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Okul Cocuklarina Yénelik Yaralanma Tutum Olcegi’nin Tiirkce Formunun

Gecerlik ve Giivenirligi*

Bennur KOCA** Aynur UYSAL TORAMAN™
Oz

Girig: Kazalar her yag grubunda, dzellikle ¢ocukluk ¢aginda 6nlenebilir saglik sorunlarinin baginda gelmektedir. Amag: Calismada okul
cocuklarma yonelik Yaralanma Tutum Olgegi’nin (YTO) Tiirk diline kazandirilmas1 amaglanmistir. Yontem: Metodolojik bir calisma olup,
ornekleme 8-12 yas grubu 400 6grenci almmustir. Olgek icin ceviri geri ceviri yontemi kullanilmus, igerik gegerligi icin kapsam gecerlik
indeksi, yap1 gegerligi icin agimlayici ve dogrulayici faktor analizi yapilmistir. Olgek giivenirligini test edebilmek igin Cronbach alfa degeri,
madde toplam korelasyonu kullanilmistir. Bulgular: YTO igin kapsam gegerlik indeksi 1.00’dir. Agimlayici faktdr analizi sonuglarina gore
Olgegin ii¢ boyutlu bir yapiyr olgtiigii belirlenmis, giivenirlik katsayilart ve madde test korelasyonlari kader alt boyutunda .75,
kirtllganlik/ciddiyet alt boyutunda .90, onlenebilirlik alt boyutunda .66 olarak belirlenmistir. Dogrulayict faktdr analizi uyum indeksi
degerleri 6lgegin yeterli bir yapiya sahip oldugunu gostermektedir. Sonug: Yaralanma tutum 6l¢egi, cocuklarin oyun alani yaralanmalari ile
ilgili tutumlarmin belirlenmesi i¢in gilivenilir ve gegerli bir 6lgme aracidir.

Anahtar Kelimeler: Yaralanma, Tutum, Gegerlik, Giivenirlik, Olgek.

Abstract
The Validity and Reliability Analyses of the Turkish form of Injury Attitudes Questionnaire for School Children

Background: Accidents are among the preventable health issues in each age group, particularly in childhood. Objectives: This study aims to
translate for school children the Injury Attitude Questionnaire (IAQ) into Turkish and adapt it to the Turkish academia. Methods: Type of
research is methodologically and the sample consists of 400 students at the age of 8-12. Translation and back-translation were used for the
adaptation of the scale. Content validity index was employed for content validity, while exploratory and confirmatory factor analyses for
construct validity. Cronbach's alpha coefficient and item-total correlation coefficient were used to test the reliability of the scale. Results:
The content validity index for the IAQ was calculated to be 1.00. The results of the exploratory factor analysis revealed that the scale was
capable of assessing a three-domain construct and the item-test correlation coefficients were found to be .75 for "fate", .90 for
"susceptibility/severity", and .66 for "preventability” subdomains. The fit index values of the confirmatory factor analysis indicated that the
scale had a satisfactory construct. Conclusion: Injury Attitude Questionnaire is a reliable and valid measurement tool for determining the
attitudes of children about playground injuries.
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saglik sorunlarinin basinda gelmekte, 6liim ve engelli yasam nedenleri arasinda ilk siralarda yer almaktadir (Centers

for Disease Control and Prevention, 2012; Peden, 2008). Ayrica okul ¢agi ¢ocuklarinda dliimlerin ve yaralanmalarin
onde gelen nedenleri arasinda olan kazalar halk sagligi agisindan da dnemli bir problem olusturmaktadir (Cao ve ark., 2015;
Forjuoh, 2015; Morrongiello ve ark.,2009).

Kazalar her y1l diinyada yaklagik 900.000, her giin yaklagik 2600 ¢ocugun dliimiine neden olmaktadir (Hyder ve ark.,
2009). Oliimlerin %95°i kasitsiz yaralanmalara bagli olarak; %90°1 gelismekte ve az gelismis tlkelerde ve biiyiik oranda okul
cocuklarinda meydana gelmektedir (Giir ve Yildiz, 2007; Morrongiello ve ark., 2009; Mutto, Lawoko, Ovuga ve Svanstrom
2012). Bu ulkelerde 15 yas alti morbiditesinin %13’Unden de kazalar sorumludur (Cao ve ark., 2015; Ergiin, Kalkim ve
Dolgun 2012). Amerika Birlesik Devletleri’nde (ABD) 2009 yilinda 1-19 yas ¢ocuklarda kasitsiz yaralanmalar hemen hemen
tim Oliimlerin %37 sini olugturmaktadir (Kochanek, Kirmeyer, Martin, Strobino ve Guyer 2012). Merakl, hareketli, ¢evresi
ile oldukga ilgili olan, ancak hareket becerileri tam gelismemis, bilissel ve davranissal gelismeleri tamamlanmamus, dolayisiyla
olabilecek riskleri algilama eksikligi olan ¢ocuklar kaza ve yaralanmalara sik maruz kalmaktadirlar (Ellsasser, 2006;
Morrongiello ve Kane, 2015). Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’niin 2012 yili raporunda 5-14 yas grubu kasitsiz yaralanma
nedenleri sirasiyla trafik kazalari, bogulma, yanik, diisme ve zehirlenme olarak belirtilmektedir (World Health Organization
World Health Statistics, 2012). Guney ve Dogu Asya (llkelerinde yaralanma nedeniyle gerceklesen 6liim orani; 1-3 yas
donemindeki ¢ocuklarda %30, 4 yasindaki ¢ocuklarda %40, 5-17 yas arasindaki ¢ocuklarda ise %50-60’tir (Linnan ve ark.,
2007). Tiirkiye niifusunun %26°s1, 15 yas alti okul ¢ag1 ¢ocuklarindan olusmaktadir (Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri
Enstitiisii, 2014). Ulkemizde, bu konuda yapilan ¢aligma az olsa da 0-14 yas grubundaki ¢ocuklarda 6liime yol acan nedenler
arasinda digsal yaralanma ve zehirlenme ilk siradadir (Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK), 2015). Tirkiye “Ulusal Hastalik
YUk(d” raporuna gore (2004), kaza ve yaralanmalar (trafik kazalari, bogulmalar, diigmeler, yaniklar ve zehirlenmeler) 0-14 yas
grubu cocuklarda 6lime neden olan ilk 20 hastalik arasinda yer almaktadir (Basara, Dirimese, Ozkan ve Varol 2004). Okul
¢ag1 cocuklarindaki yaralanmalar igerisinde 6zellikle oyun alaninda diismeye bagli yaralanmalar ilk sirada yer almaktadir (Giir
ve Yildiz, 2009; Morrongiello ve Kane, 2015; Mutto ve ark., 2012).

G iintimiizde, gelismis ve gelismekte olan iilkelerde, kazalar her yas grubunda, 6zellikle ¢cocukluk ¢aginda onlenebilir
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Okullarda yaralanmalarin en yaygin oldugu yerler, oyun alanlari, bahge, jimnastik salonlar1 ve atletizm sahalaridir (Gir ve
Yildiz, 2009; Laflamme ve Menckel, 2001). Ozellikle okul ¢agi ¢ocuklarinda oyun alanlarinda meydana gelen kazalar
cocuklarin sagliklarini ciddi diizeyde tehdit etmektedir (Fiissel, Pattison ve Howard 2005; Morrongiello ve Kane, 2015).

Cocuklarin yasamlarinin bir pargasi olan yaralanmalar, yaralanmaya neden olabilecek riskli durum ve davranislarin
belirlenip, ortadan kaldirilmasi ile 6nlenebilmekte ya da en aza indirilebilmektedir (Bombaci, Ulkii, Adiyeke, Kara ve Gorgeg
2008; Mutto ve ark., 2012). Bu baglamda hemsireler énemli bir role sahiptir. Hemgirelerin kazalarin 6nlenmesinde bir ¢ok roli
bulunmaktadir. Bu roller danigmanlik, bilgilendirme, sézciiliik, aragtirmacilik, rol modeli olma, politika olusturma, yoneticilik
gibi rollerdir (Stanhope ve Lancester, 2012).

Saglikla ilgili davraniglarin gelistirilmesi ve degistirilmesinde tutum degisikligi biiyiik etkendir. Saglik davraniglariyla
ilgili tiim kuramlar, nitelikli bir degisikligin olusmasinda tutumlarin roliinii 6zellikle vurgulamaktadir. Saglik davramglariyla
ile ilgili inan¢ ve tutumlar tanimlanabilirse, tutumlarda degisiklik olusturabilmek miimkiin olabilecektir (Giliney, 2008).
Ulkemizde ¢ocukluk dénemi kazalarin sikliklar1 ve iliskili faktorleri belirlemeye yonelik tamimlayici calismalar olmasina
ragmen (Eraslan, 2007; Erglin ve ark., 2012; Giir ve Yildiz, 2007) ¢ocuklarin oyun alanindaki kazalara yonelik tutumlarim
belirlemeye yonelik arastirmalara ve bunlar1 dlgmeye yonelik standart bir forma rastlanmamistir. Oysa son yillarda diinya
literatiirinde okul ¢agi ¢ocuklarin kaza ve yaralanmalarinda c¢evresel risklerin yam sira ¢ocuklarin kaza ve yaralanmalarla ilgili
tutum ve davraniglarini agiklamaya yonelik arastirmalara yer verildigi goriilmektedir (Cao ve ark., 2015; Morrongiello ve
Kane, 2015).

Amag
Bu arastirma, Kane ve Morrongiello tarafindan gelistirilen “Yaralanma Tutum Olgegi’’nin Tirkce formunun gegerlik ve
giivenirligini saptamak amaciyla yapilmistir.
Yontem
Arastirmanmin Tipi
Metodolojik bir arastirmadir.

Arastirmanin Yapldig Yer
Arastirma, [zmir ilinde yer alan bir ilgenin belediye yaz okulu, spor klibi ve bir 6zel ilkokul ve ortaokulda yiiriitiilmiistiir.
Veriler Agustos 2016-Kasim 2016 tarihleri arasinda toplanmustir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Caligmanin evrenini, 8-12 yas araliginda olan, belediye yaz okulu ve spor kluplerine kayith 799, 6zel bir ilkokul ve ortaokulda
O0grenim goren 919 Ogrenci olmak {izere toplam 1718 ¢ocuk olusturmustur. Metodolojik c¢aligmalarda, Sl¢iim araglarinin
gecerlilik ve giivenilirliginin test edilmesinde 6rneklem biiyiikliigiiniin, degisken yani madde sayisinin en az bes ya da on kat1
arasinda olmasi Onerilmektedir (Biiylikoztirk, Kilig, Akgiin, Karadeniz ve Demirel 2013; Goziim ve Aksayan, 2003;
MacCallum, Widaman, Preacher ve Hong 2001; Tavsancil, 2002; Wolf, Harrington, Clark ve Miller 2013; Zamanzadeh ve
ark., 2014). Genel bir kural olarak 300 ve yukarist 6rneklemler istenilen bir durumdur (Worthington ve Whittaker, 2006). Bu
caligmada 6rneklem biiyiikliigii 400 olup madde toplam puan korelasyonu igin uygun oldugu goriilmektedir. Ornekleme 8-12
yas grubunda olan, ebeveyninin yazili ve kendisinin sozlii izni olan, okuma yazma bilen ¢ocuklar alinmstir.

Veri Toplama Araclart

Verilerin toplanmasinda ¢ocuklarin yas, cinsiyet, sinif, kardes sayisi, anne ve babalarmin 6grenim durumlart ve son alt1 ayda
oyun alaninda herhangi bir kaza/yaralanma gecirme/gecirmeme durumu gibi sosyodemografik ozelliklerini belirlemeye
yonelik yedi sorudan olusan ¢ocuk tanitim formu ve gocuklarin yaralanma ile ilgili tutumlarini belirlemeye yénelik Kane ve
Morrongiello tarafindan gelistirilen, 6zgiin adi1 “Injury Attitudes Questionnaire” olan 6l¢ek kullanilmistir (Kane ve
Morrongiello 2012). Olgek, 19 madde ve dort alt boyuttan olusmaktadir. Cocuklarin yaralanmalar1 kader ile iliskilendirme
diizeylerini (5 madde), oyun parki yaralanmalarinin potansiyel ciddiyetine iliskin inang diizeylerini (4 madde), kisinin davranig
sekline bagli olarak yaralanmalarin onlenebilirligine iliskin inang¢ diizeylerini (5 madde) ve kisinin davranis sekline bagh
olarak yaralanmalara kars1 kirtlganligina iliskin inang diizeylerini (5 madde) élgmeyi amaglayan alt-6lgeklerden olugmaktadir.
Olgegin giivenirlik katsayis1 (Cronbach Alfa) biitiin alt-6lceklerin yeterli giivenilirlik diizeyine sahip oldugunu gostermistir:
Kader (o = .92), ciddiyet (a = .71), kirilganlik (o = .75) ve 6nlenebilirlik (o = .80) (Kane ve Morrongiello 2012). Altili Likert
tipi 6lcegi kullamlarak gocuklar her bir ifadeye ne kadar katildiklar1 konusunda bir degerlendirme yapmaktadirlar. Olgekte
sorular puanlamirken; 3, 5, 11, 12, 13, 14, 18. maddeler ters puanlanmaktadir. Cocuklarin verdigi puan ne kadar fazlaysa
katilma diizeyinin de o kadar yiiksek oldugu varsayilmistir (1=katilmiyorum, 6= kesinlikle katiliyorum). Cocuklara
aragtirmanin amaci agiklandiktan ve katilimlart saglandiktan sonra veriler arastirmacilar tarafindan ylz ylze gorisilerek
toplanmustir.

Verilerin Degerlendirilmesi
Verilerin analizinde SPSS 16.0 ve LISREL 8.7 istatistik programi kullanilmustir. Olgek icerik gegerligi icin kapsam gegerlik
indeksi, yap1 gecerligi i¢in acimlayici ve dogrulayici faktdr analizi yapilmustir. Givenilirlik i¢in madde analizleri ve ig
tutarhilik analizi yapilmustir.
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Arastirmanin Etik Yonii

Olgegin kullanimi igin Barbara Morrongiello bilgilendirilmis ve elektronik posta ile gerekli izin alinmistir. Arastirmaya
baslayabilmek i¢in; Ege Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Bilimsel Etik Kurulu’ndan, verilerin toplanabilmesi igin ise; ilce
Belediyesi’nden ve izmir {1 Milli Egitim Miidiirliigii’nden yazili izin, ¢ocuklardan sdzel, ebeveynlerden yazili izin alinmistir.
Cocuklara genel olarak c¢alismanin amaci, veri toplama igleminin nasil ve ne kadar siirecegi gibi konularda agiklamalar
yapilmigtir.

Arastirmanin Sinwrliliklart
Bu calismanin bir¢ok giiclii yonii olmasina ragmen birkag¢ sinirliligi bulunmaktadir. Calismanin en 6nemli sinirliligt gelisigiizel
ornekleme yontemiyle se¢ilmis olmasidir. Bu dlcegin genellenebilirlik diizeyini sinirlayabilir.

Bulgular
Avrastirmaya katilanlarin %551 erkek 6grenci olup, yas ortalamalar1 9.99 + 1.08’dir. Ogrencilerin %44.5i 3. smifta dgrenim
gOrmektedir, %36’sin iki kardesi bulunmaktadir, %54 iiniin annesi ve babasi {iniversite ve lizeri mezundur. Ogrencilerin
%38’i son alt1 ay icerisinde kaza gegirmistir.

Olgek Dil Gegerligi

Dil gegerligini test etmek i¢in ¢eviri-geri geviri yonteminden yararlanilmistir. Dil gegerligi icin 6lgek, anadili Turkge olan bir
Ingilizce dgretmeni ile yasaminin belirli bir siiresinde yurtdisinda yasamus, okul kazast konusunda bilgi sahibi iki 6gretim Uyesi
tarafindan Ingilizce’den Tirkge’ye bagimsiz olarak gevrilmistir. Daha sonra arastirmacilar tarafindan, her madde igin en uygun
ceviri degerlendirilerek ortak bir Tiirkge metin olusturulmustur. Bu asamada dil, anlam uygunlugu ve kavramda egdegerlilik
acisindan gerekirse bazi sozciik ve tiimcelerde degisiklik yapilarak Tiirkge metin hazirlanmustir. Tiirkge’ye cevrilen dlcek geri
ceviri yontemi ile Tiirkce ve Ingilizce’yi iyi derecede bilen bir dil bilimci tarafindan tekrar ingilizce’ye gevrildikten sonra
ozgiin formu ile karsilastirilmistir. Uygun olmayan ifadeler gozden gecirilerek dil gegerligi saglanmustir. Olgegin diizenlenmis
Tiirk¢e formunun pilot uygulamasi, aragtirma grubu disinda 8-12 yas grubunda olan farkli yaz okullarindaki 30 6grenci ile
yapilmustir. Pilot uygulama kapsaminda maddelerin agikligi, anlasilirligs test edilmis ve dlgek son halini almustir.

Olgek Gegerligi
Kapsam gegerliginin saglanabilmesi i¢in 6lgek, ¢ocukluk doneminde kaza veya yaralanma konusunda galisan alaninda uzman
sekiz kiginin (Halk Sagligi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Anabilim Dali 6gretim iyeleri, ilkogretimde gorevli 6gretmenler,
psikolog) degerlendirmelerine gore madde bazinda Kapsam Gegerlik indeksi (KGI) .625 - 1.00 olarak hesaplanmis ve uzman
goriigleri alinmistir. Uzman goriisii sonucu 1, 2, 5, 8, 11, 13, 16, 19. maddeler yeniden gbézden gegirilmis ve tekrar uzman
gbriisiine sunulmustur. Tkinci uzman goriisii sonucunda dlgek bazinda tiim maddeler icin KGI degeri 1.00 olarak bulunmustur.
Olgegin yap1 gegerliligini belirleyebilmek icin elde edilen veriler iizerinde agimlayici faktor analizi (AFA) ve
dogrulayici faktor analizi (DFA) yapilmigtir. Faktor analizi oncesinde 6rneklem yeterliligi agisindan Kaiser-Meyer-OlKkin
(KMO) degeri .90, Barlett testi sonucu X2 = 2199.918, p = .001 hesaplanmustir. Faktor analizi sonucunda 6zdegeri 1 in
tizerinde ti¢ faktor belirlenmistir. Faktorlere ait 6zdegerler ve agikladiklari varyans oranlari asagidaki tabloda gosterilmektedir
(Tablo 1).

Tablo 1. YTO’nin Faktirlere Ait Ozdegerler ve Acikladiklart Varyans Oranlart

Faktor (Alt Boyut) Ozdeger (Eigenvalues) Aciklanan Varyans
1.Faktor (Kirilganhk/Ciddiyet) 5.311 35.407
2. Faktor (Kader) 1.860 12.397
3. Faktor (Onlenebilirlik) 1.524 10.160
Toplam 8.695 57.964

Alt boyutlara ait maddeler ve faktor yiikleri Tablo 2°de yer almaktadir.

Faktor analiz sonuglarina gore daha 6nceden “ciddiyet” alt boyutunda yer alan 3, 11 ve 14. maddeler “kirilganlik”
boyutu altinda toplannistir. Bu nedenle bu alt boyut “kirilganlik/ciddiyet” alt boyutu olarak tanimlanmustir. “Onlenebilirlik ve
kader “alt boyutlarinda ise maddeler 6nceden verildigi gibi bu alt boyutlarda yer almistir.

AFA sonuglarina gore elde edilen {i¢ boyutlu ve 15 maddelik dlgegin faktoriyel yapi gecerligini test etmek icin DFA
yapilmistir. S6z konusu uyum indekslerine ait kabul edilebilir uyum degerleri ve bu ¢alismada tahminlenen uyum degerleri
Tablo 3’de gosterilmektedir.
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Tablo 3. DFA Analiz Sonuclart

60

Uyum Testleri Iyi Uyum Degeri Kabul  Edilebilir Arastirma Uyum Degerleri
Uyum Degeri

Chi-Square (X?) 0< X%/df<2 2< X?/df<3 172.85/87 = 1.98

/sd

GFlI .95<CFI<1 .90<CFI<.95 .94

AGFI .95<CFI<1 .90<CFI<.95 .92

CFlI .97<CFI<1 .97<CFI<.95 .98

SRMR 0< RMSEA<.05 0< RMSEA<.08 .050

RMSEA 0< RMSEA<.05 0< RMSEA<.08 .051

Calismada DFA uyum indeksleri x? /df = 1.98; RMSEA = .051; AGFI=.94; GFI = .94; CFI = .98 ve SRMR = .050 olarak elde

edilmistir (Tablo 3).

Tablo 2. Alt Boyutlara Ait Maddeler ve Faktor Yakleri

Alt Boyutlar/Maddeler Faktor Ykleri
Kirillganhk/Ciddiyet

Madde 18 ** Cocuklar arkadaglari ile yaramazlik yaparken yaralanma olasiliklari yoktur. .84
Madde 14 ** Oyun alanlarinda meydana gelen diismeler genellikle ciddi yaralanmalara neden olmaz. .80
Madde 11 ** Cocuklarin yaralanmalari genellikle endise edilecek ciddi seyler degildir. 79
Madde 12 ** Arkadaglarimla oyun oynarken neyin yanlis olabilecegini ve ne yaparsam yaralanabilecegimi 79
diisiinmem.

Madde 5 ** Kiiciik ¢ocuklar oyun alaninda daha az yaralanirlar. .76
Madde 3 ** Cocuklarin oyun alaninda yaralanmasi genellikle ciddi bir durum degildir. 74
Kader

Madde 7 Yaralanmalar olacaksa olur. Bu sadece kotii sanstir. g7
Madde 10 Hi¢ yaralanmayan ¢ocuklar, ger¢ekten sansli cocuklardir. .75
Madde 6 Sansli ¢ocuklar giivenli olmayan kosullarda bile olsalar genellikle onlara hicbir sey olmaz. .68
Madde 4 Ne yaparsam yapayim kaza olacaksa olur. .66
Madde 1 Yaralanip yaralanmamam ¢ogu zaman sansa bagli bir durumdur. Bir sey yaparken sanssizsam .53
yaralanirim ama sansliysam yaralanmam.

Onlenebilirlik

Madde 15 Eger dikkatli olursam basima gelecek kazalari 6nleyebilirim. 76
Madde 9 Giivenligim ¢ogu zaman yapmaya karar verdigim seye baghdir. .66
Madde 17 Oyun oynarken yaralanmam genellikle benim 6nlem alip almamama baghdir. .64
Madde 8 Cogu kez benim dikkatsizligim sonucunda yaralanmisimdir. Bu benim hatamdir. .64

**Maddeler ters puanlanmaktadir.
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DFA’ya ait alt boyut-madde standardize faktor yiikleri, hata varyanslari, R? ve t istatistikleri asagidaki Tablo 4’de gosterilmektedir.

Tablo 4. DFA’ya Ait Alt Boyut-Madde Standardize Faktir Yiikleri, Hata Varyanslari, R? ve t Degerleri

YTO’nin Alt Boyutlart

5 Kirilganhk/ Kader Onlenebilirlik Hata Varyanslari R? t-degerleri
K Ciddiyet

s Faktor Yukleri

=

3 .76 - - 43 57 17.18**
5 .79 - - .38 .62 18.35**
11 .78 - - 40 .60 17.85**
12 77 - - 41 .59 17.53**
14 .76 - - 42 .58 17.35**
18 .82 - .33 67 19.45**
1 - .55 - .70 .30 10.53**
4 - .67 - .55 45 13.20**
6 - .54 - 71 29 10.19**
7 - .70 - 51 49 13.96**
10 - .61 .62 .38 11.90**
8 - .56 .69 31 9.89**
9 - .55 .70 .30 9.81**
15 - - 51 74 .26 9.01**
17 - - .66 57 43 11.76**
**p < 01
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Tablo 4’de kirilganlik/ciddiyet alt boyutuna ait maddelerin (3, 5, 11, 12, 14, 18) faktor yUkleri .76 -.82 araliginda
degismekte, kader alt boyutuna ait maddelerin (1, 4, 6, 7, 10) faktor yikleri .54 - .70 araliginda degismekte,
onlenebilirlik alt boyutuna ait maddelerin (8, 9, 15, 17) faktor yiikleri ise .51 ile .66 araliginda degismektedir.
Maddelere ait R? degerlerinin ise .26 — .67 arahiginda oldugu saptanmustir.

Olcek Giivenilirligi
Giivenirlik analiz agamasinda orijinal 6l¢egin yazarlari tarafindan belirtilen alt boyut ve maddeler gz éniinde
bulundurularak dort alt boyut icin giivenirlik analizleri yapilmustir.

Tablo 5. Kader, Ciddiyet, Kirilganlk/Hassasiyet ve Onlenebilirlik Alt Boyutu Madde Toplam-Test
Korelasyonlart

Madde Toplam-Test Korelasyonlari

Kader Alt Boyutu

1 .54
4 A7
6 .60
7 .53
10 44
Cronbach Alpha 75
Ciddiyet Alt Boyutu

2 -17
3 .61
11 .58
14 .59
Cronbach Alpha .59
Kirilganhk/Hassasiyet

Alt Boyutu

5 42
12 46
16 -.19
18 46
19 -.07
Cronbach Alpha .38
Onlenebilirlik Alt

Boyutu

8 .26
9 .33
13 -41
15 .33
17 .30
Cronbach Alpha 22

Tablo 5’de goriildiigii gibi “kader” alt boyutundaki maddelerin alt boyut toplam puani ile korelasyonlar1 .44 -.60
arasinda pozitif yonde kabul edilebilir degerler aldigi belirlenmistir. “Ciddiyet” alt boyutundaki maddelerin alt
boyut toplam puani ile korelasyonlari 2. madde (Cocuklar yaralandiginda bu durum ¢ok ciddi olabilir) igin -.18
olarak hesaplandigindan bu madde testten ¢ikarilmig, diger maddelerin .58 -.61 arasinda pozitif yonde kabul
edilebilir degerler oldugu saptanmistir. Bu boyutun giivenirlik katsayisi .60 olarak elde edilmistir. “Kirilganlik”
alt boyutundaki maddelerin alt boyut toplam puani ile korelasyonlari 16. madde (Oyun alaninda bir sey yaparken
yaralanabilecegim olasiligint ¢ogu zaman diigiiniirim) i¢in -.19 ve 19. madde (Ne yapacagima karar verirken
¢ogu zaman yaralanip yaralanmayacagimi diigliniiriim) i¢in -.08 olarak hesaplandigindan bu maddeler testten
¢ikartilmig, diger maddelerin .42 -.47 arasinda pozitif yonde ve kabul edilebilir diizeyde olduklar1 saptanmistir.
Bu boyutun giivenirlik katsayis1 a =.39 olarak tespit edilmistir. “Onlenebilirlik” alt boyutundaki maddelerin alt
boyut toplam puamni ile korelasyonlar1 13. madde (Giivenli olmayan bir seyle kargilagirsam bu benim hatam
degildir- bu gibi seyler bazen kendiliginden oluverir) igin -.41 olarak hesaplandigindan bu madde testten
¢ikarilmig, diger maddelerin korelasyonlariin da .26 -.30 arasinda pozitif ve kabul edilebilir diizeyde olduklari
saptanmistir.
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Analizlerin devam eden asamasinda alt boyutlarda ¢ikarilan maddeler oldugundan “kader” alt boyutu hari¢ diger
i¢ alt boyut igin gilivenirlik analizleri tekrar yapilmigtir. Cikarilan maddeler ve yeniden kestirilen giivenirlik
degerleri alt boyutlara gére Tablo 6’da gosterilmektedir.

Tablo 6. Yaralanma Tutum Olgegi (YTO) Alt Boyutlarmin Cikarilan Maddeler Sonucunda Yeniden
Tahminlenen Giivenirlik Katsayilart

Alt Boyut Cikarilan Maddeler Yeniden Tahminlenen Givenirlik
Katsayilar

Kader Yok .75

Ciddiyet 2. madde .81

Kirilganhk 16 ve 19. madde .84

Onlenebilirlik 13. madde .66

Cikarilan maddeler sonucunda yeniden tahminlenen giivenirlik katsayisi kader alt boyutunda a = .92, ciddiyet alt
boyutunda a = .71 ve kirilganlik alt boyutunda a = .80 olarak saptanmistir (Tablo 6).

Tartisma

Ol¢ek Gegerliginin Incelenmesi

Gegerlik, dlgegin arastiricinin 6lgtiigiinii diisiindiigii degiskeni gergekten Ol¢iip 6lgmedigini, diger bir deyigle
testin neyi ne denli isabetli dogru Slctiigiinii gosterir (Erefe, 2002; Erkus, 2003; Ozgiiven, 2000). Gegerligi
yiiksek olan 6lgme aracinin bir dereceye kadar giivenirligi de yiiksektir. Fakat giivenirligin yiiksek olmasi aracin
gecerliginin de yiiksek olacag1 hakkinda tam bir bilgi vermez. Olgiim sonuglarinin ne kadari ile &lgiim hatasini
yansittigi sorusuna yanit verebilmek i¢in 6lgme aracinin gegerliginin saptanmasina gerek vardir (Ercan ve Kan,
2004).

Tiirk¢e formun hazirlanmasinda ifadelerin Tiirkge climle yapisina uygun kullanilmasina ve 6grencilerin
anlayabilecekleri bicimde yapilandirilmasina ¢alisilmistir. Bu nedenle birebir ¢eviri degil, maddelerin
uyarlamasina caba gosterilmistir. Olcegin icerik gecerligi kapsaminda tiim 6lgek maddeleri icin elde edilen 1.00
KGI, Yurdugul (2007)tin 6l¢iit olarak 6nerdigi .80 KGI degeri Olgiit olarak goz Oniine alindiginda, uzmanlar
arasinda goriis birligi oldugunu gostermistir.

Bir dlgegin kiiltiirel uyarlamasi ¢alismalarinda birbiri ile baglantili degiskenleri belli kiimelerde bir
araya getirmeye yarayan bir yontem olan faktor analizinin yapilmasmin gerekli oldugu bildirilmektedir (Erefe,
2002). YTO’nin yap1 gecerligini degerlendirmede AFA kullamlmistir. Faktor coziimlemesi, cok sayida
degiskenin birka¢ baslik altinda toplanmasidir (Erkus, 2003; Go6ziim ve Aksayan, 2003). A¢imlayici faktor
analizinde faktdr sayilarini belirlemenin ¢esitli yontemleri vardir. En sik kullanilanlardan birisi, Kaiser-Guttman
kurali olarak bilinen ve 6zdegeri 1’den biiyiik olan faktorlerin alinmasi yontemidir. Hangi maddenin hangi
faktore ait oldugunu belirlemede Ol¢iit, bir faktér ile madde arasindaki iliskinin derecesini gosteren faktor
yikidiir (Biiyiikoztiirk, 2011). Genel olarak, bir madde hangi faktor ile en yiiksek iligkiyi gosteriyorsa, o faktor
altinda siralanir. Bu arastirmada 6zdegeri en az 1 olan faktorler yorumlamaya alinmis ve 6zdegeri 1 in {izerinde
olan ii¢ faktor belirlenmistir. Olgekten (2,13, 16 ve 19) dort madde ¢ikarildiktan sonra kalan 15 madde icin AFA
yapilmigtir. YTO’nin yap1 gecerligini belirlemek icin yapilan AFA’da Oncelikle maddeler arasi korelasyon
matrisi incelenerek Onemli oranda anlamli korelasyon degerlerinin olup olmadigina bakilmistir ve faktor
analizinin yapilabilirligine uygunluk g0sterir nitelikte anlamli iligkilerin oldugu saptanmigtir. Daha sonra madde
drnekleminin uygunlugunu belirlemek icin Kaiser Mayer Olkin ve Barlett Sphericity testleri incelenmistir.
Literatiirde Kaiser Meyer Olkin (KMO) degerinin .80’den biiyiik olmasi 6rneklem biiyiikliigiiniin faktor analizi
icin uygun olmasi ile agiklanirken, Barlett testi anlamlilik degerinin .05’ten kiiciik olmasi verilerin ¢ok
degiskenli normal dagilim gostermesi ve faktor analizine devam edilebilecegi ile agiklanmustir (Biiyiikoztiirk,
2005; Tavsancil, 2002). Bu c¢alismada KMO degerinin .90, Barlett testinin anlamlilik degerinin p=.001
bulunmasi verilerin faktdor analizi i¢in yeterli oldugunu ve analize devam edilebilecegini gostermistir
(Blyukoztlrk, 2011). Calismada faktor analizi sonuglar1 15 maddelik YTO’nin ii¢ boyutlu bir yapiy1 dlctiigiine
isaret etmektedir.

Olgek uyarlamalarinda daha ¢ok &lgekteki maddelerin yapist hakkinda var olan bir hipotez smanmasi,
uyarlanan dlgegin faktdr yapisiin 6zgiin 6lcegin faktor yapisi ile karsilastirilmasi, benzerlik ve ayriliklarinin
gozlenmesi i¢in yap1 gegerligi dogrulayici faktdr analizine bagvurularak degerlendirilir (Aksayan ve Goziim,
2002; Biiyiikoztiirk, 2005; Watson ve Thompson, 2006). Dogrulayici faktor analizi, veri ile yap1 arasinda uyumu
gosteren uyum indekslerinin degerlendirilmesine dayali bir yontemdir. DFA uyum indekslerinden x? /df < 5
olmasi, CFI, GFI, AGFI’nin .90’den biiyiik olmasi ve RMSEA’nin .08’den kii¢iik olmasi kabul edilebilir uyumu
gostermektedir (Yurdagiil, 2007). Calismada DFA uyum indeksleri x? /df = 1.98; RMSEA = .051; AGFI = .94;
GFl = .94; CFI =98 ve SRMR = .050 olarak elde edilmistir. Belirlenen bu degerlerlerin kabul edilebilir
degerlerden daha iyi olmasi modelin iyi bir uyuma sahip oldugunu, ii¢ faktorlii yapinin dogrulandigini
gOstermistir. Dogrulayici faktor analizinde faktér madde yiiklerinin .30’un iizerinde olmasi Onerilmektedir
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(Harrington, 2009). DFA sonucunda, 15 maddelik 6lgegin faktor ylkleri .30’un tizerinde olup .51 ile .82 arasinda
degismektedir (Tablo 4). Tim maddelerin t degerleri incelendiginde faktor yiiklerinin istatistiki olarak anlaml
oldugu gdzlenmistir (Yurdagiil, 2007). Maddelere ait R? degerleri ise .26 — .67 araliginda degismektedir.

Ol¢egin Giivenilirliginin Incelenmesi

Bir 6lgme aracinin gegerli sayilabilmesinin ilk kosulu giivenilir olmasidir. Guvenirlik her 8lgme aracinin
tasimasi gereken temel 6zelliktir ve bir dlgme aracinin hatalardan armmmis olarak 6lgme yapabilme yetenegidir.
Aracin verilerinin dogru toplandigini ve yinelenebilir oldugunu bu 6zelligi belirler (G6zim ve Aksayan, 2003;
Erkus, 2003). Bu asamada, olcek giivenirligini test etmek amaciyla maddelerin madde-toplam test puani
korelasyonu ve Cronbach-Alfa i¢ giivenilirlik katsayisi hesaplanmaktadir. Bir 6lgegin  glvenirligini
degerlendiren dlgiitlerden biri i¢ tutarlibktir. I¢ tutarhligi degerlendirmek igin en fazla kullanilan Cronbach
Alpha giivenirlik katsayisidir. Madde toplam puan korelasyonlarinda . 40 ve daha yiiksek diizeyde madde toplam
puan korelasyonlarina sahip maddeler ¢ok iyi ayirt edici, .30 ile .40 arasinda iyi, .20 ile .30 arasinda olan
maddeler ise diizeltilmesi gereken maddelerdir. Katsayisi. 20°den diisiik olan maddelerin istatistiksel olarak
anlaml1 da olsalar 6lgege alinmamasi onerilmektedir (Erkus, 2003). Ayrica madde toplam korelasyonlariin bir
Olgekte negatif olmamasi ve hatta .25 degerden biiyiik olmas1 beklenir. Bu kurala uymayan maddelerin 6lgekten
cikarilmasi &nerilir, fakat bu kural kesin degildir (Buyiikéztirk, 2011). Olgek maddelerinin 6lgek toplam puanina
katkisini degerlendirmek ve biitiiniiyle ne derece iliskili oldugunu belirlemek i¢cin madde analizi yapilmistir.

“Kader” alt boyutundaki maddeler alt boyut toplam puani ile korelasyonlar1 arasinda pozitif yonde ve
kabul edilebilir degerler almistir. Madde toplam korelasyonunun pozitif ve yiiksek olmasi, maddenin benzer
davraniglar1 ornekledigini ve testin i¢ tutarliliginin yiiksek oldugunu goésterir. Madde toplam korelasyonunun
yorumlanmasinda .30 ve daha yiiksek olan maddelerin, 6lgegi temsil glcuniin yeterli oldugu kabul edilir ve
maddelerin bireyleri iyi derecede ayirt ettigi sOylenebilir (Erkus, 2003). Bu alt boyutun Cronbach Alpha i¢
tutarlik giivenirlik katsayisi a = .75 degeri oldukga giivenilir oldugunu gostermistir (Erefe, 2002; Géziim ve
Aksayan, 2003). “Ciddiyet” alt boyutundaki 2.madde (Cocuklar yaralandiginda bu durum ¢ok ciddi olabilir),
“kirtlganlik” alt boyutundaki 16. (Oyun alaninda bir sey yaparken yaralanabilecegim olasiligini ¢ogu zaman
diisiinirim) ve 19. madde (Ne yapacagima karar verirken ¢ogu zaman yaralanip yaralanmayacagimi
diisiiniirim), “Onlenebilirlik” alt boyutundaki 13. madde (Giivenli olmayan bir seyle karsilagirsam bu benim
hatam degildir- bu gibi seyler bazen kendiliginden oluverir) test toplamu ile negatif korelasyon vermesi nedeniyle
cikarilirken diger maddeler arasinda pozitif yonde ve kabul edilebilir degerler oldugu goriilmiistiir (Ozdamar,
2004). Analizlerin devam eden asamasinda alt boyutlarda ¢ikarilan maddeler oldugundan “kader” alt boyutu
hari¢ diger ii¢ alt boyut i¢in giivenirlik analizleri tekrar yapilmistir. Literatiirde cronbach’ alfa katsayist .40’dan
kiiciik ise 6lgme aracinin giivenilir olmadigi, .40-.59 arasinda ise diisik givenirlikte, .60-.79 arasinda oldukca
glvenilir ve .80-1.00 aras1 deger alanlarin ise yiiksek derecede giivenilir olarak degerlendirilmesi gerektigi
belirtilmektedir (Ozdamar 2004; Tavsancil 2014). Cikarilan maddeler sonucunda olgegin “kader ve
onlenebilirlik” alt boyutunun cronbach’ alfa katsayisinin olduk¢a giivenilir, “ciddiyet ve kirilganlik” alt
boyutunun Cronbach’ alfa katsayisinin ise yliksek derecede giivenilir oldugu goriilmiistir.

Kader alt boyutu 1, 4, 6, 7, 10. maddelerden, kirilganlik/ciddiyet alt boyutu 3, 5, 11, 12, 14, 18.
maddelerden, énlenebilirlik alt boyutu 8, 9, 15, 17. maddelerden olusmaktadir. Her alt boyu igin alinan yiiksek
puan c¢ocuklarin oyun alani kazalarma yo6nelik olumlu bir tutuma sahip oldugunu gostermektedir. Orijinal 6lgek
sahibine Tiirkce uyarlanan Slcekte ¢ikan maddeler ile ilgili bilgi verilmis ve onayr almmustir. Olcek sahibinin
onerisiyle kirtllganlik ve ciddiyet alt boyutlari tek bir alt boyut olarak isimlendirilmistir. Arastirmacilar tarafindan
yeni bir isimlendirme yapilmamustir.

Kane ve Morrongiello tarafindan gelistirilen 6lgegin Kanada toplumuna uyarlanmasi gegerlik ve giivenirlik
caligmasinda giivenirlik katsayis1 kader alt boyutunda a = .92, ciddiyet alt boyutunda a = .71, kirilganlik alt
boyutunda o = .75 ve Onlenebilirlik alt boyutunda a = .80 olarak saptanmig ve biitiin alt boyutlarin yeterli
glivenilirlik diizeyine sahip oldugunu gostermistir (Kane ve Morrongiello 2012). Morrongiello ve Kane
tarafindan (2015) yapilan ikinci ¢calismada 6l¢ek Kanada’li 6grencilere tekrar uygulanmis ve analizler sonucunda
Olcek kader, ciddiyet ve kirillganlik olmak {izere {i¢ alt boyut ve 15 maddeye indirgenmistir. Giivenirlik katsayisi
kader alt boyutunda a = .92, ciddiyet alt boyutunda o = .71 ve kirilganlik alt boyutunda o = .80 olarak saptanmig
ve biitiin alt boyutlarin yeterli giivenilirlik diizeyine sahip oldugunu gostermistir. Bu sonuglar aragtirma
sonuglariyla uyumlu bulunmustur (Morrongiello ve Kane 2015).

Bu calismanin birgok giiclii yonii olmasina ragmen birka¢ siirliligi bulunmaktadir. Caligmanin en
onemli sinirliligt gelisigiizel 6rnekleme yontemiyle segilmis olmasidir. Bu &lgegin genellenebilirlik diizeyini
sinirlayabilir.
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