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OZET

Amag: Bu ¢alismanin amaci 2011 yilinda Yada ve arkadaslari tarafindan gelistirilen Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi
Olgegi'nin (Psychiatric Nurse Job Stressor Scale-PNJSS) Tiirkge esdegerligini saglamak, gegerlik ve giivenilirligini
test etmektir.

Yontem: Arastirmanin 6rneklemini psikiyatri kliniklerinde ¢alisan 208 hemsire olusturmustur. Arastirmada veri
toplamak igin hemsire tanitict bilgi formu, Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi ve Hemsire Stres Tanilama
Formu kullanilmistir. Veri analizinde tanimlayict analizlerin yani sira gegerlik (kapsam gegerligi, yap1 gegerligi
i¢in dogrulayici faktor analizi) ve giivenilirlik analizleri (paralel form giivenilirligi, i¢ tutarlilik i¢cin Cronbach alfa
analizi ve alt boyut-toplam puan korelasyonu) hesaplanmistir. Paralel form giivenilirliginde 6l¢iim arac ile

birlikte Hemsire Stres Tanilama Formu kullanilmustir.
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Psikiyatri Servislerinde Calisan Hemsgirelerde Psikiyatri Hemgireligi Is Stresi Olgegi Tiirkce Formunun Gegerlik Ve

Giivenirlik Calismast

Bulgular: Gergeklestirilen dogrulayici faktdr analizi sonucunda Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi'nin Tiirkge
Formu'nun 14 madde ve 4 faktérden olustugu belirlenmistir. Ortaya ¢ikan bu yapi i¢in yap1 gecerligi analizi
sonuglar1; x2/sd: 1,06; p: 0,333; RMSEA: 0,018; SRMR; 0,059; GFI: 0,95; AGFI; 0,93; CFI: 0,96’d1r. Toplam Cronbach
alfa 0,686, her bir faktoriin Cronbach alfa degerleri psikiyatri hemsireligi becerisi 0,673, hasta tutumlar1 0,516,
hemsireye yonelik tutum 0,510, iletisim 0,637’dir. Alt boyut toplam puan korelasyonlar1 0,16-0,74 arasinda deger
aldig1 belirlenmistir. Paralel form giivenilirliginde birinci faktor haricinde diger faktorler ile Hemsire Stres
Tanilama Formu toplam puami arasinda istatistiksel agidan anlamli diizeyde bir iliski oldugu belirlenmistir

(p<0,01).

Sonug: Bu galisma Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi'nin (14 madde ve 4 faktorlii yapr) Tiirk kiiltiiriinde

gegcerlik ve glivenilirlige sahip oldugunu gostermektedir.
Anahtar Kelimeler: Psikiyatri Hemsireligi, i§ stresi, Gegerlik, Glivenilirlik.

ABSTRACT

Objective: The aim of this study is to provide Turkish equivalence and test the validity and the reliability
Psychiatric Nurse Job Stressor Scale (PN]JSS) developed by Yada et al.2011.

Method: The sample of the study consisted of 208 nurses working in psychiatry clinics. In the study; for
collecting data; nurse identification inquiry form, Psychiatric Nurse Job Stressor Scale and Nurse Stress
Definition were used. In analysis of the data right along with descriptive analysis for validity coverage validity,
structure validity (confirmatory factor analysis ) and reliability analysis (parallel form reliability, for internal
consistency Cronbahc-a analysis and subdimension — total point correlations ) were calculated. Nurse Stress

Definition Form was used together with PNJSS for the reliability of the parallel form.

Results: As a result of the confirmatory factor analysis, it was determined that the Turkish Form of the Psychiatric
Nurse Job Stressor Scale consisted of 14 items and 4 factors. The results of the structure validity analysis for this
structure is x2 / sd: 1.06; p: 0.333; RMSEA: 0.018; SRM; 0.059; GFI: 0.95; AGFI; 0.93; CFI: 0.96. Cronbach’s a values
of each factor of total Cronbach’s a .686 Psychiatric Nursing Ability is .673, Attitude of Patients .516 Attitude
Toward Nursing is .510, and Communication is .637. Subdimension total score correlations changed between .16-
.74. It has been found that there is a statistically significant relation ( p <0.001) between Nurse Stress Definition

Form total score and other factors except first factor of parallel form reliability.

Conclusion: This study shows that Psychiatric Nurse Job Stressor Scale (14 items /4 factors) is valid and reliable

in Turkish Culture.

Keywords: Psychiatric Nurse, Job Stress, Validity, Reliability.
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GIRIS

Stres, giintimiizde is yerlerinde hizli yasanan degisim ve doniisiimlerden dolay: ¢alisanlarin
ylizlestigi, gecmise oranla ciddiyet kazanan bir konudur!. Hemsirelik, mesleki bilgi ve beceri, ekip
calismasi ve gece-giindiiz hizmet vermeyi gerektiren; bu nedenle de is stresinin gesitli sekillerde
ortaya ¢iktig1 bir meslektir?3. Yapilan calismalarda hemsirelik mesleginin dogasi geregi zor oldugu ve
bu nedenle de is stresinin fazla yasandig1 gosterilmistir’-.

Hemsirelerin ig yeri ile ilgili stresorleri incelendiginde Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi alt
boyutlar1 ile uyumluluk gosterdigi goriilmektedir. Hemsirenin mesleki becerileri boyutu ile ilgili
stresorler “is yiikii ve uygulanan tedavideki belirsizlik! yazisma-sekretarya gibi hemsirelikle ilgili
olmayan c¢ok fazla isle ugrasmak!, uzun saatler ¢alismak zorunda kalmak?, riskli is veya gorevlerle
ugrasmak?®, deneyimsizlik?, daha ¢ok 6zen ve dikkat gerektiren (6rn: acil servis, yogun bakim)
birimlerde calistyor olmak?®, mesleki yeteneklerini dogru sekilde kullanamamak?® ve yetersiz teknik
imkan®" seklinde belirlenmistir. Ikinci boyut olan hemsirelige yonelik tutum ile ilgili stresdrler
“hekimlerle catisma!, diger hemsirelerle catisma!, calisilan kurumun hedeflerinin hemsirelerin
hedefleri ile uyusmamasi®” seklinde literatiirde goriilmektedir. Ugiincii boyutta hasta tutumlar: ile
ilgili stresorler “stirekli talepkar, 6fkeli ve saldirgan hasta davranislari*” seklinde 6zetlenmistir. Son
boyut olan iletisim ile ilgili stresorler ise “hasta yakini ile olan iliskiler? iletisimde gerceklesen
sorunlar®” seklinde goriilmektedir.

Yukarida deginilen stresorlere ek olarak psikiyatri alaninin hastaya yaklasima iliskin 6zellesmis
beceriler gerektirmesi*, hasta prognozunda olumlu sonu¢ almanin diger alanlara gore daha fazla
zaman gerektirmesi??, hastaligin tekrarlamasi??, psikiyatri klinigi ortami® orselenmis ya da travmaya
ugramis bireylerle calismaktan dolayr merhamet yorgunlugu ya da tiikenmislik gibi sorunlar
yasanmas1>22?, diisiik sosyal destek!?! psikiyatri kliniklerinde calisan hemsireler icin ek stresorler
olusturmaktadir. Aym zamanda kurumu ilgilendiren baz1 sorunlar da (kaynak eksikligi, is yiikii ve
organizasyonel sorunlar)®? psikiyatri kliniklerinde ¢alisan hemsireler icin diger stres faktorleridir.
Psikiyatrik hastaliklarin kronik ve uzun siireli olmasi, siddet ve agresyon riskinin yiiksek olmasi ve
kilitli servis ortam1 hemsirelerin calistiklar1 alanlarda yogun stres yasamalarina sebep olmakta, stres
ve sonuglar1 ruh saglig1 calisanlar: i¢in dnemli sorun tegkil etmektedir. Sayilan bu stresorler diger
mesleklerde strese neden olan faktorlerden oldukga farklidir. Yapilan calismalarda hemsirelerin diger
saglik profesyonellerinden daha yiiksek tiikenmislik yasadig1 psikiyatri servislerinde calisanlarin
diger servislerde ¢alisanlara gore tiikenmislik diizeyinin yiiksek oldugu bildirilmistir®”. Hemsirelerin
maruz kaldiklar1 kronik stres bazen patolojik bir boyuta ulasmakta ve tiikenmislik yaratarak
hemsirelerin is verimini, fizyolojik ve ruhsal sagligini ve sosyal yasantisini olumsuz ydnde
etkilemektedir. 678 Mesleki stres psikiyatri kliniklerinde calisan hemsirelerde ruhsal bozukluklara
neden olmaktadir ve saglik hizmetleri iizerinde de olumsuz etkisi vardir.t 2022

Ulkemizde hemsirelerde stres kaynaklar1 ve sonuglar1 giderek artan oranda bilimsel olarak ele
alinmakta ve incelenmektedir. Calismalarin, hemsgirelerin iyilik ve saglik
durumlarina etki eden mesleki stres faktorlerinin etkisini incelemeye yogunlastifi gortilmiistiir.
Yapilan taramalarda iilkemizde psikiyatri kliniklerinde ¢alisan hemsirelere 6zgii uygulanan is stresi
Ol¢lim aracina rastlanmamistir. Ding-Sever tarafindan 19972 yilinda gelistirilen Hemsirelik Is Stresi
Anketi, Duymaz-Kog tarafindan 1999%* yilinda gelistirilen Yonetici Hemsirelerde Yonetsel Stres
Olgegi, Kanbay ve Ustiin tarafindan 20097 yilinda gelistirilen Hemsire Stres Tanilama Formu
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hemsirelik ¢alismalarinda stresi degerlendirmede kullanilan Ol¢gme araglari olmustur. Literatiir
aracthigr ile yukarida belirtilen bilgiler dogrultusunda, bu c¢alismaya baslarken, psikiyatri
kliniklerinde hizmet veren hemsirelerin ig ortamindaki stres kaynaklarimin diger kliniklerden farkl
olacagim diisiinerek, bu alanda calisan hemsirelerin is stresini 6l¢mek icin “Psikiyatri Hemsireligi Is
Stresi Olgegi” nin gecerlik wve giivenilirligini yapmak amaclanmistir. Bu tip Olciim araclart
kullanularak yapilacak ileriki ¢alismalar psikiyatri kliniklerinde calisan hemsirelerin is doyumunu ve
bu kliniklerde tedavi ve bakim alan hastalarin yasam kalitesini ve bakim memnuniyetini arttirmada
etkili olabilecek 6nlemlerin alinmasi konusunda yol gosterici olacaktir. Bu dogrultuda bu arastirmada
asagidaki arastirma sorularimin yanitlar: aranmstir;

e DPsikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi Tiirk kiiltiirtinde gecerli bir 6lgek midir?

e Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi Tiirk kiiltiiriinde giivenilir bir 6lgek midir?

GEREC ve YONTEMLER

Arastirmanin Tiirii

Calisma, psikiyatri hemsirelerinin is stresini 6l¢mek amaci ile Yada ve arkadaslari (2011)5
tarafindan gelistirilen Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi'nin (Psychiatric Nurse Job Stressor Scale)
Tiirkce esdegerligini saglamak, gecerligini ve giivenilirligini test etmek amaciyla metodolojik olarak
gerceklestirilmistir.

Evren ve Orneklem

Arastirmanin evrenini 2016 yilinda Istanbul Bakirkdy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Sagligi ve
Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi ve TC Saghk Bakanligi Erenkdy Ruh ve Sinir
Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde psikiyatri kliniklerinde calisan toplam 261 hemsire
olusturmustur. Arastirmanin Orneklemini belirleme asamasinda analizlerin yeterli sayida birey
tizerinde yapilmasi goz oniinde bulundurulmustur. Literatiire gore Olcek uyarlama calismalarinda
Olcek toplam madde sayisiin 5-10 kati sayida birey yeterli goriilmektedir®. Bu dogrultuda
arastirmada minimum 110 maksimum 220 hemsireye ulasilmasi hedeflenmistir. Evrende yer alan
hemsirelerden calismaya goniillii olarak katilan ve bilgilendirilmis onami imzalayan, arastirmanin
yapildigr donemde izinli/raporlu olmayan, psikiyatri kliniklerinde en az bir yil calisma deneyimi
olanlar arastirmanin O6rneklem dahil etme kriterlerini olusturmustur. Calisma, 6rneklem secimine
gidilmeden sozii edilen dahil etme kriterlerine uyan Istanbul Bakirkdy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh
Saglig1 ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi psikiyatri kliniklerinde calisan 155; TC
Saglik Bakanligi Erenkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi psikiyatri
kliniklerinden c¢alisan 53 olmak iizere, toplamda 208 (%79,69) hemsire ile gergeklestirilmistir.
Calismanin dislanma Olgiitiinii ise veri toplama araglarimi tam ve eksiksiz olarak doldurma
olusturmustur.

Veri Toplama Araglarn

Hemsire Tanitic1 Bilgi Formu: Hemsire tanitici bilgi formu, katilimcilarin bireysel 6zellikleri (yas,
cinsiyet, egitim durumu, medeni durum, ¢ocuk sahibi olma durumu) ve mesleki 6zelliklerini (toplam
calisma yili, psikiyatri kliniklerinde ¢alisma yili, hangi klinikte calistigi, mesleki pozisyonu, caligtig
klinikte gilinliik baktigi hasta sayisi, haftalik ¢alisma saati, nobet sayisi, ¢alisma kosullarini nasil
degerlendirdigi, meslegini isteyerek se¢me ve yapma durumu, problemlerini meslegine yansitma

durumunu) degerlendirmek i¢in gelistirilen 19 maddelik bir formdur.
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Psikiyatri Hemsireligi is Stresi Olgegi (Psychiatric Nurse Job Stressor Scale-PNJSS): Psikiyatri
Hemsireligi Is Stresi Olgegi, Yada ve arkadaslari tarafindan 2011° yilinda gelistirilen psikiyatri
servislerinde calisan hemsirelerin is stresini 6lgen, 6z bildirime dayali bir dl¢iim aracidir. Psikiyatri
Hemsireligi Is Stresi Olgegi, is stresi nedeni ile psikiyatri hemsireligi beceri eksikligini olgen
“Psikiyatri Hemsireligi Becerisi” boyutu dokuz madde (1,2,3,4,5,6,7,8,9) (puan araligi: 0-900);
hastalardan aldiklar1 olumsuz duygular1 0Olgen “Hasta Tutumlar1” boyutu alti madde
(10,11,12,13,14,15) (puan araligr 0-600); ankete katilanlarin tutumu ile diger calisanlarin tutumu
arasindaki uyumsuzlugu olgen “Hemsirelige Yonelik Tutum” boyutu bes madde (16,17,18,19,20)
(puan araligi 0-500); hastalar ve aileleri ile iletisimde yasanan giicliigii Slcen “Iletisim” boyutu 2
madde (21,22) (puan araligi 0-200) olmak {izere dort alt boyut ve toplam 22 madde
icermektedir>®®.Yanitlar1 kaydetmek icin gorsel analog skala kullanilmaktadir. Her bir madde 100
mm’lik gorsel bir skala boyunca Imm’ye esit 1 puan ile puanlandirilmaktadir. Puanlar (0-100)
arasinda degismektedir (0:Hayir/Hi¢ degil ve 100: evet). Toplam puan 0-2200 arasinda
degismektedir.”” Daha yiiksek puanlar daha yiiksek oranda is ile iligkili stresi gostermektedir®.
Madde-toplam korelasyon katsayis1 r= 0,265-0,570 (P <0,01), Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsay1s1 0,675-
0,869, test-tekrar test korelasyon katsayisi r= 0,439-0,771 (P <0,01) araligindadirs. Olgegin gecerlik
degerleri x2/sd: 343,189 / 196, P <0,01; RMSEA: 0,050; GFIL: 0,91, AGFL 0,88, CFL: 0,92 olarak
belirlenmistir®.

Hemsire Stres Tanilama Formu: Kanbay ve Ustiin tarafindan 2009 yilinda gelistirilen Hemsire
Stres Taniulama Formu, hemsirelerde is ortamu ile ilgili stres yaratan faktorleri belirlemek amaci ile
literatiir taramalarindan olusturulmus, 0-10 arasi puanlandirilan toplam 18 soruluk bir formdur. Tek
boyuttan olusan Hemsire Stres Tanilama Formu’'da toplam puan {izerinden degerlendirme
yapilmaktadir. Puanlarin yiiksek olmasi stres diizeyinin arttigin1 gostermektedir’®. Formun mevcut
calismada elde edilen Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayis1 0,88’ dir?0.

Ceviri ve Kiiltiirel Adaptasyon

Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi Tiirkce gecerlik ve giivenilirlik ¢alismasinin yapilabilmesi
icin, ilk asamada, araci gelistiren Hironori Yada” dan kullanim izni alinmistir. Psikiyatri hemsireligi
alaninda doktorasini tamamlamis iki arastirmaci ve bir dil uzmani tarafindan birbirinden bagimsiz
olarak Olgekler Tiirkge” ye cevrilmis ve geviriler kontrol edilerek tek bir form haline getirilmistir. Daha
sonra, her iki dili ve kiiltiirti bilen ayr1 bir dil uzmaru tarafindan geri geviri teknigi ile 6zgiin dile
cevirisi yapilarak yazara 6zgiin dil agisindan uygunluk degerlendirmesi yapilmasi i¢in gonderilmistir.
Son olarak 6l¢iim aract 6n uygulama amaci ile 10 psikiyatri hemsiresi ve bes hemsire olusan 15 kisilik
bir gruba verilerek okunabilirlik ve anlagilirlik yoniinden degerlendirilmistir. On uygulamada 6lgegi
tamamlayan hemsirelerin bulgular;, c¢alisma Ornekleminin bulgularina dahil edilmemistir.
Hemsirelerden olumsuz geribildirim alinmadigindan, Olgegin giivenilirligini ve gecerliligini test
etmek icin yeterince biiyiik bir 6rneklemle kullanilabilecegine karar verilmistir.

Kapsam Gegerliligi: Uzman goriislerinin degerlendirmesinde Burns ve Grove tarafindan
gelistirilen Kapsam Gegerliligi Indeksi (Content Validity Index) (CVI) kullanilmistir’*12. Her
maddenin anlasilabilirligine yonelik yapilmasi istenen degerlendirmede 1 puan; Uygun Degil, 2 puan;
Biraz Uygun, 3 puan; Uygun, 4 puan; Tamamen Uygun olarak tamimlanmistir. Yapilan
degerlendirmede 6lgek maddelerinin %80'ninin 3 ve 4 puan almas1 beklenmistir. 3 ve 4 Puandan daha

diisiik puan alan maddeler tekrar gozden gegirilmistir.
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Arastirmanin Uygulanmasi

Arastirma Nisan-Kasim 2016 tarihleri arasinda Istanbul Bakirkoy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh
Saglig1 ve Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi ve TC Saglik Bakanlig1 Erenkdy Ruh ve
Sinir Hastaliklar1 Egitim ve Arastirma Hastanesi'nde psikiyatri kliniklerinde uygulanmistir. Arastirma
verileri hemsirelerden yiizyiize veri toplama araglari uygulanarak toplanmistir. Hemsirelerin veri
toplama araclarini doldurmalar1 ortalama 20 dakika siirmiisttir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Veri analizinde Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) 20 ve LISREL veri analizi
programlari kullanilmigtir. ilk asamada Dogrulayici Faktor Analizi (DFA) aracilig: ile zgiin dlgegin
faktor yapist ve degiskenler arasindaki iliskinin Tiirk Kiiltiirti'ndeki gegerligi stnanmistir. DFA uyum
indeksleri iyi ve kabul edilir uyum diizeyleri (x2/sd, RMSEA, SRMR, GFI, AGFI, CFl) aracilig ile
degerlendirilmistir'31415(Tablo 2).

Ikinci asamada 6l¢iim aracinin giivenilirligini degerlendirmek icin iki ayr1 yéntem ele alinmistir.
[k agamada i tutarligin degerlendirilmesinde alt boyut toplam puan korelasyonu ve Cronbach alfa i¢
tutarhilik katsayisi hesaplanmistir. kinci asamada zamana gore degismezligin degerlendirilmesi
istenmis ancak testin iki ayr1 zaman diliminde yapilmasinin yogun calisma kosullar1 olan
hemsirelerden veri toplama giicliigiinden dolay:r test tekrar test yontemi yerine paralel form
glvenilirligi hesaplanmustir.

Katilimcilarin demografik ve mesleki Ozelliklerine ait verilerinin tanimlayici istatistiklerinde
ortalama, standart sapma ve frekans dagilimlari hesaplanmistir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Oncelikle olgiim aracini gelistiren yazar Hironori Yada’dan izin alinmugtir. Aragtirmanin
uygulanabilmesi i¢in Bakirkdy Prof. Dr. Mazhar Osman Ruh Sagligi ve Sinir Hastaliklar: Egitim ve
Araghirma Hastanesi Etik Kurulu'ndan 05.04.2016 tarih 538 nolu karar ile etik kurul onayi ve ardindan
calismanin gergeklestirilecegi kurumlardan gerekli izinler alinmistir. Arastirma verilerini toplamaya
baslamadan Once, arastirmanin yapilma amacini, siiresini, arastirmayi birakma hakkini igeren
“Bilgilendirilmis Onam” konusunda yapilan bilgilendirmenin ardindan hemsirelerin onamlar1 olup
olmadig1 sorulmus ve hem so6zlii hem de yazili onam alinarak veri toplanmaya baglanmistir.

BULGULAR

Katilimcilarin yas ortalamasi 35,97+9,85, mesleki toplam g¢alisma yili 13,78+10,86 ve psikiyatri
kliniginde calisma yili ortalamasi 9,04+9,44, suan calistig1 klinikte ortalama galisma siiresi 4,71+6,11
yildir. Giinliik bakilan hasta sayist 30,08+12,70, haftalik calisma saati 46,54+8,38, bir ayda tutulan
nobet sayis1 6,566,49’d1r (Tablo-1).

Tablo 1. Demografik ve Mesleki Ozellikler (n=208)

Degiskenler % n
Cinsiyet
Kadin 77,4 161
Erken 22,6 47
Egitim Diizeyi
Lise 12 25
On Lisans 24 50
Lisans 49,5 103
Lisansiuistii 13,9 29
Eksik Veri 0,5 1
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Medeni Durum

Bekar 34,1 71

Evli 59,6 124

Dul/Bosanmig 5,8 12

Eksik Veri 0,5 1
Mesleki Pozisyon

Yonetici 14,4 30

Servis Hemsiresi 84,6 176

Eksik Veri 1 2
Calisma Sekli

Siirekli Glindiiz 24,5 51

Stirekli Gece 8,2 17

Hem gece hem giindiiz 65,9 137
Eksik Veri 1,5 3
Calisma kosullar:

Iyi 12,5 26

Orta 60,6 126

Kot 26,9 56
Psikiyatri kliniginde calismaya isteme durumu

Evet 61,1 127

Hayir 38,9 81

Katilimailarin %77,4'iiniin (n= 161) kadin, %49,5"inin (n= 103) tiniversite mezunu, %59,6’sinin (n=
124) evli, %84,6'sinin (n=126) servis hemsiresi, %65,9'unun (n= 176) gece ve giindiiz degisken nobet
sisteminde ¢alismakta oldugu, %60,6’sinin (n=126) calisma kosullarinin orta diizeyde ve %61,1’inin

(n=93) herhangi bir psikiyatri kliniginde ¢alismayi isteyerek sectigi belirlenmistir (Tablo-2).

Tablo 2. Dogrulayict Faktor Analizi Global Uyum Indexleri

Uyum Indexleri fyi uyum Kabul Edilebilir Uyum
x2/sd 0<x2/df<2 2<x2/df<3
RMSEA 1416 0 < RMSEA < 0,05 0,05 <RMSEA <0,08
SRMR415 0 <SRMR < 0,05 0,05 <SRMR <0,10
GFI 1416 0,95 <GFI<1 0,90 < GFI<0,95
AGFI 416 0,90< AGFI <0,95 .85 < AGFI <0,90
CFI14-16 097 <CFI<1 0,90 < CFI<0,97

AGFI = Adjusted Goodness-of-Fit-Index, CFI=Comparative Fit Index, GFI = Goodness-of-Fit Index, RMSEA = Root Mean
Square Error of Approximation, SRMR = Standardized Root Mean Square Residual. 13Schermelleh-Engel et al. (2003), #Kriston
et al. (2008), >Zainudin (2012).

Gecgerlik Analizi Sonuglar1

Kapsam Gegerliligi

Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi Kapsam Gegerliligi Indeksi (Content Validity Index) degeri
0,87 olarak belirlenmistir. Madde ortalama diizeyi dort iizerinden 3,50+0,10 olarak belirlenmistir.
Madde 9, madde 11 ve madde 13 uzman oOnerileri dogrultusunda diizenlenmistir. Bu sonug PNJSS’
nin iyi kapsam gecerliligine sahip oldugunu gostermektedir.

Yap1 Gegerliligi

a. Dogrulayic1 Faktoér Analizi Sonuclar1

Birinci modelde tiim maddeler dogrulayic faktor analizi ile degerlendirilmigtir. Gozlenen

degiskenlerin t degerlerinin anlamlilik diizeyi kontrol edilmistir. t degeri 1,96’dan biiyiik ise, 0,05
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diizeyinde, 2,56’dan biiyiik ise 0,01 diizeyinde anlamlidir'”. DFA sonuglarina gore, madde 4, 6, §,
10'nun t degerleri 1,96'nin altindadir. Tablo-2'deki global uyum indekslerine gore degerlendirme
yapildiginda AGFL, GFI ve CFI degeri hari¢ diger degerlerin kabul edilebilir diizeyde oldugu
belirlenmistir (x2/sd: 1,67; RMSEA: 0,057, SRMR; 0,076, GFI;0,87, AGFI; 0,84, CFI0,79). Bu nedenle
modifikasyona gidilerek 2. Model olusturulmustur.

ikinci modelde t degerleri 1,96’dan kiiglik ve faktor yiikleri 0,30'un altinda olan madde
3,4,5,6,7,8,9 ve 10 ¢ikarilarak DFA tekrar edilmistir. Tablo-2’deki global uyum indekslerine gore tiim
degerlerin kabul edilebilir diizeyde oldugu belirlenmistir (x2/sd: 1,06; p: 0,333; RMSEA: 0,018; SRMR;
0,059; GFI: 0,95; AGFL; 0,93; CFIL: 0,96). Bu modele goére madde 1 ve 2'nin “Psikiyatri Hemsireligi
Becerisi” alt boyutunda, madde 11,12,13,14 ve 15’in “Hasta Tutumlar1” alt boyutunda, madde 16, 17,
18 ve 19’un “Hemsirelige Yonelik Tutum” alt boyutunda ve madde 21,22'nin “Iletisim” alt boyutunda
yer aldig1 belirlenmistir (Resim 1).

Resim 1. Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olcegi Path Diagrami

u-éa
u-ls\
‘\u_él

u-rl‘: o

Chi-Square=75.56, df=71, P-value=0.33336, RMSEA=0.018

Giivenilirlik sonuclar

Paralel Form

Tablo 3'de goriildiigii gibi PNJSS'nin paralel form giivenilirligini incelemek igin PNJSSnin
Tiirkge versiyonu (14madde/4 faktdr) ve Hemsire Stres Tanilama Formu iliskisi hesaplanmistir. Buna
gore; birinci faktor haricinde diger faktorler ve oOlgek toplam puani arasindan 0,210°dan 0,473’e

istatistiksel agidan anlamli1 zayif diizeyde bir iliski belirlenmistir (p<0,01).
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Tablo 3. Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi ve Hemsire Stres Tamilama Formu Korelasyon Analizi

n=208)
Faktorler Hemsire Stres Tanilama Formu
r/p
Faktor-1: Psikiyatri Hemsireligi Becerisi (Madde 1 ve 2) 0,116/0,094
Faktor-2 Hasta Tutumlar1 (Madde 11,12,13,14 ve 15) 0,388%*/0,00
Faktor-3 Hemsirelige Yonelik Tutum (Madde 16,17,18,19) 0,378%*/0,00
Faktor-4 iletisim (Madde 21 ve 22) 0,210**/0,02
PNJSS 0,473**/0,00

*r: Korelasyon Katsayis1 **p<0,01.

i¢ Tutarlilik

Cronbach alfa ve alt boyut toplam puan korelasyonu PNJSS'nin Tiirk¢e versiyonunun (14
madde/4 faktor) i¢ tutarliligini incelemek icin hesaplanmistir. Toplam Cronbach alfa 0,686 her bir
faktortin Cronbach alfa degerleri psikiyatri hemsireligi becerisi 0,673, hasta tutumlar1 0,516,
hemsirelige yonelik tutum 0,510, iletisim 0,637 olarak belirlenmistir. Alt boyut - toplam puan
korelasyonlar1 0,168-0,744 arasinda istatistiksel agidan anlamli, zayif ve orta diizeyde bir iliski
belirlenmistir (p<0,05 ) (Tablo 4).

Tablo 4. Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi Altboyut-Toplam Puan Korelasyonu ve I¢ Tutarlilik
Katsayilari (n=208)

Faktorler PNJSS Cronbach Alfa Diizeyi
Faktor-1: Psikiyatri Hemsireligi Becerisi (Madde 1 ve 2) 0,168* 0,673
Faktor-2 Hasta Tutumlar: (Madde 3,4,5, 6 ve 7) 0,830** 0,516
Faktor-3Hemsirelige Yonelik Tutum(Madde 8, 9, 10, 11, 12) 0,744** 0,510
Faktor-4 Iletisim (Madde 13 ve 14) 0,566** 0,637

PNJSS 0,686

* p<0,05 **p<0,01.

TARTISMA

Mevcut calisma Psikiyatri hemsireligi Is Stresi Olcegi'nin Tiirkce esdegerligini saglamak,
gecerligini ve gilivenirligini test etmek amaciyla metodolojik olarak gerceklestirilmistir. Bu amagla
yap1 gegerliligini sinamak icin dogrulayici faktdr analizi yapilarak uyum istatistikleri
degerlendirilmistir. Ozgiin calismadas PNJSS'nin 22 madde ve 4 boyuttan olusmaktadir. Mevcut
calismada Psikiyatri Hemsireligi Is Stresi Olgegi dogrulayici faktor analizi sonuglarina gore,
PNJNN'nin Tiirkge versiyonunda ikinci modelin (14 madde ve 4 faktér) uyum istatistiklerinin kabul
edilebilir oldugu belirlenmis ve bu model kuramsal ve istatistiksel a¢idan uygun olarak kabul
edilmistir (Resim1, Tablo 3).

Tkinci modelde maddelerin t degerleri incelendiginde 1,96'mn altinda deger almadiklari ve 0,05
diizeyinde anlamli olduklar1 goriilmiistiir. Modelde t degerlerinin anlamli olmasi modelin dogru ve
gecerli olarak kabul edilebilmesi igin gerekli ancak vyeterli degildir. Bununla birlikte uyum
istatistiklerinin (Goodness of fit statistics) istenilen diizeyde olmasi gerekmektedir. Uyum
istatistiklerinde modelin kabul edilip edilmeyecegine iligkin bir takim kabul edilebilir smnir degerler
yorumlanmaktadir’®. Sonug olarak ¢alismada analiz sonucunda elde edilen uyum istatistiklerinin belli
degerlerin altinda veya iizerinde olmasi gerekir'®415 (Tablo 2). Tarihsel olarak bakilan ilk uyum
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istatistigi Ki-kare (x2) degeridir. Kii¢lik 0rneklemlerde bu degerin hesaplanmas: i¢in x2 degerinin
serbestlik derecesine (df) boliinmesi (x2/df) ile bakilmaktadir. Bu degerin 2'nin altinda olmasi iyi bir
uyumu gostermektedir. Ancak bu iki tiir degisken disginda da bir¢ok uyum iyiligi istatistigi
tiretilmistir. En yaygin kullanilanlar1 Goodness of Fit Index (GFI), Adjusted Goodness of Fit Index
(AGFI), Comparative Fit Index (CFI), Root Mean Square Error of Approximation (RMSEA),
Standardized Root Mean Square Residual (SRMR)'dir’®. Bunlardan RMSEA ve SRMR’de s6z konusu
deger 0,05 altinda olmasi iyi bir uyum iyiligini gosterir’®1415. GFI'da 0,95 ve {izeri, AGFI'da 0,90 ve
tizeri, CFI'da 0,97 ve tizeri deger iyi bir uyum iyiliginin gostergesidir!1415,

Mevcut ¢alismada bu degerlerden GFI, AGFI ve CFI degerleri birinci modelde iyi bir uyumu
gostermedigi belirlenmistir. Ikinci modelde t degerleri 1,96’dan kiigiik ve faktor yiikleri . 30'un altinda
olan sekiz madde (3,4,5,6,7,8,9 ve 10) oldugu belirlenmistir. Bu maddeler 6zgiin ¢alismada “Psikiyatri
Hemsireligi Becerisi” alt boyutunda yer almaktadir. Bu durum, bu maddelerin model ile iyi bir uyum
igerisinde olmadigini gostermistir. Bu maddeler ¢ikarilarak analiz tekrar edildiginde ikinci modelde
tiim degerlerin iyi bir uyum istatistigine sahip oldugu ve kabul edilebilir oldugu goriilmektedir’31415
(x2/sd: 1,06; p: 0,333; RMSEA: 0,018; SRMR; 0,059; GFI: 0,95; AGFI; 0,93; CFI: 0,96). Sonuglar madde
34,556,789 ve 10'un Tiirk kiiltiirlinde yeterince anlasilmamis olabilecegini diisiindiirmiistiir. Bu
nedenle modelden ¢ikarilmistir. Bu maddelerin daha agik ve anlasilir hale getirilip daha yiiksek ve
farkli bir 6rneklemde yeniden ¢alisilmas: dnerilebilir.

Ikinci modelin glivenilirligi icin Hemsire Stres Tanmilama Formu'® ile korelasyonlar1 analiz
edilmistir. “Psikiyatri Hemsireligi Becerisi” alt boyutu hari¢ tiim boyutlar istatistiksel olarak zayif
diizeyde anlamli ve pozitif yonde iliski gosterdigi belirlenmistir. Kesin sinurlar olmamak ile birlikte
0,50'nin altinda korelasyon zayif, 0,50-0,70 arasinda korelasyon orta, 0,70 iizeri korelasyon kuvvetli
iligki gosterir?. Ozgiin calismada bu amagla “Kisa Is Stresi Anketi” kullamilmis, mevcut calisma ile
benzer sekilde her iki Olgek ve tiim alt boyutlar arasmnda zayif diizeyde anlamli korelasyon
belirlenmistir (r=0,17-0,41 P <0.01)>. Bu sonug iki sekilde agiklanabilir. flki tanimlayici bulgularda
hemsirelerin yaklasik yarisimin egitim diizeyi lisanstir, ¢ogunlugu klinik hemsire ve cogunlugu
psikiyatri kliniginde isteyerek ve severek bulunmaktadir. Bu aym1 zamanda psikiyatri hemsireligi
becerilerine hakim olmus olduklarmi ve bu boyutu bir stresdor olarak gormediklerini
diisiindiirmiistiir. Tkinci ve son agiklama ise cikarilan maddelerin tamami birinci boyuta aittir, bu
nedenle bu boyut ile Hemsire Stres Tanilama Formu arasindaki korelasyon istatistiksel olarak anlaml
iligki gostermemis olabilir.

2. Modelin giivenilirligi ayn1 zamanda alt boyut-toplam puan korelasyonu ve i¢ tutarlilik
katsayilar1 araciligr ile de degerlendirilmistir. Tiim boyutlarin toplam puan ile istatistiksel agidan
anlamli ve pozitif yonde zayif ve orta diizeyde bir iliskiye sahip oldugu belirlenmistir. PNJSS i¢in i¢
tutarlilik katsayisi beklenilen degeri karsilamistir. Alt boyutlardan en yiiksek Cronbach alfa ig
tutarlilik katsayisi Psikiyatri Hemsireligi Becerisi boyutuna ait oldugu belirlenmistir. Bu sonug bu
boyutun i¢ tutarlilik agisindan giivenilir oldugunu gostermektedir. Ozgiin calismada Cronbach alfa
i¢ tutarlilik katsayisi toplamda 0,816 ve boyutlar arasinda 0,675-0,869 arasinda degismistir®. Madde
toplam korelasyonlar1 0,224-0,999 arasinda oran aldig1 belirlenmistir> Ozdamar (1999)® giivenirlik
katsayisina iliskin Olciit degerleri 0.00-0,40 Olcek giivenilir degildir; 0,41-0,60 Olgek diisiik
giivenilirliktedir; 0,61-0,80 dlgek orta diizeyde giivenilirdir; 0,81-1 dlgek yiiksek diizeyde giivenilirdir
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seklinde ifade etmistir. Mevcut ¢alismanin sonuglarina gore PNJSS, Tiirk kiiltiiriinde orta derecede
glivenilirlige sahip oldugu belirlenmistir.

Aragtirmanin Sinirliliklari

Bu arastirma bazi simirliliklara sahiptir. Bu aragtirmanin birinci sinirlilig Psikiyatri Hemsireligi Is
Stresi Olgegi’nin givenilirligi i¢in zamana gore degismezlik yontemlerinden Test Tekrar Test
Yonteminin kullanmilmamis olmasidir. Sonuglar degerlendirilirken bu durumun g6z Oniinde
bulundurulmas: gerekir. Diger bir simirlilik aragtirmanin Ornekleminin nispeten kiiciik olmasidir.
Orneklem biiyiikliigli analizlerin yapilabilmesi i¢in yeterlidir ancak 6l¢egin giivenilirligini arttirmak
icin daha biiyiik 6rneklemlerde ¢alismak gereklidir.

SONUC

Yada ve arkadaglar tarafindan gelistirilen, orijinal dili Ingilizce olan Psikiyatri Hemsireligi Is
Stresi Olgegi'nin Tiirk kiiltiirii icin gegerli ve giivenilir bir 6l¢iim araci oldugu belirlenmistir. Bu
nedenle olgegin Tiirk toplumunda psikiyatri kliniginde calisan hemsirelerin stres diizeylerinin
degerlendirmede kullanilmasi dnerilmektedir. Olgegin giivenirligini arttirmak icin diger alismalarda
zamana gore degismezligin ve i¢ tutarliinin degerlendirilmesinde, test tekrar test yontemi ve yariya

bolme yontemi ile de sinanmasi onerilmektedir.
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