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Bu calisma, saglik profesyonellerinin fiziksel saglik diizeylerini belirlemeye yonelik 6zel bir 6lgek
gelistirmeyi amaglamaktadir. Literatiirde saglik personellerinin ve diger ¢alisanlarin fiziksel durumlarini
Ol¢mede kullanilan c¢aligmalara rastlanmistir. Yapilan ¢aligmalarin, saglik profesyonellerinin bireysel
ozellikleri veya caligma alanina 6zgii bir baglami ele aldig: icin kapsayicilik 6zelligi tasiyamadigi
diisiiniilerek, saglik profesyonellerine 6zgii bir dl¢liim aracinin gelistirilmesi hedeflenmigtir. Arastirma,
Istanbul ve Bolu’daki saglik kurumlarinda ¢alisan 296 saglik profesyonelini kapsayan nicel bir ¢alisma
olarak yiriitiilmiistiir. Kolayda 6rnekleme yontemi kullanilarak katilimcilar belirlenmis, veri toplama
siireci anket yoluyla gergeklestirilmistir. Olcek gelistirme siirecinde literatiir taramasi yapilmis, uzman
goriigleri alinmis, pilot uygulamalar gergeklestirilmis ve test-tekrar test giivenilirligi saglanmistir.
Verilerin analizi i¢in agiklayict ve dogrulayici faktor analizleri kullanilmigtir. Analizler sonucunda
gelistirilen Olgek, ‘Agri/Rahatsizlik’, ‘Sindirim ve Solunum Problemleri’ ve ‘Uyku Problemleri’
boyutlariyla kapsamli bir yapi ortaya koymustur. Agiklayici faktér analiziyle toplam varyansin
%59,249’unun  agiklandigr goriilmistir. Dogrulayict faktdr analizi sonuglart modelin iyi uyum
gosterdigini ortaya koymustur. Olgegin giivenilirlik katsayilar1 (Cronbach’s Alpha) 0,677 ile 0,824
arasinda degiserek, 6l¢egin giivenilir oldugunu gostermektedir. Ayrica, boyutlar arasinda anlamli pozitif
iliskiler bulunmustur. Bu calismada gelistirilen Saglik Profesyonelleri igin Fiziksel Saglik Olgegi, saglik
calisanlarinin fiziksel saglik durumlarint degerlendirmek icin gegerli ve giivenilir bir ara¢ olarak
belirlenmistir. Sonuglar, dlcegin saglik profesyonellerinin mesleki risklerini ve fiziksel saglik durumlarini
6lemek icin kullanilabilecegini gostermektedir. Gelecekte dlgegin farkli saglik kurumlarinda ve gesitli
demografik gruplar izerinde test edilmesi 6nerilmektedir.
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A Scale Development Study for Determining Physical

Health Levels in Health Professionals
ABSTRACT

This study aims to develop a specialized scale to assess the physical health levels of healthcare
professionals. Considering that existing physical health assessment tools do not fully encompass
the occupational risks and specific needs of healthcare workers, this study seeks to create a
measurement instrument tailored to this professional group. The study was conducted as a
quantitative research involving 296 healthcare professionals working in medical institutions in
Istanbul and Bolu. Participants were selected using a convenience sampling method, and data
collection was carried out through surveys. The scale development process included a literature
review, expert evaluations, pilot applications, and test-retest reliability assessments. Exploratory
and confirmatory factor analyses were performed for data analysis. The analyses identified three
main dimensions of the developed scale: Pain/Discomfort, Digestive and Respiratory Problems,
and Sleep Problems. The exploratory factor analysis revealed that the scale accounted for 59.249%
of the total variance. Confirmatory factor analysis results indicated a good model fit. The reliability
coefficients (Cronbach’s Alpha) ranged between 0.677 and 0.824, demonstrating the scale’s
reliability. Additionally, significant positive relationships were found among the identified
dimensions. The Physical Health Scale for Healthcare Professionals developed in this study has
been determined to be a valid and reliable tool for assessing the physical health status of healthcare
workers. The findings suggest that this scale can be effectively used to measure healthcare
professionals’ occupational risks and physical health conditions. Future research should focus on
testing the scale across different healthcare institutions and diverse demographic groups to enhance
its generalizability.

Keywords: Physical health scale, health management, scale development
1. GIRIS

Saglik profesyonelleri, uzun ¢alisma saatleri, vardiyal sistemler, fiziksel ve psikolojik stres gibi ¢ok
sayida mesleki zorlukla karsi karsiya kalmaktadir (Demir & Kaya, 2020). Bu yogun c¢alisma
kosullar1, saglik ¢aliganlarmin fiziksel sagligini olumsuz yonde etkileyebilmekte ve uzun vadede is
performanslarinin diismesine, mesleki tiikenmiglige ve hasta bakim kalitesinde azalmaya yol
acabilmektedir (Smith & Brown, 2019). Fiziksel saglik, bireyin hastalik veya sakatlik olmaksizin,
glindelik aktivitelerini siirdiirebilme kapasitesi, dayaniklilig1 ve genel fizyolojik islevselligi olarak
tanimlanabilir (World Health Organization [WHO], 2016). Fiziksel saglik lizerine yapilan ¢alismalar,
dizenli fiziksel aktivitenin kas-iskelet sistemi, kardiyovaskiiler saglik, mental iyi olma hali ve genel
islevsellik iizerindeki olumlu etkilerini ortaya koymustur (Warburton et al., 2006).

Saglik profesyonelleri, mesleki gorevleri geregi hastalarm sagligini 6n planda tutarak kendi
sagliklarin1 ihmal edebilmektedirler. Cesitli ¢alismalarda, 6zellikle hemsireler ve doktorlar gibi
saglik caliganlarmin, uzun ¢aligma saatleri ve diizensiz vardiyalar nedeniyle fiziksel aktivite
seviyelerinin diisiik oldugu ve bunun sonucunda fiziksel saglik sorunlari yasadiklari belirtilmigtir
(Kose & Yildinm, 2017). Bu baglamda, saglik calisanlarmin fiziksel saglik durumlarini
degerlendirmek, hem bireysel hem de kurumsal diizeyde 6nem arz etmektedir.

Mevcut literatiire bakildiginda, genel popiilasyonun fiziksel sagligimi 6lgmeye yonelik gesitli
6lgeklerin bulundugu goriilmektedir. SF-36 ve WHOQOL-BREF gibi yaygin dl¢ekler, genel saglik
degerlendirmelerinde kullanilmakta ancak saglik profesyonellerinin maruz kaldiklar1 6zgiin mesleki
riskleri tam olarak yansitamamaktadir (Ozer & Arslan, 2018). Ergonomik riskler, uzun siire ayakta
kalma, diizensiz uyku saatleri, vardiyali calisma ve psikososyal stres faktorleri gibi unsurlar, saglik
profesyonellerinin fiziksel saglik durumunun degerlendirilmesinde kritik 6neme sahiptir (Kiigiik &

International Journal of English for Specific Purposes (JOINESP) 3(1), 38-47, 2025 39



Enes Kabul
Saglik Profesyonellerinin Fiziksel Saglik Diizeylerinin Belirlenmesine Yénelik Bir Olgek Gelistirme...

Yildirrm, 2021). Ozellikle, vardiyali g¢alisan saglik profesyonellerinin biyolojik ritimlerinin
bozulmasi, uyku diizensizligi ve metabolik bozukluklara yol acarak genel fiziksel sagliklarim
olumsuz etkileyebilmektedir (Oztiirk & Celik, 2019).

Bu baglamda, saglik profesyonellerinin fiziksel saglik diizeylerinin belirlenmesi i¢in 6zgiin bir 6l¢tiim
aracia ihtiyag duyulmaktadir. Mevcut Olgeklerin cogu, genel popiilasyona yonelik olarak
gelistirilmis olup, saglik ¢alisanlarinin 6zel ¢alisma kosullar1 ve maruz kaldiklart mesleki riskleri
yeterince dikkate almamaktadir (Ozcan & Erdem, 2021). Bu nedenle, saglik profesyonellerinin
fiziksel saglik durumlarimi daha dogru ve kapsamli bir sekilde degerlendirebilecek bir dlgek
gelistirilmesi gerekmektedir. Bu ¢alismanin temel amaci, saglik profesyonellerinin fiziksel saglik
diizeylerini dlgebilecek gecerli ve giivenilir bir 6lgek gelistirmektir.

Bu caligma, saglik profesyonellerinin 6zgiin mesleki ve fiziksel kosullarini dikkate alan bir fiziksel
saglik 6l¢eginin gelistirilmesini amaglamaktadir. Literatiirde belirlenen 6l¢ek eksiklerine ve mevcut
calismalarin saglik profesyonelleri lizerinde yeterli uyarlama yapmamasina dayanarak, bu ¢alisma,
ozellesmis bir fiziksel saglik degerlendirme aracinin olusturulmasini hedeflemektedir. Boylece hem
mesleki saglik aragtirmalarina hem de saglik hizmetlerinin niteliginin artirilmasina katki saglanmasi
beklenmektedir.

2. YONTEM
2.1. Arastirma Deseni

Bu arastirmanin Oncelikli hedefi, saglik profesyonellerinin fiziksel saglik diizeylerini
degerlendirebilecek gecerli ve gilivenilir bir 6l¢me araci gelistirmektir. Aragtirmada, bu amaca uygun
olarak nicel arastirma yontemlerinden tarama modeli benimsenmistir. Tarama modeli, belirli bir
evren ya da orneklem grubunun 6zelliklerini nicel veriler araciligiyla ortaya koymayi amaglayan
arastirma desenlerinden biridir (Biiylikoztiirk ve ark., 2018).

2.2.Evren ve Orneklem/Calisma Grubu

Aragtirmanin evrenini Istanbul ve Bolu illerinde saglik kurumlarinda ¢alisan saglik profesyonelleri
olusturmaktadir. Arastirma kapsaminda 6rnekleme daha kolay ulasilmasinin saglamasi ve elde edilen
sonuglarin genellenebilmesi nedeniyle kolayda &rnekleme yontemi kullanilmistir. Arastirma
evreninden kolayda oOrnekleme yolu ile ulasilan 296 saglik profesyoneli Orneklem olarak
belirlenmistir. Orneklem biiyiikliigiinii belirlemek icin kullanilan cesitli kriterlerden birinde, dlgek
sorularinin 5 ya da 10 kat1 biiytikliiglinde 6rneklem sayisina ulasmanin yeterli oldugu belirtilmektedir
(Bryman & Cramer, 2002). Evren ve 6rneklemin saglik profesyonelleri olarak segilme sebebi ise,
saglik profesyonelleri, yogun ¢alisma temposu, vardiyali sistem, ayakta uzun siire ¢alisma ve stres
gibi faktdrlere bagl olarak fiziksel saglik agisindan risk altinda olabilirler. Bu nedenle, boyle bir
Olgek gelistirilirken Oncelikle fiziksel saglk diizeylerinin saglik profesyonelleri 6zelinde
degerlendirilmistir.

2.3. Arastirma siireci

Bu aragtirmanin verileri, caligmaya goniillii olarak katilan saglik profesyonellerinden 20 Aralik 2024
ile 10 Subat 2025 tarihleri arasinda toplanmigtir. Katilimcilar veri toplama siirecinden Once
aragtirmanin amaci, gizlilik ilkeleri, goniilliiliik esaslar1 ve bilgilendirilmis onam formu hakkinda
bilgilendirilmislerdir. Formu okuyup onay veren bireylerle ¢aligmaya devam edilmistir. Anket
formunun doldurulmasi yaklasik olarak 3 dakika siirmiistiir. Katilimer sayisinda yeterli diizeye
ulagildiktan sonra veri toplama siireci sonlandirilmis, ardindan veriler analiz edilerek arastirma
tamamlanmugtir.
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2.4.Veri Toplama Araclar

Bu arastirmada, tarafimizca gelistirilen "Saglik Profesyonelleri Igin Fiziksel Saglik Olgegi"
kullanilmigtir. Olgek gelistirme siirecinin ilk asamasinda, ilgili alan yazin incelenerek 6lcegin
dayandigi kavramsal yapi olusturulmustur (DeVellis, 2017). Bu ¢ergevede hazirlanan 13 maddelik
taslak form, kapsam gecerliligi agisindan degerlendirilmek {izere alan uzmanlarimin goriisiine
sunulmustur. Uzmanlardan alinan geri bildirimler dogrultusunda gerekli diizenlemeler yapilmis ve
Olcek maddeleri son héaline getirilmistir. Sonrasinda, Olgegin pilot uygulamast 20 saghk
profesyonelinden olusan bir 6rnekleme yapilmis ve bu siiregte ifadelerdeki olasi anlam kaymalart,
yazim ve anlatim hatalar1 diizeltilmistir.

Olgegin test-tekrar test giivenirligi kapsaminda, taslak form 40 katilimciya ii¢ haftalik bir arayla iki
kez uygulanmistir. Elde edilen veriler dogrultusunda, ilk ve ikinci uygulama arasinda Pearson
korelasyon katsayisi r=0.81 olarak bulunmustur. Bu gii¢lii pozitif korelasyon, 6l¢egin zaman i¢indeki
Ol¢iim tutarliligini ve yiiksek diizeyde giivenilir oldugunu gostermektedir (Cohen, 1988).

Tiim bu adimlar sonucunda gelistirilen dl¢ek; 3 alt boyuttan olusan ve toplam 11 maddeyi igeren bir
yaptya kavusmustur. Olgege iliskin alt boyutlar ve maddelere dair detayli bilgiler Tablo 1’de
sunulmustur.

2.5.Verilerin Analizi

Toplanan verilere oncelikle agiklayici faktdr analizi yapilmis, sonrasinda dogrulayici faktor analizi
ile ortaya cikan yapinin dogrulugu onaylanmistir. Bu islemler i¢in IBM SPSS, IBM AMOS paket
programlarindan yararlanilmistir.

2.6. Arastirmanin Etik Yonii

Bu arastirma kapsaminda etik onay, Diizce Universitesi Bilimsel Arastrma ve Yaymn Etik
Kurulundan 19.12.2024 tarih ve 2024/418 sayili karar ile alinmistir. Arastirma kapsaminda
katilimcilardan bilgilendirilmis onam alinmuigtir.

3. BULGULAR

Olgegin Yap1 Gegerliligi: Hazirlanan 6lgek maddelerinin yap1 gegerliligini belirlemek amaciyla IBM
SPSS paket programi kullanilarak faktor analizi uygulanmustir. Bu analizle birlikte, her bir ifadenin
ait oldugu faktor icerisindeki ylik degeri hesaplanmistir. Literatiirde, bir ifadenin faktor yapisinda
anlaml1 kabul edilebilmesi i¢in faktor yiikiiniin en az ,30 olmasi gerektigi belirtilmektedir (Karagdz,
2021; Karagdz & Bardakei, 2020). Bu calismada yapilan analiz sonucunda, faktdr yiiklerinin en
diistik ,503 oldugu goriilmiis ve tiim maddelerin bu siir1 gectigi tespit edilmistir. Dolayisiyla, dlgek
maddeleri istatistiksel olarak yeterli diizeyde faktor yiklerine sahiptir.
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Tablo 1. Olgek Madde Havuzu

M1: Uzun siiren nobetler sonrasinda boyun/omuz bélgemde agri hissederim

M2: Yogun ve stresli vardiyalarda bas agris1 yasama sikligim artar

M3: Planladigim tibbi islemler bekledigim gibi gitmediginde bas agrisi yasarim

M4: Gergin ya da stresli gegen ¢aligma giinlerinin ardindan mide bdlgesinde rahatsizlik (yanma,
agr1) hissederim

M5: Is yogunlugu ve hasta temasindan sonra nezle, soguk algmlig1 gibi enfeksiyonlara daha agik
hale gelirim

M6: Nobet sonrasi glinlerde uykuya dalmakta zorlandigim olur

M7: Gece ndbetlerinden sonra uykum sik sik boliiniir ve kesintili uyurum

M8: Vardiyasiz giinlerde uykum genellikle kesintisiz ve dinlendirici olur

M9: Uzun siiren stresli ¢alisma dénemlerinde ishal veya kabizlik gibi sindirim problemleri
yasarim

M10: Hizli yemek yeme ya da diizensiz beslenme nedeniyle hazimsizlik, siskinlik veya mide
rahatsizliklar1 yasarim

M11: Klinik ortamda uzun siireli maske kullanimi ya da stresli durumlar sonrasinda nefes almakta
zorlandigim veya nefes darligi yasadigim olur

Aciklayic1 (agcimlayici, kesfedici) faktor analizi (AFA): Cok sayida degiskeni daha az sayida ve
anlamli faktorler altinda toplamayi amaglayan istatistiksel bir yontemdir. Bu analiz yontemi,
degiskenler arasindaki iliskileri inceleyerek benzer 6zellikler tasiyan degiskenleri bir araya getirir.
Aym faktor iginde yer alan degiskenler arasindaki iliskinin yiiksek, farkli faktorlerde yer alan
degiskenler arasindaki iligkinin ise diisiik olmasi hedeflenir. Bu siire¢ sonucunda, gozlemlenen
degiskenlerden tiiretilen yeni yapilar “faktér” olarak adlandirilir. Faktdr analizi, karmasik veri
yapilarinin daha anlasilir hale getirilmesini saglar (Karagdz, 2021; Karagéz & Bardakgi, 2020).

Tablo 2. A¢iklayict Faktor Analizi

Faktor Adlar o Faktor
Degerleri
Agri /Rahatsizhik
M1: Uzun siiren ndbetler sonrasinda boyun/omuz bdlgemde agr1 hissederim ,651
M2: Yogun ve stresli vardiyalarda bas agris1 yasama sikligim artar ,803
M3: Planladigim tibbi islemler bekledigim gibi gitmediginde bas agris1 yasarim 733

M4: Gergin ya da stresli gegen ¢aligma giinlerinin ardindan mide bolgesinde rahatsizlik (yanma,,498
agri) hissederim
MS5: Is yogunlugu ve hasta temasindan sonra nezle, soguk alginlig1 gibi enfeksiyonlara daha,568
acik hale gelirim

Sindirim ve Solunum Problemleri

M9: Uzun siiren stresli ¢alisma donemlerinde ishal veya kabizlik gibi sindirim problemleri,845
yasarim

M10: Hizli yemek yeme ya da diizensiz beslenme nedeniyle hazimsizlik, siskinlik veya mide,831
rahatsizliklar yasarim

M11: Klinik ortamda uzun siireli maske kullanimi ya da stresli durumlar sonrasinda nefes,465
almakta zorlandigim veya nefes darlig1 yasadigim olur

Uyku Problemleri

M6: Nobet sonrasi giinlerde uykuya dalmakta zorlandigim olur. ,588
M7: Gece ndbetlerinden sonra uykum sik sik boliiniir ve kesintili uyurum. ,846
MB&: Vardiyasiz giinlerde uykum genellikle kesintisiz ve dinlendirici olur. 877
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Yapilan agiklayici faktor analizi (AFA) sonuglarina gore 6lgek, toplamda 11 madde ve 3 faktdrden
olusan bir yapiya sahiptir. Analizde, faktor yiikleri dikkate almarak her bir faktérde yer alan
maddelerin igerikleri dogrultusunda faktorler sirasiyla “Agri/Rahatsizlik”, “Sindirim ve Solunum
Problemleri” ve “Uyku Problemleri” seklinde adlandirilmistir. Birden fazla faktorde yiiksek yiik
degeri gosteren ve anlam acgisindan binisik sayilan maddeler analiz disinda birakilmistir. AFA
sonuglarina gore, toplam aciklanan varyans %59,249 olarak hesaplanmigtir. Bu oran, sosyal
bilimlerde gecerli ve yeterli bir diizey olarak kabul edilmektedir (Karagdz, 2021; Karagtz &
Bardakgi, 2020).

Dogrulayict faktor analizi; Onceden belirlenmis bir kuramsal modele dayanarak gdzlenen
degiskenlerden hareketle gizil yapilar1 ortaya ¢ikarmaya yonelik bir analiz yontemidir. Ozellikle
Olcek gelistirme ve gegerlilik calismalarinda sik¢a kullanilmakta olup, daha 6nce belirlenen faktor
yapilarinin dogrulugunu test etmeyi amaglar. DFA, aciklayici faktor analizinde elde edilen yapinin,
teorik modelle ne diizeyde ortiistiigiinii degerlendirmek i¢in kullanilir (Karagdz, 2021; Karagéz &
Bardake1, 2020).

Aciklayic1 faktor analizi, hangi maddelerin hangi faktorle daha yiiksek iliskide oldugunu ortaya
koyarken; dogrulayici faktor analizi, belirlenen faktorlere bu maddelerin ne 6lglide uyum sagladigini
test eder. Bu baglamda DFA, olgekteki yapinin gegerliligini ve modelin veri ile uyumunu
degerlendirmek igin kritik bir analizdir (Aytag & Ongen, 2022). Ozetle, yapisal esitlik modelleri
cergevesinde olusturulan kuramsal yap1, DFA yoluyla test edilerek dogrulugu sinanmaktadir.

Bu dogrultuda yapilan analizle birlikte yapisal gegerlilik degerlendirilmis ve elde edilen modelin
uyum diizeyi gorsel olarak da Sekil 1 deki diyagramda gosterilmistir.

Sekil 1. Olgek Modeli ve Uyum Iyiligi Sonuglar

eb M3
55
ed M4
63 Adn
. 65 Rahatsizlik
e2 M6 7
el M7 53
e8 M8 63
2 63
69 Uyku '
=7 LIt 87 Problemleri
eB M9
45
ell M11 67
a4 Sindirim_ve
e10 M12 - Solunum
A8 Problemleri
e9 M13

Aciklayict faktor analizi (6z degerlerin agikladiklari birikimli varyans miktari, toplam varyansin
9%59,249°dur) ve dogrulayict faktor analizi (CMIN/DF=2,720<3, 0,850<GFI=0,938,
0,850<AGFI=0,897, 0,900<IFI1=0,924, 0,900<CFI1=0,923, RMSEA=0,076<0,08 ve
SRMR=0,0694<0,08) ile elde edilen uyum degerleri verilerin modele iyi uyum sagladigini
gostermektedir. Verilerin modele iyi uyum saglamasi modelin yap1 gecerliliginin oldugunu
gostermektedir.

Tablo 3 te verilen model uyum iyiligi sonuglarina gore; elde edilen uyum indeksleri, modelin veri ile
iyi diizeyde ortiistiigiinii gostermektedir. Hangi uyum indekslerinin raporlanacagina dair kesin ve
zorunlu bir smirlama bulunmamaktadir. Aragtirmacilar, genellikle c¢alismanin baglamina ve
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vurgulamak istedikleri yonlere bagl olarak farkli uyum degerlerini 6ne ¢ikarabilmektedir (Karagoz,
2021; Karagoz & Bardake1, 2020).

Tablo 3. Model Uyumu Sonuclart

Model NPAR CMIN DF P CMIN/DF
Default model 26 108,812 40 ,000 2,720
Saturated model 66 ,000 0

Independence model 11 944 577 55 ,000 17,174

Elde edilen CMIN/DF=2,720<3, 0,850<GFI=0,938, 0,850<AGFI=0,897, 0,900<IFI=0,924,
0,900<CFI=0,923, RMSEA=0,076<0,08 ve SRMR=0,0694<0,08 uyum degeri, verilerin modele iyi
uyum sagladigini géstermektedir. Verilerin modele iyi uyum saglamasi modelin yap1 gegerliliginin
oldugunu gostermektedir. Verilerin modele iyi uyum saglamasi modelin yap1 gegerliliginin oldugunu
gostermektedir. M1 ve M2 maddeleri modele uymadigi i¢in modelden ¢ikarilmustir.

Tablo 4. Regresyon Katsayilar

Esimate  sg cr. P

M7 <--- Agri/rahatsizlik 1,000 o
M6 <--- Agri/rahatsizlik 1,188 ,153 7,787 ool
M5 <--- Agri/rahatsizlik 1,113 ,145 7,694 ool
M4 <--- Agri/rahatsizlik 1,130 ,146 7,742 kel
M3 <--- Agri/rahatsizlik 1,000 ,143 6,977 Fxk
M9 <--- Uyku Problemleri 1,000 ool
M10 <--- Uyku Problemleri , 187 ,093 8,501 ek
M8 <--- Uyku Problemleri ,759 ,095 7,996

M13 <--- Sindirim ve Solunum Problemleri 1,000 e
M12 <--- Sindirim ve Solunum Problemleri 1,739 243 7,163 ool
M11 <--- Sindirim ve Solunum Problemleri 1 303 /185 7,034 Hkk

Ayrica dogrulayici faktor analizi ile elde edilen modelin boyutlarina ait AVE (Agri/Rahatsizlik=,37,
Uyku Problemleri=,54 Sindirim ve Solunum Problemleri=,46) degerlerinin 0,37 ve daha biiyiik ve
CR (Agri/Rahatsizlik=,67, Uyku Problemleri=,68 Sindirim ve Solunum Problemleri=,65)
degerlerinin de 0,65 ve daha biiyiik olmasindan dolayr model gegerlilik sartin1 saglamaktadir. Elde
edilen giivenilirlik katsay1r degerleri de (Genel giivenilirlik=,824, Agri/Rahatsizlik=,744, Uyku
Problemleri=,743 Sindirim ve Solunum Problemleri=,677) 0,60<0<1,00 arasinda olmasi modelin
oldukga giivenilir oldugunu goéstermektedir.

Regresyon katsayilari, gézlenen degiskenlerin ortiik (gizli) degiskenleri ne 6l¢iide yordadigini, yani
faktor yiiklerini ifade eder. Yapilan analiz sonucunda, her bir ikili iligki i¢in elde edilen “p”
degerlerinin 0,001’in altinda olmasi, bu yiiklerin istatistiksel olarak anlamli oldugunu
gostermektedir. p degerlerinin anlamli ¢ikmasi, 6lcek maddelerinin ilgili faktorlere dogru bir sekilde
yiiklendigini ve modelin yapisal gecerliliginin gii¢lii oldugunu ortaya koymaktadir.
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Tablo 5. Ozetleyici Istatistikler (Descriptive statistics)

Factors N Mean Stan_da_r d Variance Cronbach’s
Deviation Alpha

Agr1/ Rahatsizlik 296 2,8939 ,85804 , 736 744

Uyku Problemleri 296 2,8536 1,04960 1,102 743

Sindirim ve Solunum 296 2,3863 ,90854 ,825 677

Problemleri

Ankete katilanlar, genel ortalama olarak “Agri/Rahatsizlik” ve “Uyku Problemleri” igin
“Kararsizim”, “Sindirim ve Solunum Problemleri” i¢in “Katilmiyorum” demislerdir. Ayrica model
oldukca guvenilirdir.

Tablo 6. Boyutlar (Faktorler) Arasi Iliskilerin Analizi (Interdimensional Correlations)

Estimate SE. C.R. P Result Llskinin
Yonu
Agr1/ Rahatsizlik s Uyku _ 534 072 5572 p<001 Onemli Pozitif
Problemleri
Agri1/ Rahatsizlik Sindirim  ve Pozitif
<-->  Solunum ,629 050 4951 p<,05  Onemli
Problemleri
Uyku Problemleri Sindirim  ve Pozitif
<-->  Solunum ,451 ,061 4,708 p<,001 Onemli
Problemleri

Yukaridaki tabloda “Fiziksel Saglik Olgegi” igin bulunan boyutlar arasindaki iliskiler incelenmistir.
Agr1 Rahatsizlik ile Uyku Problemleri arasindaki iligkinin anlamli oldugu anlagilmaktadir (P<0,001).
Degiskenlerden biri artarken digeri de artmaktadir. Diger bir deyisle; Agri/Rahatsizlik artarken Uyku
Problemleri de artacaktir. Agr1 Rahatsizlik ile Sindirim ve Solunum Problemleri arasindaki iligkinin
de anlamli oldugu anlasilmaktadir (P<0,001). Degiskenlerden biri artarken digeri de artmaktadir.
Diger bir deyisle; Agr1 Rahatsizlik artarken Sindirim ve Solunum Problemleri artacaktir. Uyku
Problemleri ile Sindirim ve Solunum Problemleri arasindaki iligkinin anlamli oldugu anlagilmaktadir
(P<0,001). Degiskenlerden biri artarken digeri de artmaktadir. Diger bir deyisle; Uyku Problemleri
artarken Sindirim ve Solunum Problemleri artacaktir.

4. TARTISMA

Literatiirde fiziksel aktivitenin genel saglik {izerindeki olumlu etkilerine dair bulgular bulunmakla
birlikte (Karahan et al., 2023; Yilmaz & Demir, 2020; Gok & Kaya, 2018), mevcut 6l¢lim araglari
saglik profesyonellerine 6zgii mesleki riskleri yansitmakta yetersiz kalmaktadir. DSO’niin belirledigi
stratejiler dogrultusunda (WHO, 2016, 2022) fiziksel aktivitenin artirilmasi ve saglik politikalarmin
gelistirilmesi 6nemli bir hedef olarak 6ne ¢ikmaktadir. Ancak, saglik profesyonellerinin yogun
calisma temposu, vardiyali sistem ve mesleki stres gibi etmenler, bu grubun fiziksel saglik
durumunun degerlendirilmesinde 6zel bir yaklasim gerektirmektedir.

Calismamiz, saglik profesyonellerine yonelik gelistirilen 6lgegin, genel saglik dlgeklerinin yetersiz
kaldig1 alanlar1 hedef aldigini gostermektedir. Madde tiretimi siirecinde literatiirde yer alan kuramsal
yaklasimlarin yami sira, saglik profesyonellerinin deneyimlerine dayali maddeler olusturulmus;
uzman goriisleri ve pilot uygulamalarla dlgegin igerik gegerliligi desteklenmistir (Ozcan & Erdem,
2021; Demir & Kaya, 2020). Bulgular, gelistirilen 6lgegin saglik profesyonellerinin fiziksel saglik
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durumlarint dogru ve kapsamli bicimde dlcebilecegini ortaya koymaktadir. Bu baglamda, olgek,
mesleki saglik aragtirmalarinda ve uygulamalarda dnemli bir arag olarak kullamlabilir.

Ek olarak, c¢alismamizin sonuglari, uluslararasi olgekte fiziksel aktivitenin ve fiziksel saglik
gostergelerinin saglik lizerindeki olumlu etkilerini raporlayan ¢alismalar1 destekler niteliktedir
(Smith & Brown, 2019; Warburton et al., 2006). Bu durum, gelistirilen 6l¢egin hem akademik
literatlire hem de uygulamadaki pratik ihtiyaglara cevap verebildigini gostermektedir. Gelecekte,
Olcegin farkli saglik kurumlarinda ve cesitli demografik ozelliklere sahip saglik profesyonelleri
arasinda uygulanarak genellenebilirliginin test edilmesi, ¢aligmanin degerini daha da artiracaktir.

5. SONUCLAR

Bu ¢alisma, saglik profesyonellerinin fiziksel saglik durumlarini degerlendirmek amaciyla 6zgiin bir
Olcek gelistirme ihtiyacim vurgulamaktadir. Literatiirde yer alan mevcut Olgeklerin saglik
profesyonellerinin 6zel ihtiyaglarini karsilamada yetersiz oldugu goriilmistiir. Bu nedenle, ¢alisma,
mesleki risk faktorlerini dikkate alan ve saglik ¢alisanlarinin fiziksel saglik durumlarimi kapsamli bir
sekilde degerlendirebilecek bir 6l¢ek gelistirmeyi hedeflemektedir.

Elde edilen bulgular, saglik profesyonellerinin fiziksel saglik diizeylerinin is performansi, mesleki
tikenmislik ve yasam Kkalitesi ile dogrudan iliskili oldugunu gostermektedir. Ozellikle vardiyali
calisma sistemi, diizensiz uyku diizeni ve ergonomik faktorler saglik calisanlarinin fiziksel
sagliklarin1 olumsuz yonde etkileyen baslica unsurlar olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bu nedenle, saglik
yoneticileri ve politika yapicilar, saglik profesyonellerinin fiziksel sagliklarimi korumaya yonelik
stratejiler gelistirmeli ve ¢alisma kosullarini iyilestirmelidir.

Gelecekte yapilacak arastirmalarin, gelistirilen 6l¢egin farkli saglik profesyonelleri gruplarinda
uygulanmasi ve uluslararasi gegerliliginin test edilmesi dnerilmektedir. Ayrica, saglik ¢alisanlarinin
fiziksel sagliklarimi iyilestirmek i¢in is yerinde ergonomik diizenlemeler, fiziksel aktivite programlari
ve stres yonetimi stratejileri gibi uygulamalarin etkinligini degerlendiren ¢aligmalar yapilmalidir.
Bu ¢alisma, saglik profesyonellerinin fiziksel sagliklarini degerlendirme konusunda 6nemli bir adim
olmakla birlikte, uygulamada karsilasilabilecek smirlamalar1 gidermek adina ileriye doniik
arastirmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Saglik calisanlarinin is performanslarini ve hasta bakim
kalitesini artirmak ig¢in fiziksel sagliklarin1 destekleyecek biitiinciil yaklagimlarin benimsenmesi
gerekmektedir. Boylece, saglik sektorii ¢alisanlarinin daha saglikli ve verimli bir sekilde hizmet
vermeleri saglanabilir.

6. BEYANNAME

6.1. Beyan

Bu makale birinci yazarin “Saglik Profesyonellerinde Teknoloji Bagimlihiginin Is Etkilesiminden
Kaginma Uzerindeki Etkisinde Fiziksel ve Ruhsal Sagligin Aracilik Rolii” baslikli doktora tezinden
tiiretilmistir

6.2. Rakip Cikarlar
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6.4. Katkilar
Her yazar esit oranda katkida bulunmustur.
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