirlik katsayilari,
r=0.48 ile 0.83; alt boyut maddeleri ile alt boyut toplam puanlarmin
gtvenilirlik katsayilan, r=0.63 ile 0.90; alt boyutlarmn-toplam olcek
puanlarmin  gtvenilirlik katsayilar;, r=0.84 ile 0.93 arasinda olup
aralarinda pozitif yonde, giclit ve istatistiksel olarak ileri diizeyde
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ABSTRACT

Aim: To determine the validity and reliability of the Turkish version of
the Empowerment of Parents in the Intensive Care-Neonatology Scale
(EMPATHIC-N) developed by Latour in the Netherlands.

Methods: This methodological study was conducted in a univer-
sity hospital in Istanbul between April and October 2017. The
EMPATHIC-N is a Likert-type scale consisting of 57 items and five
subscales. The scale was developed in the Dutch language; therefore, it
was translated and back translated before being examined by an expert
for content validity. Psychometric characteristics were examined via
item-total score correlation, Pearson correlation analyses, Cronbach’s
alpha value, test-retest correlation, and confirmatory factor analyses.
The data were gathered from 290 parents after obtaining ethical app-

roval and official permission from the relevant hospital administration.

Results: The content validity index for the scale was found to be 0.97.
The correlation coefficient between the score of each item and the sca-
le was between r=0.48 and 0.83; the correlation coefficient of each
subscale item and the subscale score was between r=0.63 and 0.90;
the correlation coefficient of the subscale score and the scale score was
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anlaml bir iligki oldugu saptanmustir (p<.001). Olgegin alt boyutlarimin
i¢ tutarhilik analizinde Cronbach alfa giivenilirlik katsayisi 0.89 ile
0.96 arasinda bulunmustur. Olgek ve alt boyutlarmin zamana gére
degismezligini degerlendirmek icin test-tekrar test yapilmis ve her iki
uygulama arasinda fark olmadig1 belirlenmistir (p>0.05). Yap1 gecerligi
icin Dogrulayict Faktor Analizi yapilmis olup, tiim maddelerin kendi
boyutu ile olan faktor yiiklerine denk diisen yol katsayilari 0.52 ile 0.92
arasinda bulunmustur.

Sonug: Bu calismada, "Yenidogan Yogun Bakimda Ebeveyn Memnuniyet
Olgegi"nin Ttirkce formunun, yenidogan yogun bakimda aile merkezli
bakim hizmetlerinden ebeveynlerin memnuniyet dtizeylerini 6l¢mek
icin gecerli ve giivenilir bir ara¢ oldugu saptanmustir.

Anahtar kelimeler: Ebeveyn; gecerlik ve giivenirlik; memnuniyet; olcek; yenidogan
yogun bakim.

lerleyen teknoloji ile birlikte premattire bebeklere verilen

tibbi ve hemsirelik bakim yontemlerindeki gelismeler,

saglk calisanlarini bebeklerin bakiminda ebeveynlerin

daha fazla yer almasim kabul etmeye"” ve Aile Merkezli
Bakim (AMB) modelini uygulamaya yoneltmistir. Aile merkezli
bakim, saglik ekibi ve aileler arasinda igbirligine dayali, saglik
hizmetlerinin planlanmasi, sunulmasi ve degerlendirilmesini i-
ceren; cocugun sagliginin aileyi, ailenin saghginin da cocugu
etkiledigi felsefesini benimseyen bir yaklagimdir.”’ Bu yaklagi-
min preterm bebege bircok fiziksel ve psikolojik yararlari var-
dir. Yenidogan yogun bakim tinitesinde yatan bebeklerin aile-
leri ile birlikteyken belirgin sekilde daha az agladiklari, daha
huzurlu ve rahat olduklar,®* uyku kalitelerinin arttig, kilo
artislariin oldugu, taburculukta emme oranlarinin arttigy bil-
dirilmistir.” Aile merkezli bakimn aile acisindan da bircok
yarari vardir. Aile merkezli bakimin ailelerin hastanede yatma
stireci ile bas etme gticlerini arttirdigl, anksiyete dtizeylerini a-
zaltng,® emzirmenin arttig,” anne bebek baglanmasmimn ge-
listigi® aileyi taburculuk sonrast hasta gocugun bakimina hazir-
ladig rapor edilmistir.” Aile Merkezli Bakim, ailenin stresini
azaltmada ve kaliteli bakimi sunmada altin standart olarak ka-
bul edilmekte olup,” ebeveynlik rollerinin gticlenmesini, has-
taneye yatisin aile ve bebek tizerindeki olumsuz etkilerinin 6n-
lenmesini saglamaktadir.” Ayrica, aile merkezli bakim uygula-
malari, hasta bebeklerinin bakiminda hayati bir rolii olan ebe-
veynleri bebeklerinin tedavisi ve bakimu ile ilgili karar alma
stirecine katilmaya tesvik etmektedir.

Bebegin herhangi bir nedenle yenidogan yogun bakim tnitesi-
ne yatirilmasi ebeveynler icin genellikle beklenmeyen bir du-
rumdur ve yogun bir stres kaynagidir. Ebeveynlerin bebeklerin-
den ayr kalmalari, yogun bakim tinitesinin tirktittici bir ortam
olarak algilanmasi, ebeveynlerin tinite calisanlarini tanimama-
lar1, hasta bebegin genel durumu ve gértntimii, anlasilamayan
karmasik tibbi girisimler, bebegin durumunda ortaya ¢ikan ani
degisiklikler, yasanan belirsizlikler, yeterli bilgilendirilmeme,
fiziksel gereksinimlerinin yeterli karsilanamamasi ve ekonomik
sikintilar, ebeveynlerde strese yol acan faktorler arasinda yer
almaktadir.>*'” Ayrica, ailenin stres yasamast bebegin klinik
durumunu da olumsuz etkilemektedir."" Aile merkezli baki-

KOG UNIVERSITESI HEMSIRELIKTE EGITIM VE ARASTIRMA DERGISI 2019;16 (4): 313-323

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olceginin Tirkgeye
Uyarlanmasi: Guvenirlik ve Gegerlik Calismasi

between r=0.84 and 0.93. There is a statistically significant correlation
between these results (p<.001). The Cronbach’s alpha correlation coef-
ficient of the subscores was found to be between 0.89 and 0.96. There
is no significant difference between two separate applications of the

scale in test-retest reliability analysis (p>.05).

Conclusion: The results of this study determined that the Turkish ver-
sion of the Empowerment of Parents in the Intensive Care-Neonatology
Scale is valid and reliable and can be used for measuring parent satis-
faction in the NICU.

Keywords: Parents; validity and reliability; satisfaction; scale; neonatal intensive
care.

min éneminin arttigl giinimuizde saghk calisanlari, yeni dogan
yogun bakimin bebege ve ebeveynlere yonelik olumsuz etkile-
rini ortadan kaldirmak ve bebeklerinin bakiminda ebeveynleri
giclendirmek icin ¢caba gostermektedir. Ebeveynlerin bebekle-
rinin bakimi konusundaki algilar1 ve memnuniyetinin él¢timii,
bakimin degerlendirmesi icin kalite olctitleri olarak kabul edil-
mekte ve bakim kalitesini iyilestirmeye yonelik muidahalelerin
belirlenmesine ve hasta ¢iktilarini iyilestirmeye katkida bulun-
maktadir."? Diger yandan tiiketici odakh hizmete olan artan
talep ve hasta memnuniyetinin kalite performans ol¢iitti olarak
kabul edilmesi, ebeveyn memnuniyeti araclarmin gelistirilme-
sini zorunlu kilmaktadir."”

Literattirde yenidogan yogun bakim tnitesinde ebeveyn mem-
nuniyetinin degerlendirilmesine yonelik dokuz 6lcek yer al-
maktadir. " Ancak sadece aile merkezli bakim hizmetlerinden
ebeveyn memnuniyeti dlcen Ingilizce ve Hollandaca gelistiril-
mis iki 8lcek bulunmaktadir.>'® Bu slcekler; Yenidogan Mem-
nuniyeti Anketi - NSS-13 (Neonatal Satisfaction Survey -
NSS-13), Yenidogan Yogun Bakim Ebeveyn Memnuniyet Olge-
gi (Empowerment of PArent in THe Intensive Care-Neonato-
logy (EMPATHIC-N)dir.

Yenidogan Memnuniyeti Anketi; Ingilizce olarak gelistirilmis ve
69 maddeli olup, kabul, hazirlik, hemsirelik hizmetleri, kaygi,
kardesler, bilgi, zaman asimi, doktorlar, olanaklar, beslenme,
taburculuk, giiven ve ziyaretciler gibi 13 alt gruptan olusmak-
tadir. Olgek, yenidogan yogun bakimda ebeveynlerin memnu-
niyetini dl¢mektedir.

Ulkemizde, aile merkezli bakimi degerlendiren ¢alismalarin ¢o-
gunlukla anket kullanilarak elde edildigi goriilmekte ve”
yenidogan yogun bakimdaki memnuniyetin degerlendirildigi
bir 6lcek bulunmamaktadir. Anketlerin yani sira ¢ocuk klini-
ginde calisan hemsirelerin AMB anlayisini ve uyguladigi bakim-
larini degerlendirebilmek igin Curley ve ark.“” tarafindan gelis-
tirilen, Aluparmak ve Tas Arslan tarafindan Tiirkceye uyarlama-
st yapilan Aile Merkezli Bakim Olcegi bulunmaktadir.*” Bu
olcek yedi maddeden, énemlilik ve tutarlilik olmak tizere iki
boliimden olusmaktadir. Onemlilik ve tutarhlik boltimlerinde
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ayn1 sorular yer almaktadir. Olgekte ebeveynlerin hastanede
kaldiklar1 stire icerisinde verilen hemsirelik bakiminin deger-
lendirilmesi ile ilgili sorulardan olusmaktadir. Olcegin 6nemli-
lik bolimtinde; ebeveynler hemsirelerin verdigi bakimin ne
kadar onemli oldugunu, tutarhlik bsliimtinde ise hemsirelerin
cocugun bakimina ne kadar ilgi gosterdiklerini degerlendir-
mektedir.

Bu calismanin amaci, Hollanda’da Latour (2009) tarafindan
gelistirilen “Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn
Memnuniyet Olceginin Tiirkge formunun tilkemiz icin gecerli
ve giivenilir bir ara¢ olup olmadigini incelemektir. Bu 6lcegin
secilme nedenleri; yenidogan yogun bakimda verilen aile
merkezli bakim hizmetinden ebeveynlerin memnuniyetini
kapsamli olarak degerlendirmesi, yenidogan yogun bakim
ortaminda hem bir btitiin olarak hem de her bir alt boyutu ile
ayr1 ayr1 ebeveyn memnuniyetine yoénelik nelerin gelistirilmesi
gerektigini ortaya koymasi, puanlamasinin ve uygulamasinin
kolay olmasidir.

Bu calisma, metodolojik bir arastirma olup Istanbul’da bulunan
ozel bir Universite hastanesinde yapilmisur. Veriler, bu
hastanenin yenidogan yogun bakim tnitesinde bebegi yatan
ebeveynlerden Nisan- Ekim 2017 tarihleri arasinda toplanmistir.

Veri Toplama Formlar:

Ebeveynlerin yas, cinsiyet, egitim
duzeyi, meslek gibi sosyo-demografik 6zelliklerini iceren
toplam 10 sorudan olusmaktadir.

Aile merkezli bakim
hizmetlerinden ebeveynlerin memnuniyetini degerlendirmek
amactyla Latour ve ark. tarafindan 2009 yilinda Hollandaca
olarak gelistirilmistir. Elli yedi maddeden olusan, “Bilgilendirme”
(1-12. madde), “Bakim ve Tedavi” (13-29. madde), “Ebeveyn
Katithm1” (30-37. madde), “Organizasyon” (38-45. madde),
“Profesyonel Tutum” (46-57. madde) olmak tizere bes alt
boyutu olan o¢lcek ebeveynlerin kendileri tarafindan
doldurulabilmektedir.“® “Bilgilendirme” alt boyutunda;
bebegin tedavisi ve bakimi konusunda ebeveynin agik, hizli ve
diizenli bilgilendirmesini iceren 12 madde , “Bakim ve Tedavi”
alt boyutunda; bebegin bakim ve tedavisine yonelik en iyi
uygulamalar, ekip calismasi, “Ebeveyn Katilimi” alt boyutunda;
bebegin bakim ve tedavisine iliskin karar verme stireclerine
ailenin katillimi, ailenin egitilmesi ve desteklenmesini iceren 8
madde, “Organizasyon” alt boyutunda; yogun bakim ortami,
alani, diizeni, temizligi ve ulasim gibi sorulari iceren 8 madde,
“Profesyonel Tutum” alt boyutunda ise; yogun bakim ekibinin
ekip ici ve aile ile iletisimi, aileye profesyonel yaklagimi, aileye
ve mahremiyete karst duyduklari saygiy iceren 12 madde yer

almaktadir.

Olgegin “Bilgilendirme”, “Bakim ve Tedavi”, “Ebeveyn Kathmi”,
“Organizasyon” ve “Profesyonel Tutum” alt boyutlarinda
Cronbach a katsayis1 .82-.91 (siras1 ile .86, .91, .85, .82 ve .90)
arasindadir. Olgek, 6’ likert tipte olup ilave olarak her bir
maddesi i¢in ‘uygun degildir’ secenegi bulunmaktadir. Bir (1)
puan en dustk, alt (6) puan en ytiksek memnuniyeti
gostermektedir. Her bir alt boyutun puani, “uygun degildir”
maddeleri ¢ikarildiktan sonra kalan madde puanlarinin
ortalamasi aliarak hesaplanmaktadir. Olgekte her bir madde
icin besin altinda alinan puan memnuniyetsizligi ifade etmekte
olup puanlar arttikca memnuniyet artmakta, puan azaldikca
memnuniyet azalmaktadir. Olcek diinyada yaygin olarak
kullanilmakta olup Italyanca, Portekizce, Ispanyolca’ya
cevrilerek kultiirlerarast uyum ve gecerlik calismalar
yapllmlgtlr.<u'24>

On Calisma: Olcegin Dil ve Kapsam Gegerligi

Olgegin, dil ceviri calismalan literattirde belirtilen adimlar izle-
nerek yapilmistir. Olgek, anadili Ttirkge olup her iki dili de a-
nadil diizeyinde bilen ve profesyonel cevirmen olarak gérev
yapan birbirinden bagimsiz iki uzman tarafindan Hollandaca-
dan Turkeeye cevrilmistir. Tki ¢eviri, Hollandacaya hakim iki
akademisyen tarafindan tizerinde uzlasma saglanarak birlestiril-
mis ve tek arac haline getirilmistir.*” Birlestirilmis cevirinin,
her iki dili ¢ok iyi konusan ve yazan bir ¢evirmen tarafindan
Tiirkceden Hollandacaya geri cevirisi yapilmistir,*>2
Hollandaca'ya geri ceviri yapilan olcek ile 6zgtin Hollandaca
olcek, olcek sahibi tarafindan karsilastirlmis ve uygunluk ona-
y1 alinmistir.

Olgek, hemsirelikte cocuk saghg dersi veren yedi hemsire
ogretim tyesi, bir yenidogan yogun bakim uzmani, iki
yenidogan yogun bakim tinitesi sorumlu hemsiresi olmak tizere
10 kisi tarafindan cevirinin uygunlugu ve kapsam yontinden
incelenmistir. Uzmanlardan gelen oneriler, maddede degisiklik
yapilmadi ise "4", kuctk degisiklik onerildi ise "3", buyik
degisiklik onerildi ise "2" seklinde puanlanmustir. Olgekteki
maddeler icin 3 ve 4 puanim veren uzmanlarn sayist toplam
uzman sayisina boliinerek Kapsam Gegerlik Indeksi (KGI)
degeri hesaplanmistir. Uzmanlarin dnerileri degerlendirilerek
olgege son sekli verilmistir,*>*

Uzman gortistinden sonra ise drneklem secim kriterlerine uyan
10 ebeveyn ile on uygulama yapilmistir. On uygulamada her bir
madde anlasilir bulundugu icin 6lgekte herhangi bir degisiklige
gidilmemistir. >

Arastirmanin Orneklemi

Calismanin 6rneklemine, calismanin yapildigi hastanenin
Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde bebegi yatan ebeveynler
alinmistir. Olgek gecerlik ve gtvenirlik cahsmalarinda faktor
analizi yapabilmek i¢in 6rneklemin 6l¢cek madde sayisinin en az
bes kati, hatta 10 kati olmasi®”*® onerilmekte; test-tekrar test




degerlendirmesinin yapilabilmesi icin de en az 30 cift veri
olmast gerektigi bildirilmektedir.*® Bu calismada, 6lcegin
madde sayisi esas alinarak en az 285 ebeveyne ulasilmasi
hedeflenmistir. Bu saylya ulasmak amaciyla, hastanenin
yenidogan yogun bakim tinitesinde bebegi yatan, arastirmaya
katilmay1 kabul eden 302 ebeveyn alinmis ve veri formlarim
eksiksiz dolduran 290 ebeveynin verileri kullanilmistir. Ayrica,
test-tekrar test uygulamasi i¢in o6rneklem secim kriterlerine
uyan 44 ebeveyne 15 giin ara ile ikinci uygulama yapilmig®****”
birinci ve ikinci uygulama sonucunda olcegi eksiksiz dolduran
42 Kkisinin verisi analiz edilmis, bu veriler 6rneklem grubuna
dahil edilmemistir. Orneklemde yer alan ebeveynlerden,
annelerin yas ortalamasinin 30.16+5.13 yil oldugu, %35.9'unun
lise mezunu, %54.1’inin bir ¢ocugunun oldugu, %89.3’tintn
planli gebelik yasadig), dogumlarin %88.8’inin normal dogum
ile gerceklestigi, babalarin ise yas ortalamasinin 31.38 + 4.80 y1l
oldugu, %35.5’inin lise mezunu, %30.7’sinin 6zel sektorde
calisigr belirlenmistir.

Arastirma FEtigi ve Verilerin Toplanmasi

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet
Olgeginin Ttirkce formunun gegerlik ve giivenirlik calismasint
yapabilmek icin, olcegi gelistiren Jos M. Latour’dan, Kog
Universitesi Etik Kuruluwndan ve uygulama yapilacak
hastanenin Hemsirelik Hizmetleri Miuidiirltigi'nden yazili onay
alinmustir. Ayrica, drnekleme alinan ebeveynlere uygulama
oncesi agiklama yapilarak sozlii ve yazili onamlar alinmistir.
Veri formlar1 bebek taburcu olmadan ¢nce, YYBU bekleme
odasinda, yiiz-ytize gdriisme yontemi ile toplanmistir. Ebeveyn
Bilgi Formunun doldurulmasinin ardindan olcek ebeveynlere
dagitilmis, gerekli aciklamalar yapilmis ve doldurmalar
istenmistir. Test-tekrar test uygulamasi 2-3 hafta icinde
tamamlanmistir. Veri toplama formlarimin doldurulmast 15-20
dakika stirmtistiir.

Verilerin Analizi

Olgegin gecerlik ve giivenirligine iliskin gerekli istatistiksel
analizler Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 22.0
programinda yapilmistir. Sayisal verilerin normal dagilima
uygunlugu Kolmogorow-Smirnow testi, Skewness ve Kurtosis
ile degerlendirilmistir. Olgegin kapsam gegerligi icin uzman
gorisleri Kapsam Gegerlik Indeksi (KGI) ve Simifi¢i Korelasyon
Katsayisi (Interclass Correlation=ICC) ile degerlendirﬂmistir.am
Guvenirlik analizinde Pearson Momentler Carpimi Korelasyon
Katsayisi ile madde-toplam puan korelasyon, alt boyut madde-
alt boyut toplam puan korelasyon ve alt boyut-toplam puan
korelasyon katsayist hesaplanmustir.**>*” Diger bir gtvenirlik
analizi olarak i¢ tutarhlig test etmek tizere Cronbach alfa analizi
kullanilmistir. Olgegin ve alt boyutlarinin zamana gore
degismezligi bagimh gruplarda t testi (Paired-Samples t test) ve
Pearson Momentler Carpimi Korelasyon Katsayisi ile
degerlendirilmistir.*****" Yap1 gecerligini degerlendirmek icin
AMOS 23 programi kullanilarak dogrulayic faktor analizi

yapllmlﬁlr.as‘n'}})
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; Arastirmanin Stmirhiliklar

Calismanin, 6zel bir tniversite hastanesinde yapilmis olmasi
Turkiye genelinde uygulanmasi yontinden bir sinirlilik olarak
dustintlebilir.

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet
Olgeginin psikometrik ozelliklerinin sinandign bu calismada,
bulgular iki bolimde verilmis olup birinci bolumde gecerlik,
ikinci boliimde ise giivenirlik bulgular yer almaktadir.

Kapsam Gecerligi

Olgek maddelerinin kapsam gecerligi icin hemsirelikte cocuk
sagligr dersi veren yedi hemsire 6gretim tiyesi, bir yenidogan
yogun bakim uzmani, iki yenidogan yogun bakim tnitesi
sorumlu hemsiresinin verdigi gortsler, KGI olarak hesaplanmus;
tim olcek maddeleri i¢in ortalama .97 oldugu bulunmustur.
Uzman gortsleri arasindaki uyumu degerlendirmek amaciyla
ise 10 uzmandan elde edilen uygunluk puanlart simf ici
korelasyon katsayst (iki yollu random etki, tutarhlik modeli)

i yontemiyle incelenmis ve simif ici korelasyon katsayisi

(SKK=ICC) .86 olarak bulunmustur (p< .001).

Giivenirlik Bulgular

i¢ tutarhilik; madde analizleri

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet
Olgeginin gtivenirlik calismast icin madde analizleri yapilmistir.
Olgekteki 57 maddenin “madde-toplam puan korelasyonu”
incelendiginde, maddelerin korelasyon giivenirlik katsayisinin
r= .48 ile .83 arasinda oldugu, aralarindaki iliskinin pozitif
yonde ve istatistiksel olarak c¢ok anlamlh diizeyde oldugu
saptanmistir (p<.001; Tablo 1).

i Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet

Olgegimin bes alt boyutunun maddeleri ile alt boyut toplam
puanlar1 arasindaki giivenirlik katsayilar incelendiginde,
“Bilgilendirme” alt boyutunda r: .66 ile .85, “Bakim ve Tedavi”
alt boyutunda r: .72 ile .85, “Ebeveyn Katthmu” alt boyutunda
r: .71 ile .88, “Organizasyon” alt boyutunda r: .65 ile .89,
“Profesyonel Tutum” alt boyutunda r: .63 ile .90 arasinda
olmak tizere porzitif yonde ve istatistiksel olarak ¢ok ileri
diizeyde anlamlilik bulunmustur (p<.001; Tablo 1).

f¢ Tutarhilik ve Cronbach Alfa giivenirlik katsayisi

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet
Olgeginin ve alt boyutlarinin giivenirlik gostergelerinden biri
olan i¢ tutarhlig: test etmek i¢in yapilan analizde; Cronbach

Alfa gtivenirlik katsayisi alt boyutlar icin o= .89 ile .96 arasinda
i bulunmustur (Tablo 1).
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0.46 | MADDE | MADDE 30 | 0.65
0.47 | MADDE 2 MADDE 31 | 0.43
0.36 | MADDE 3 MADDE 32 | 0.33
0.65 | MADDE 4 MADDE 33 | 0.68
0.41 ' MADDE § MADDE 34  0.26
0.33 | MADDE 6 MADDE 35  0.16
. BILGILENDIRME Y — .
0.55 ' MADDE 8 . \ MADDE 37  0.36
0.40 ' MADDE 9 ; )
0.47 | WADDE 10 0.85 P MADDE 38 025
0.28 © MADDE I / oo " mdE3y 044
0.34 T MADDE 12 090 3  maDE 40 020
TV wapg4r 078
0.46 | MADDE I3 = > ok q 067
0.34  MADDE I4 \0_74 N :t WADDE 43 0-32
0.38  MADDE I5 § . \ WADDE 44  0.39
0.46 | MADDE 16 : WADDE 45 0-24
0.46 | MADDE 17 )
0.27  MADDE I8 MADDE 46  0.73
0.38  MADDE 19 MADDE 47 = 0.36
0.26  MADDE 20 S AKIM VE MADDE 48  0.28
0.30  MADDE 2 ' TEDAVi , MADDE 49 = 0.36
0.39 ' MADDE 22 MADDE 50  0.18
0.57 = MADDE 23 . PROFESYONEL 1 MADDE 51 @ 0.32

TUTUM

0.58 | MADDE 24 MADDE 52  0.22

0.52 ' MADDE 25 MADDE 53  O0.17
0.55 | MADDE 26 MADDE 54 = 0.27
0.49 " MADDE 27 MADDE 55  0.54
0.35 | MADDE 28 MADDE 56  0.23
0.46 | MADDE 29 MADDE 57  0.28

Chi-Square=3278.88, df= 1520, p-value= 0.00000, RMSEA= 0.088

Sekil I. Yenidogan yogun bakim iinitesinde ebeveyn memnuniyet 8l¢eginin dogrulayici faktdr analizi sonuglari: yol katsayilari ve
hata varyanslari
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Tablo I. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olcegi'nin Kapsam Gegerlik indeksi, Madde- Toplam,
Madde-Alt Boyut ve Alt Boyut-Toplam Puan Korelasyon ve l¢ Tutarliik Katsayisi

Madde Madde-Alt Boyut Alt
sapsats Madde-Toplam Puan  Gii ;e Boyut-To Iyam
Maddeler Gegerhk Y P Cronbach
Indeksi x+SS r p a r p alfa
Bilgilendirme .89 .000%*

Bebegimizin bakim ve tedavisi
I hakkinda doktor ve hemsirelerle 1.00 5.50£.92 64 .000%* 98 76 .000%*
her giin gériisme yaptik.

Doktorlar ve hemsireler, sordu-

2 gumuz sorulara agik ve net ce- 1.00 535+91 68 .000* 98 74 .000*
vaplar verdi.
3 Doktor ve hemsirelerin verdigi 090 533+1.00 76 000% 98 79 000%

bilgiler birbiri ile hep ayniyd.

Bebegimizin  fiziksel  durumu
4 kotulestiginde bize derhal bilgi 1.00 5.19x1.15 54 .000* 98 66 .000%*
verildi.

Doktorlar ve hemsireler bebegi-
5 mizin hastaligi hakkinda bize agik 1.00 546+1.02 70 .000* 98 82 .000*
ve net bilgi verdi.

Doktor bize bebegimizin tedavi
6 sonuglan hakkinda acgik ve net 1.00 5.50%+.90 72 .000* 98 .85 .000*
bilgilendirme yapti.

94
Doktorlar ve hemsireler bize

7 muayene ve tetkikler hakkinda 1.00 539+1.00 67 .000* 98 82 .000*
agik ve net bilgi verdi.

Doktorlar ve  hemsirelerden
8 ilaglann etkileri hakkinda anlagilir 1.00 505£1.25 57 .000* 98 67 .000%*
bilgiler aldik.

Doktorlar bebegimizin beklenen
9 saglik sonuglar hakkinda bize 1.00 547+93 70 .000* 98 79 .000%*
bilgi verdi.

Bize verilmis olan bilgi brostirin-
10 de her sey agik ve tam olarak 0.90 5.06£1.29 71 .000* 98 76 .000%*
yazilmisti. (n: 253)

Doktorlarin ve hemsirelerin biz-
Il lere vermis olduklan bilgi gayet 1.00 542+1.04 80 .000* 98 83 .000*
anlasilirdi.

Doktorlar ve hemsireler bizi du-
rustge bilgilendirdi.

Bakim ve Tedavi 93 .000%*

12 1.00 5.46£.99 78 .000* 98 82 .000%*

3 Doktorlar ile hemsireler birikte g4 5 454 93 71 000* 98 76 000*
yakin bir sekilde calistilar:

Ekip, bebegimizin agrisini 6nle-
14 mek ve tedavi etmek icin 6zen 1.00 5.64x.71 76 .000%* 98 8l .000*
gosterdi.

Doktorlar ve hemsireler gergek
I5  bir profesyonel olup ne yaptikla- 1.00 558+.80 76 .000* 98 80 .000*
rini biliyorfard.

Bebegimize verilen ilaglar her 96
|6 zaman dogruydu ve zamaninda 0.80 53792 .70 .000%* 98 76 000*
verildi.

Hastaneye vyatista bebegimizin

|7 tibbi &ykiisti doktor ve hemsire- g, 555+.78 70 000% 98 76 000%
ler tarafindan biliniyordu.

(n:230)

Doktorlar ve hemsireler be-
I8 begimizin gelisimine iliskin bilgi 1.00 5.66+.74 76 .000* 98 84 .000*
sahibiydiler:




KOG UNIVERSITESI HEMSIRELIKTE EGITIM VE ARASTIRMA DERGISI 2019;16 (4): 313-323

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olceginin Tirkgeye
Uyarlanmasi: Gvenirlik ve Gegerlik Calismasi

Tablo | Devami. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olcegi’nin Kapsam Gegerlik indeksi, Madde- Top-
lam, Madde-Alt Boyut ve Alt Boyut-Toplam Puan Korelasyon ve I¢ Tutarlilik Katsayisi

Kapsam g Madde Madde-Alt Boyut Alt
Maddeler Gegerlik Madde-Toplam Puan g i oo Boyut-Toplam Cror:::ach
indeksi %+SS r p o r p alla

Bebegimizin durumu bozuldu-

19 gunda, doktorlar ve hemsireler 1.00 5.64+.70 70 .000* 98 79 .000*
hemen mudahale ettiler:

20 Bebegmmn gereksinimleri iyi bir 100 5 69+ 66 77 000% 98 85 000%
sekilde karsilandi.
Ekibin ortak hedefi bebegimiz ve

21 bizim igin en iyi bakim ve tedavi- 1.00 5.71+.64 78 .000%* 98 .83 .000%*
yi vermekti.

gy Dowlorlarvehemsirelerbebeg- 5y ge3475 7 000% 98 79 000%
mizin rahatini gozetti.
Her glin bebegimizden sorumlu

23 olan doktorlarin ve hemsirelerin 1.00 527£1.14 64 .000%* 98 72 .000%*
kimler olduklarini biliyorduk.

24 Doktortar ve hemsireler duygu- | 5 5.49+.89 65 000% 98 74 000%
sal ydnden bize destek oldular.
Doktorlar ve hemsireler bizim

25 ihtiyaglanmizi tamamen karsila- 1.00 543%£91 69 .000* 98 77 .000%*
dilar.

26 EKp bevegimize ve bize seflat 5y 5544 84 67 000* 98 73 000*
gosterdi.

g7 Al durumlarda her zaman bizi 5y 5554 g3 71 000% 98 73 000
destekleyen bir hemsire vardi.
Bebegimize  kuvozdefyatakta

28 iken hemsireler tarafindan her 1.00 5.60+.75 79 .000* 98 .80 .000*
zaman iyi bakim verildi.
Yenidogan yogun bakm Unite-

79 sinden cocuk servisine gecerken 5, 5.55+77 73 000% 98 76 000%
bakimla ilgili devir islemleri iyi
yUrutdldu.

Ebeveyn Katilimi .84 .000*
Bebegimizin bakm ve tedavisi

30 ileilgili karar verme stireglerinde 1.00 531119 55 .000* 98 71 .000*
aktif olarak yer aldik.

3| Bebegmizin yaninda olmak icin o 555190 68 000% 98 78 000%
cesaretlendirildik.

3p Bizm ekbe darsi givenimiz gy ssergy 7 000% 98 8l 000*
tamd..
Yogun islemler sirasinda bile

33 bizler her zaman ¢ocugumuzun 0.90 4.86+1.45 50 .000* 98 71 .000%*
yaninda kalabildik.
Hemsireler bebegimizin  baki- 91

34 mina katlmamiz igin bizi des- 1.00 543+1.03 75 .000* 98 .88 .000*
tekledi.

Hemsireler bebegimizle aramiz-
35 da bag kurulmasi konusunda 1.00 559+.84 79 .000* 98 87 .000*
yardimcr oldu.

3% Hemsireler yenidogan bakiminin

i e O 1.00 540£1.03 73 .000* 98 84 .000*
ozel yonlerine iligkin bizi egittiler:

Taburculuk  6ncesinde  bebe-
37  gimizin bakimi bizimle bir kez 1.00 544191 73 .000* 98 82 .000*
daha konusuldu. (n: 226)
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Tablo | Devami. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olcegi’'nin Kapsam Gegerlik indeksi, Madde- Top-
lam, Madde-Alt Boyut ve Alt Boyut-Toplam Puan Korelasyon ve i¢ Tutarliik Katsayisi

Kapsam Madde-Toolam Puan Madde Madde-Alt Boyut Alt
Maddeler Gegerlik P Silinirse Boyut-Toplam Cro;::)aach
Indeksi X+SS r p o r P

Organizasyon .88 .000*

3g Yenidogan yogun bakim Unitesi 5y 559 g 83 000* 98 83 000
bizi glivende hissettirdi.

39 Debegmizin kivozliveya yatad 0 562179 66 000% 98 75 000
temizdi.

40  Ekip etkili calisti. 1.00 5.66+.71 8l .000* 98 87 .000%*
Yenidogan yogun bakm Uni-

41  tesine telefon ile ulasabilmek 1.00 5.12+1.44 48 .000* 98 65 .000%*
kolaydi.

gp Bebegimizn  kivézllyatagmin g0 5454 g 58 000% 98 67 000* 89
cevresindeki alan yeterliydi.

e Yemdogan yogun bakim Unitesi 100 5 67+.76 7 000% 98 8l 000%
temizdi.
Yenidogan yogun bakim Unite-

44 sinde guriiltt mumkin oldugun- 1.00 544+1.02 73 .000* 98 .82 .000*
ca iyi kontrol edilmisti.
Yenidogan yogun bakm Uni-

45 tesinde hos ve sicak bir ortam 1.00 5.57+.80 8l .000%* 98 .89 .000%*
vardi.

Profesyonel Tutum .89 .000%*
Hemsireler ve doktorlar bize

46  kendilerini daima isimleri ve go- 1.00 520%1.19 57 .000* 98 63 .000*
revleri ile tanittilar.
Doktorlar ve hemsireler bize

47 kargt her zaman anlayisla yak- 1.00 5.55+.82 77 .000* 98 82 .000*
lagtilar.

48 E;'I‘;tltem'z"ge Ozen gostererek 09 561t 77 000* 98 85 000%

49 EWp mahremiyetimzikoumaya 0y 567178 69 000 98 83 000*
ozen gosterdi.

50 Ekip. bebegimize ve bize sayg 1.00 5.66+.72 79 000* 98 89 000%
gosterdi.
Bebegimizin yataginin yaninda

5| doktorlar ve hemsireler arasin- 0.80 560485 71 000% 98 84 000%
da yapilan konusmalar yalnizca
bebegimiz ile ilgiliydi. 95

52 5?% arasinda hos bir atmosfer ) o, 557+.84 78 000% 98 89 000%

53 Ekip tarafindan iyi kargilandik. 1.00 561+77 8l .000%* 98 90 .000*

Ekip, is yukine ragmen bebegi-
54 mize ve bize yeteri kadar ilgi ve 1.00 5.60+.80 78 .000* 98 86 .000*
ozeni gosterdi

Kilttrel 6zgegmisimiz ve deger-

2> lerimiz dikkate alindi.

0.90 545%1.06 66 .000* 98 72 .000%*

Doktorlar ve hemsireler bebe-
56 gimizin sagligini her zaman ©n 1.00 572+.66 73 .000* 98 87 .000*
planda tuttular.

Doktorlar ve hemsireler bizi
57 dinlemeye daima zaman ayir- 1.00 5.60+.79 78 .000* 98 87 .000*
dilar

r: Pearson Korelasyon katsayisi; *p<.001
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Tablo 2. Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet Olcegi ve Alt Boyutlarinin Test-Tekrar Test Puan Ortala-

malarinin Karsilastiriimasi ve Korelasyonlari (N=42)

ilk Uygulama Ikinci
Olgek ve Alt boyutlar 843 Uygulama t p ICC p
x1SS >
x+SS
Tenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn 3041244164 30433+408| 710 482 999 000*
Memnuniyet Olgegi (Toplam)
Bilgilendirme 61.83£10.58 61.69£1046 846 403 997 .000%*
§ Bakim ve Tedavi 90.98+13.65 91.14+13.47 |.738 090 999 .000%*
=}
g Ebeveyn katilimi 42361583 42.21%6.15 |.289 205 996 .000*
% Organizasyon 43431635 43.57+598 |.232 225 996 .000*
Profesyonel Tutum 65.52+8.85 65.71+8.57 |.346 186 997 .000*

t: Paired sample t test; ICC: Interclass correlation; *p<.001

Test-tekrar test

Yenidogan Yogun Bakim Unitesinde Ebeveyn Memnuniyet
Olgeginin ve alt boyutlarinin zamana goére degismezligini
degerlendirmek icin gtivenirlik analizi olarak test ve tekrar
testten elde edilen puan ortalamalar1 bagiml gruplarda t testi
(Paired-Samples t test) ile karsilastirilmus; ayrica tekrarlayan iki
olcimdeki 6lcek puanlarinin arasindaki uyum simf ici
korelasyon katsayis1 (SKK=ICC) ile de degerlendirilmistir.
Ebeveynlere tekrarlanarak uygulanan iki ol¢timden elde edilen
YYBUEMO'nin toplam puan ve bes alt boyutunun puan
ortalamasi arasinda anlamh diizeyde fark olmadigi saptanmustir
(p>.05; Tablo 2). Olgek ve bes alt boyutunun ilk ve tekrarlayan
test puanlar arasindaki uyumu test etmek i¢in sinifici
korelasyon katsayist (iki yollu random etki, tutarlilik modeli)
incelendiginde, toplam ol¢ek i¢in simif ici korelasyon katsayisi
999, bes alt boyutu icin .997 - .999 arasinda ve uyum katsayisi
cok ileri duizeyde anlaml bulunmustur (p<.05; Tablo 2).

Yap: gecerligi (Fakt6r analizi)

Olgegin Tirkgeye uyarlanmasi calismasinda yapi gecerligini
degerlendirmek amaciyla dogrulayici faktdr analizi (DFA) ya-
pilmistir. Uyum degerlerinden ki-kare degeri / serbestlik dere-
cesi= 2.16, Tahminin Ortalama Karekok Hatas1 (Hatalarin Ka-
rekok Ortalamasi=Root Mean Square Error of Approximation
(RMSEA)= .088, Standartlastinlmis Hata Kareleri Ortalamasi-
nin Karekoki (Standardized Root-mean-Square
Residual=SRMR)=.059, Karsilastirmali Uyum Indeksi (Compa-
rative Fit Index=CFD)= .97, Normlasturilmams Uyum Indeksi
(Non-Normed Fit Index=NNFI) = .97 bulunmustur. Ttim mad-
delerinin kendi boyutu ile olan yol katsayilan (faktor ytikleri),
“Bilgilendirme” alt boyutunda .59 ile .85, “Bakim ve Tedavi” alt
boyutunda .65 ile .86, “Ebeveyn Katihmi” alt boyutunda .56 ile
.92, “Organizasyon” alt boyutunda .47 ile .90, “Profesyonel Tu-
tum” alt boyutunda .52 ile .91 arasinda bulunmus olup dogru-
layic1 faktor analizi ¢oztimlemesi sekillendirilmistir (Sekil 1).

Yenidogan Yogun Bakimda Ebeveyn Memnuniyet Olgegi'nin
tlkemiz ebeveyn érnekleminde gecerlik ve giivenirliginin

siandigl bu calismada, 6lcegin Tuirkce formunun gecerlik ve
giivenirlik olcttlerini kabul edilebilir duzeyde karsiladig:
gortulmektedir.

Calismada, 6lcek uyarlama calismalarinda onerilen uluslararas
yontemler izlenerek dncelikle olcegin dil ve kapsam gecerligi

(25,26)

saglanmis, sonrasinda psikometrik degerlendirmeleri

yapilmustir.

Olgegin dil ve kapsam gecerliginin saglanmasinda, ceviriyi ya-
pan kisilerde, her iki dili de ana dil dtizeyinde bilme 6zellikleri
aranmistir. Hollandaca’dan Ttrkge'ye ceviri, hem de geri ceviri
sonrasinda ceviri metinleri tizerinde cevirmen ve arastirmaci-
dan olusan grup ile tartisildiktan sonra dlcek gelistiren kisiden
danmismanhk alimmistir. Olgek cevirisinde, birebir ceviriden ¢ok
ifadelerin Ttirkce ctimle yapisina uygun ve anlasilabilir olmasi-
na 6zen gosterilmistir.**® Kapsam gegerligi ile ilgili KGI dege-
ri olarak onerilen.80 degeri dl¢tit alindiginda, uzmanlar arasin-
da gorus birligi oldugu gorilmustir.®” Olgek, uzman gortisle-
ri ile yeniden dtizenlenerek 10 kisi tizerinde 6n test ile denen-
mis ve son sekli verilmistir,*>*”

Calismada, olcegin gecerlik ve gtivenirligine iliskin kanitlar
degisik yontemlerle incelenmistir. Bir 6l¢me aracinin gecerligi,
aracin neyi 6l¢tiigt ve bu isi ne kadar iyi yaptigi anlamina
gelmektedir. Bir dlcegin gecerli sayilabilmesi icin gerekli
olctitlerden biri de glivenilir olmasidir. Giivenilir olmayan bir
olcek gecerli de degildir.*® Guivenirligin ytiksek olmast aracin
gecerliginin de ytiksek olacagi anlamina gelmez. Ol¢tim
sonuglarinin ne kadari ile dl¢iim hatasini yansittigi sorusuna
yant bulabilmek i¢in 8lgme aracinin gecerligi saglanmalidir.®”

Givenirlik, 6l¢me isleminin kararhiligi ya da 6l¢menin
tekrarindaki tutarlilikur. Giivenirligin belirlenmesinde bircok
testten faydalamlmakradir.®” Bu calismada dlgegin giivenirligini
belirlemede, madde toplam puan korelasyonu, Cronbach alfa i¢
tutarlilik, test-tekrar test ve smif i¢i korelasyon katsayisi
gtvenirlik testleri kullanilmistir. Calismamizda madde toplam
korelasyon analizi sonuclar incelendiginde, en diistik degerin
0.48 ve en yitksek degerin ise .83 oldugu ve tim maddelerin
pozitif yonde ve anlamli iliski gosterdigi belirlenmistir (p<.001);
Tablo 1). Madde toplam puan korelasyonu, maddelerin aym




seyl homojen bir sekilde ol¢tigunt gosteren, i¢ tutarlilik
yontemlerinden bir digeridir. Maddelerin homojen olmasi,
olcegin guvenirligini yiikseltmektedir. Madde toplam
korelasyon katsayisi, dlcek maddeleri ile toplam olgek
arasindaki iliskiyi bularak tutarliligin belirlenmesini
saglamaktadir. Bir maddenin toplam puanla korelasyonunun
distik olmast ve o maddenin diger 6lcek maddelerinden farklh
bir o6zelligi ol¢tigunt gostermektedir. Korelasyon
katsayisinin.20 tizerinde ve pozitif olmast beklenir; .20 1n
altinda deger alan maddeler, korelasyonunun zayif oldugunu
ve Olcekten ¢ikarilmast gerektigini belirtir.?**® Calismamizda,
maddelerin timuntn 0.48 ile 0.83 deger almasi, tim olcek
maddelerinin ayni 6zelligi dl¢tugunt ve dlcek alt boyutlarinin
toplam olcekle iliskisinin yeterli diizeyde oldugunu
gostermektedir (Tablo 1).

Likert tipi 6lceklerde i¢ tutarhihgin belirlenmesinde onerilen
yontemlerden bir digeri de Cronbach Alfa gtivenirlik katsayisi-
dir. Cronbach Alfa katsayisi, l¢gme araclarindaki maddelerin i¢
tutarlihgini ve gtivenilirliginin degerlendirilmesinde kullanilan,
btittin maddelerin aym 6zelligi dlctiigiinii gosteren istatistiksel
bir yontemdir. Bu degerin .40’tan yiiksek olmasi istenmekle
birlikte, .40- .59 aras1 duisiik glivenirlikte, .60-.79 arasi gtiveni-
lir ve .80-1:00 arast deger ise i¢ tutarhhigin yiiksek derecede
gtvenirlikte oldugunu ifade etmektedir.*****” Calismamizda,
YYBUEMOnin Cronbach’s Alpha katsayist .89-.96 arasinda o-
lup, tiim alt boyutlarda da ytiksek derecede giivenilir sinirlar
arasindadir (Tablo 1). Latour ve arkadaslarinin (2009) yaptig
ozgtn odlcegin alt boyutlarinin Cronbach a katsayisi, .82-.91
arasinda bulunmustur,"®

Test-tekrar test, ayni dlgme aracinin, ayni gruba, aradan bir
stire gectikten sonra uygulanmast ve iki uygulama arasindaki
farkin belirlenmesi yontemidir. Beklenen sonug, 6l¢gme aracinin
zamana gore degisim gostermemesidir.*>**?" Analizde birinci
olctim ile ikinci 6l¢ctim arasinda en az iki hafta, en fazla dort
hafta olmasi®’"” ve testin en az 30 kisi ile yapilmast
onerilmektedir.*” Bu calismada, tekrar test uygulamas, ilk
uygulamadan iki hafta sonra yapilmis ve en gec ti¢ hafta icinde
tamamlanmustr. {1k ve ikinci uygulamada, 6rnekleme alinan 42
ebeveynin tamamina ulagilmistir. Analiz sonucunda, dlcegin
zamana gore degismezlik gtvenirliginin ytksek oldugu,
tekrarlayan oOlctimler arasinda %99.7-99.9 diizeyinde
mitkemmel uyumun oldugu bulunmustur (Tablo 2).

Olgek gtivenirliginin belirlenmesini saglayan diger bir yéntem
ise, gozlemci i¢i gtivenirlik (simif i¢i korelasyon; Interclass
Correlation=ICC) yéntemidir. Ayni1 degiskenin, tekrarlayan
olctimlerde aralarindaki iliskiyi belirlemek amaciyla simif ici
korelasyon katsayisindan yararlanilmaktadir. R1 gtivenirlik
katsayisinim 1.00%e yaklasmasi, degerlendiricilerin iki ¢l¢timde
maddelere verdikleri yanitlar arasindaki uyumun mitkemmel
oldugunu gostermektedir.®**” Calismamizda 5 alt boyuttan
olusan olcegin simif ici korelasyon katsayisinin .999, bes alt
boyutu i¢in .997 - .999 oldugu goértlmiisttr (Tablo 2). Bu
calismada elde ettigimiz simf i¢i korelasyon katsayist,
YYBUEMO'nin tekrarlanan él¢timlerde mitkemmel iliskiye
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sahip ve tutarli bir dl¢ek oldugunu gostermektedir.

Olgek uyarlama calismalarinda, 6zgiin 6lcek ile uyarlanan
olcegin faktor yapisiu karsilastirmak icin dogrulayicr faktor
analizinin (DFA) yapilmasi onerilmektedir.“**" DFA,
maddelerin alt boyutu ile olan iliskisini gosteren yol
katsayilarinin (faktor ytkleri) incelendigi ve model uyum
istatistiklerin (Ki-kare-uyum, RMSEA, SRMR, CFI, NNFI, GFI
ve AGFI) degerlendirildigi bir yontemdir.®**”

Bu calismada, yap1 gecerligini incelemek, maddelerin belirle-
nen alt boyutlarda yeterince temsil edilip edilmedigini ve alt

i yapilarm 6lcegin 6zgiin yapisini agiklamakta yeterli olup olma-

digini sinamak i¢in DFA yapilmis olup ttim maddelerin yol kat-
sayilarinin .47 ile .92 arasinda oldugu belirlenmistir (Sekil 1).
Ozgiin slgekte madde yol katsayilar .58-.91 arasindadir."® Bu
calismada, olcekte yer alan maddelerin alt boyutu ile olan ilis-
kisini gosteren yol katsayilarinin (faktor ytikleri) en az 30 ve
tizerinde olmasi onerisi®*” dikkate alindiginda, model-veri
uyumunun yeterli oldugu gortlmektedir. Tkinci olarak, DFA’da
uyum iyiligi istatistiklerinin de istenilen diizeyde olmasi gere-
kir. Bir modelin kabul edilebilir olmast icin ki-kare degerinin
anlaml ¢ikmamasi beklenir, ancak uygulamada genelde anlam-
I akug gorilir, ¢iinkd bu deger drneklem biytikligiine cok
duyarhidir. Bunun yerine ki-kare degeri serbestlik derecesine

i boltinar ve ctkan degerin iki ya da altinda olmast modelin iyi

bir model oldugunu, bes ya da daha altinda olmasi modelin
kabul edilebilir bir uyum iyiligine sahip oldugunu gosterir.***”
Bu calismada, Uyum istatistiklerinden biri olan Ki-kare uyum
istatistigi 2.16 olarak bulunmustur. Ki-kare uyum istatistik de-
gerinin iki ile bes arasinda olmasi, modelin kabul edilebilir bir
model oldugunu gostermektedir.

Dogrulayici faktor analizinde sik kullanilan diger uyum iyiligi
testleri arasinda RMSEA, SRMR, CFI, NNFI yer almaktadir.®**>
RMSEA'nin 0.08%¢ esit ya da kugtik olmast ve p degerinin
.05’ten kiicitk olmast uyumun iyi oldugunu, 0.10’a esit ya da
kiigiik olmast ise uyumun zayif oldugunu gostermektedir.®” Bu
calismada RMSEA degerinin anlamli ve .088 bulunmasi
(p<.001) faktdr yapist i¢in uyumun yeterli oldugunu
gostermektedir. SRMR degerinin .10’dan kiictik olmasi,®” CFI,
NNFI degerlerinin 0.90%a esit ya da tsttinde olmast uyumun
kabul edilebilir oldugunu ve .95 ve tizeri ise iyl/mtikemmel bir
uyumun oldugunu gostermektedir.®**” Ozgin calismada;
RMSEA degeri .08 ile .13, SRMR degeri .70 ile 1.11, CFI degeri
.96 ile .98 arasinda bulunmustur. Bu ¢alismada elde edilen
SRMR degeri .059, CFI degeri .97, NNFI degeri .97, 6lcegin
model uyumunun mitkemmel oldugunu gostermektedir. Bu
sonuclara gore, YYBUEMO Tiirkce formundaki alt boyut ve
maddeleri 6zgtin 6lcekte oldugu gibi bes alt boyutta ve aym
maddeleri icerecek sekilde yapilandinlmistir.

i Yenidogan Yogun Bakimda Ebeveyn Memnuniyet Olceginin,

gecerlik ve gtivenirliginin smnandigi bu calisma, uluslararasi

| bilimsel yontemlere uygun olarak yapilmis ve 6lcegin Ttirkce
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arastirma

formunun gecerlik ve gtvenirlik olcttlerini karsiladig
bulunmustur. Ozgiin 6lgek faktor yapisi ile Ttrkge formdaki
faktor yapist uyumlu ve Turkce form giivenirlik degerleri ¢zgtin
olcege benzer bulunmus olup, dlgegin yenidogan yogun
bakimda aile merkezli bakim hizmetlerinden ebeveynlerin
memnuniyet diizeylerini 6l¢mek i¢in kullanilabilecegi sonucuna
varlmistir,
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