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Murat CAY?
Huriye irem KALAYCI KIRLIOGLU?

Oz

Sagligin 6nemli bir pargasi olan cinsel saglik, cinsellige iliskin fiziksel, duygusal ve sosyal
iyilik halidir. Cinsel saghkla ilgili gesitli problemler psikososyal ve ruhsal saghg da
olumsuz etkilemektedir. Bireyin iyilik halini gézeten bir meslek ve disiplin olan sosyal
hizmet agisindan da cinsel saglkla iliskili pek gok farkli konu bulunmaktadir. Tum bu
konular ve sosyal hizmet 6grencileri icin gelecekte ortaya koyacaklari mesleki
uygulamalarda cinsel sagligin 6nemli bir konu olmasi 6lgegin Tirkceye uyarlanmasiigin
énemli gerekgeler olusturmaktadir. Calisma, Cinsel Sagliga Yénelik Tutum Olgegi'ni
Tirkgeye uyarlayarak gegerli ve glvenilir bir 6lgme araci elde amaci tagimaktadir. Bu
amac¢ dogrultusunda kaynak kultirden/dilden Tirkceye cevrilen 6lgek bagimsiz
uzmanlar tarafindan degerlendirdikten sonra olgegin taslak formu elde edilmistir. 441
sosyal hizmet bolimiu 6grencisinin katildigi c¢alismada veriler gevrimigi formlar
aracihgiyla toplanmistir. Toplanan veriler SPSS ve LISREL programlariyla analiz
edilmistir. Gergeklestirilen birinci ve ikinci diizey dogrulayici faktor analizi sonuglarina
gore 4 alt boyut ve 21 maddeden olusan Cinsel Saglik Olgegi’nin uyum indekslerinin
kabul edilebilir araliklarda oldugu saptanmistir. Guvenilirlige iliskin elde edilen
bulgularda ise Olgegin biitlinine ve alt boyutlara ait i¢ tutarliiginin yiksek oldugu
anlasiimigtir. Sonug olarak 21 madde ve 4 alt boyuttan olusan, 5'li likert tipindeki Cinsel

Saglk Olcegi sosyal hizmet &grencileri &rnekleminde Tiirkce’ye uyarlanmistir.
Uyarlanan 6lgegin cinsel saglikla iliskili yurttllecek ¢alismalar agisindan 6nemli bir arag
oldugu degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Cinsel saglik, Cinsel Saglida Yénelik Tutum Olgedi, Sosyal hizmet.

AN INVESTIGATION OF PSYCHOMETRIC PROPERTIES OF THE SEXUAL HEALTH SCALE IN A SAMPLE OF
SOCIAL WORK STUDENTES: A VALIDITY AND RELIABILITY STUDY

Abstract

Sexual health, which is an important part of health, is physical, emotional and social well-being related to sexuality. Various
problems related to sexual health also negatively affect psychosocial and mental health. There are many different issues
related to sexual health in terms of social work, which is a profession and discipline that takes care of the well-being of the
individual. All these issues and the fact that sexual health is an important issue for social work students in their future
professional practices constitute important reasons for adapting the scale to Turkish. The aim of the study is to adapt the
Attitudes Towards Sexual Health Scale into Turkish and obtain a valid and reliable scale. For this the draft form of the scale
was obtained after the scale translated from the source culture/language into Turkish was evaluated by independent experts.
In the study, in which a total of 441 students in the social work department in Turkey participated, the data were collected
through internet forms. The collected data were analyzed with SPSS and LISREL programs. According to the results of the first
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and second level confirmatory factor analyzes performed, the fit indexes of the Sexual Health Scale, which consists of 4 sub-
dimensions and 21 items, were found to be within acceptable ranges. In the findings related to reliability, it was understood
that the internal consistency of the total scale and sub-dimensions was high. As a result, the 5-point Likert-type Sexual Health
Scale, consisting of 21 items and 4 sub-dimensions, was adapted into Turkish with the sample of social work students. It has
been evaluated that the adapted scale is an important tool in terms of studies to be carried out related to sexual health.

Keywords: Sexual health, Attitudes Towards Sexual Health Scale,Social work.

Giris

Cinsellik, seks, cinsiyet, cinsel kimlik ve yonelim, erotizm, baglanma ve Uremeyi iceren ve diisiinceler,
fanteziler, arzular, inanglar, tutumlar, degerler, uygulamalar, roller ve iliskilerde deneyimlenen veya ifade
edilen temel bir insani boyutu icermektedir (Wellings, 2012). Cinsellik bireylerin hayatini etkileyen fiziksel,
zihinsel ve sosyal iyilik halinin 6nemli bir parcasidir (Tandogan ve Oskay, 2019). Cinsel gelisimle iliskili biyo-
fizyolojik, duygusal, bilissel, davranissal ve kisilerarasi degisiklikler arastirmacilar tarafindan uzun zamandir
odak konumdadir (Leung, 2019; Diamond, 2015; Kar vd., 2015; Kontula, 2010; Russell, 2005). Cinsellik ve
gelisim arasindaki baglanti genellikle iyi anlasilmamaktadir (Vaast ve Mills, 2018; Gross, 2009; Chapman ve
Werner-Wilson, 2008; Hartman vd., 2004; Reid, 1996). Genellikle cinselligin 6nemli ihtiyaclar karsilandiktan
sonra ele alinmasi gereken anlamsiz bir konu oldugu distnitlmektedir (Bant ve Girard, 2008). Cinsellik
sadece Ureme organlarini degil, ayni zamanda bireyin bir insan olarak sahip oldugu tim o6zellikleri de
yansitir. Bu nedenle cinsellik, dogumdan 6lime kadar, tiim bireylerin hayatlarinin 6nemli bir pargasi olarak
kabul edilmektedir (Gélbasi, 2003). insan cinselliginin, bircok farkl davranis ve ifade bicimini icerdigi, cinsel
davranis ve ifadenin cesitliliginin taninmasinin insanlarin genel refah ve saglik duygusuna katkida bulundugu
netlesmistir (WHO, 2015). Kisinin biyolojik varligini sirdirmesi icin hayati bir isleve sahip olmasa da,
cinsellik, yasam kalitesini olusturan unsurlar arasinda 6nemli bir yere sahiptir (Ozsoy ve Bulut, 2017). Cinsel
saglik, sadece cinsellikle ilgili degil bireyin genel sagliginin da dnemli bir bilesenidir. Tanimlarda ve algilarda
farkhliklar olsa da cinselligin insanhgin varhigindan beri var olan ve ¢aglar boyunca énemini kaybetmeyen bir
olgu oldugu sdylenebilir (Bozdemir ve Ozcan, 2011).

Cinsel saghk, genel saglik ve refahin énemli bir pargasidir, ancak fenomenin biyopsikososyal dogasi
nedeniyle tanimlanmasi karmasiktir (Areskoug-Josefsson ve ark., 2019). WHO (2006)’ya gore cinsel saglik,
cinsellikle iliskili olarak fiziksel, duygusal ve sosyal bir iyilik halidir; bu, sadece hastaligin, islev bozuklugunun
veya kisirligin olmamasi degildir. Cinsel saglik, cinsellige ve cinsel iliskilere olumlu ve saygih bir yaklasimin
yani sira, zorlama, ayrimcilik ve siddet icermeyen, zevkli ve gilivenli cinsel deneyimler yasama olasiligini
gerektirir. Cinsel sagligin saglanmasi ve sirdirilmesi icin tim kisilerin cinsel haklarina saygi gosterilmeli,
haklari korunmali ve haklar yerine getirilmelidir. Cinsel saglik, cinsel islev fizyolojisine uygun olumlu
deneyimler yasamayi icermektedir. Nitelikli bir cinsellik icin cinsel saglgin korunmasi ve bu korumanin

surdirilmesi gereklidir (Glrsoy ve Gengalp, 2010).
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Farkli kaynaklar, cinsel sagligin saglanamamasinin yoksulluk ve dislanmishk agisindan farkh gruplar icin
o6nemli bir tehdit oldugunu belirtmekte ve cinsel saghgin 6nemini vurgulamaktadir (Abrahams ve ark., 2004;
Alzate, 2009; Lambert ve Wood, 2005; Mkhize ve Maharaj, 2021; Wasserman, 2006). Cinselik ve cinsel saghk
hakki farkli gruplar agisindan siklikla ele alinan bir kavramdir. Ozellikle toplumda dezavantjli konumda
bulunan, dislanan gruplar igin cinsel saghk ve cinsellik hakkina erisim diger sorunlarla iliskili olarak siklkla
karsimizda durmaktadir. Son otuz yildaki gelismeler, ayrimciligin ve esitsizligin, insanlarin cinsel sagliga
ulasip ulasamayacaklari ve cinsel saghgi strdirebilecekleri konusunda da énemli bir rol oynadigina dair bir
anlayis getirmistir. Ornegin, sosyal olarak kabul edilemez cinsel deneyimlere sahip olarak algilananlar hem
marjinallesmeye hem de damgalanmaya maruz kalir ve bu da insanlarin saghgi Gizerinde ¢ok biyik bir zarar
olusturabilir. Bu nedenle de cinsellik ve cinsel saglikla ilgili bilgi ve hizmetlerden yoksun birakilan veya cinsel
sagliga erisemeyenler de cinsel saglik sorunlarina karsi savunmasizdir. (WHO, 2015).

Cinsellik ve cinsel saglik, insan haklari ve cinsel haklarinin da énemli bir konusudur. Cinsel saglik, cinsel haklar
ve insan haklari tarafindan desteklenmektedir. insan haklari yaklasimlari, etkili cinsel sagligi gelistirmenin
teorik ve metodolojik temellerinden birini sunar. Cinsel haklar, "tiim kisilerin zorlama, ayrimcilik ve siddet
icermeyen, miimkin olan en yliksek" cinsel saglik ve tGreme sagligi hizmetlerine erisim dahil olmak lizere
cinsel saglik standardina ulasma hakkini igerir. Cinsel haklar ayrica cinsellik ve cinsellik egitimi hakki
hakkinda bilgi isteme, alma ve aktarma hakkini da igermektedir (Parker, 2007).

Cinsel saghga iliskin yeterlilik sosyal hizmet uzmanlari agisindan biylk bir 6neme sahiptir (Alzate, 2009;
Areskoug-Josefsson vd., 2019). Cinsel iyilik hali, kiiresel bir sorundur. Ozellikle cinsel iyilik halinin zihinsel
ve fiziksel saglik Gizerindeki etkisine olan uluslararasi ilgi dikkate alindiginda cinsel iyilik halinin 6nemi daha
da artmaktadir. Cinsel ve Greme haklarinin anlasiimasi ve gelistirilmesi, sosyal hizmet mesleginde, yalnizca
cinsel saghktan etkilenen niifuslarin saghk durumunu iyilestirmek igin degil ayni zamanda sosyal adaleti etkili
bir sekilde savunmak ve kiresellesmis gerceklere yanit vermek icin de gereklidir. Bu dogrultuda sosyal
hizmet uzmanlari cinsel saglikla ilgili haklari bilmeli ve anlamalidir (Alzate, 2009; Strawgate-Kanefsky, 2000).
Sosyal hizmet uzmanlari cinsellikten ve cinsel saglktan etkilenen bireylerle siirekli olarak g¢alismaktadir.
Sosyal hizmet meslegi, cinsel istismar, cinsel egitim, HIV / AIDS hastalari ve ensest magdurlari ile calisma
konusunda uzun bir tarihe sahiptir (Strawgate-Kanefsky, 2000). Sosyal hizmet uzmanlari genellikle cinsel
ifade firsatlarinin sinirh oldugu ve ayrimci tutumlarla karsilasan kisilerle calismaktadir (Lee ve ark., 2018).
Tim bunlar Cinsel Saglik Olcegi’nin Tiirkceye uyarlanmasi icin 6nemli gerekgeleri ifade etmektedir.

Cinsel Saglik Olcegi 6grencilerin gelecekteki mesleklerinde, cinsel saglikla calisma becerilerini gelistirmek
icin mudahale ve egitim planlanirken, temel ve kavramsal hedefler igin bir rehber olarak fayda
saglamaktadir (Areskoug-Josefsson vd., 2016). Literatlirde, meslek elamanlarina yonelik cinsel saghk ile
iliskili Tirkge bir 6lgek bulunmamaktadir. Siyez vd. (2018) tarafindan lise 6grencilerine yonelik Cinsel saglik

bilgi ve tutum envanteri gelistirilmistir. Bu envanter lise 6grencilerinin cinsel saglikla ilgili bilgi diizeylerini
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ve tutumlarini 6lgmeye yonelik bir 6lcme araci olmasi nedeniyle bu calismada uyarlanan Cinsel Saglk
Olcegi'nden ayrilmaktadir. Cinsel Saghk Olcegi'nin Tirkceye uyarlanmasi cinsel saghga iliskin meslek
elamanlari érnekleriminde yapilacak galismalara yol gostermesi ve gegerli, glivenilir bir 6lgme aracinin
literatlire kazandirilmasi agisindan da degerlidir. Konunun sosyal hizmet agisindan énemi de goz Oniine
tutuldugunda yapilan bu ¢alismanin 6nemi anlasiimaktadir.

Arastirmanin Amaci

Ogrencilerin cinsel saglikla ilgili tutumlari ve bilgileri gelecekteki mesleklerinde cinsel saglikla ilgili calismaya
nasil baktiklarini anlamak igin dnemlidir. Sosyal hizmet 6grencilerinin cinsel saglikla ilgili iletisim konusunda
ne kadar rahat hissettiklerini, bu konudaki yeterliliklerini degerlendirmek ve cinsel saglkla ¢alisma, iletisim
kurma konularindaki tutum ve bilgilerini 6lgcmek icin yararl, glvenilir ve gecerli bir araca ihtiyag
duyulmaktadir (Areskoug-Josefsson vd., 2016). Yurutilen bu ¢calisma daha 6nce sosyal hizmet 6grencilerine
yonelik gegerlik ve giivenirligi saglanan Cinsel Saglik Olcegi’ni Tirkgeye uyarlayarak gecerli ve giivenilir bir

Olcek elde etme amaci tasimaktadir.

2. Yontem

2.1. Arastirma Deseni

Bu calisma Sosyal Hizmet Ogrencileri Ornekleminde Cinsel Saglik Olgegi'ni Tiirkce’ye uyarlama amaci
tagimaktadir. Bu baglamda hedeflenen amaca ulasmak igin gecerlik ve glivenirlik analizleri
gerceklestirilmistir.

2.2, Siire¢

Cinsel Saglk Olcegi’'nin orijinal yapisi (Areskoug-Josefsson vd., 2016) 22 madde ve dért alt boyuttan
olusmaktadir. 5’li likert bir 8lcektir. Olgegin 9-14 ve 16-18 maddeleri ters kodlanmaktadir. Olgekten alinacak
en diisiik puan 22 en yiiksek puan ise 110’dur. Olcekten alinan puan arttikca cinsel saglikla ile ilgili bilgi
diizeyin arttig1 ifade etmektedir. Olgek alt boyutlarini 1-8, 9-15, 16-18, 19-22 maddeleri olusturmaktadir.
Cinsel Saglik Olcegi’ni Turkgeye uyarlanmasi icin ilk olarak 6lcek sahibinden izin alinmistir. Olgegin cevirisi
iki farkli bagimsiz terciiman tarafindan yapilmistir. ingilizce maddeler iistte, Tiirkce maddeler altta olacak
sekilde olgek formu hazirlanarak dokuz farkli doktorasini sosyal hizmet alaninda tamamlamisg
akademisyenlere gonderilmistir. Bu sekilde her iki ¢eviriye bakarak karar verebilecekleri, iki ¢eviriden birini
kabul edebilecekleri, iki cevirinin de uygun olmamasi durumunda yeni bir ceviri yapabilecekleri belirtilmistir.
Akademisyenlerden “bu ifade Tiirk¢e’de ya da Tirk toplumunda naslil ifade edilir?” sorusunu kendilerine
sorarak maddeleri degerlendirmeleri ve ifadeleri daha derin dislinmeleri istenmistir. Arastirmacilar
tarafindan akademisyenlerden gelen oneriler her bir madde 6zelinde incelenmis ve madde madde
dizeltmeler yapilmistir. Arastirmacilarin madde Uzerinde ayni gorise sahip olmadigi durumlarda dlgek

gecerliligi ve givenirligi konusunda uzman olan baska bir arastirmacidan goéris alinmistir. Cevirmenler,




Murat CAY, Huriye irem KALAYCI KIRLIOGLU Tibbi Sosyal Hizmet Dergisi, 2021/Aralik, Sayi:18: 1-14.

akademisyenler ve arastirmacilarin gorusleri dogrultusunda olusturulan o6lgek formu 25 sosyal hizmet
dgrencisinin degerlendirmesine sunulmustur. Ogrencilerden maddeleri anlasilabilirlik ve okunabilirlik
acisindan degerlendirmeleri istenmisgtir.

Arastirma verileri internette olusturulan formlar tizerinden (google forms) 02/07/2021 ile 02/08/2021
tarihleri arasinda toplanmustir. Arastirmada Cinsel Saghk Olcegi’nin taslak formu ve katimcilarin temel
demografik bilgilerini 6grenme amaciyla arastirmacilar tarafindan olusturulan 5 temel demografik bilgi
sorusu veri toplama araci olarak kullanilmistir.

Toplanan veriler arastirmacilar tarafindan kontrol edildikten sonra veri seti Gizerinden SPSS 25 ve LISREL
8.80 programlari araciligiyla DFA ve glivenirlik i¢in gerekli analizler gercgeklestirilmistir.

2.3. Calisma Grubu

Calismaya Turkiye’de sosyal hizmet bolimiinde 6grenci olan toplam 441 kisi katilmistir. Katilimcilarin 403’
U (%91,4) kadin, 38'i (%8,6) erkek; 91'i (%20,6) 1., 133’ (%30,2) 2., 137’si (%31,1) 3., 80’i (%18,1) 4. sinif;
394’U (%89,3) devlet Universitesi, 47’si (%10,7) 6zel/vakif Universitesi 6grencisidir. Katilimcilar 18-33 yas
araliginda yer alirken katilimcilarin yas ortalamasi 21,12 + 1,80473’tir.

On test — son test uygulamasi {i¢ hafta ara ve 45 sosyal hizmet &grenci ile gerceklestirilmistir. Ogrencilerin
yasi 21-30 arasinda ve ortalamasi 22,6 + 1,90 olup 6grencilerin 9’u erkek ve 36’1 kadindir. 45 6grencinin
tamami doérdiincl sinif 6grencisidir.

2.4. Calismanin Etik Boyutu

Calismaya baslamadan 6nce 01.07.2021 tarih ve 261 sayili Akdeniz Universitesi Sosyal ve Beseri Bilimler
Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Kurulu karari alinmistir.

3. Bulgular

Olgek gecerlilik ve giivenilik calismalarinda éncelikle gecerlilik analizlerinin yapilmasinin alti gizilmektedir
(Alpar, 2016). Bunun nedeni ise bir seyin glivenilir olabilmesi icin oncelikle gegerli olmasi gerektiginden
kaynaklanmaktadir. Diger bir anlatimla gecerli olmayan bir yapiya glivenilemez. Bu kapsamda ¢alismanin
bulgular kisminda 6nce gegerlilik analizlerine daha sonra ise glivenirlik analizlerine yer verilmistir.

3.1. Gegerlilik Analizleri

Uyarlama c¢alismalarinda var olan bir yapinin dogrulanmasi séz konusu oldugundan “Dogrulayici Faktor
Analizi”nin (DFA) kullanilmasinin uygun oldugu belirtilmektedir (Kirloglu ve Karakus, 2019; Secer, 2017;
Secger, 2015). Diger bir ifade ile daha once kesfedilen (kesfedici ya da agimlayici faktor analizi ile elde edilen
yapi) husus dogrulanmaktadir. Buna gore calismada Areskoug-Josefsson ve digerleri (2016) tarafindan
ortaya konan ve dért boyuttan olusan Cinsel Saglhk Olcegi DFA ile dogrulanmaya ¢alisiimistir.

DFA birinci ve ikinci diizey olmak tizere iki asamali asamali yapilmaktadir. Birinci diizey DFA 6l¢iim modeli
olarak da anilmaktadir. Eger bir 6lgegin tiim maddelerinden toplam puan elde ediliyorsa ikinci diizeyin

yapilmasi gerekmektedir. Sadece alt boyutlar Gizerinden bir puanlama yapilmasi s6z konusu ise birinci diizey
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DFA yeterli goriilmektedir. Bu kapsamda Areskoug-Josefsson ve digerleri (2016) tarafindan olusturulan dort
alt boyutlu yapinin hem alt boyutlarinin hem de 6lgegin toplam puaninin olmasi nedeniyle sirasiyla birinci

ve ikinci diizey DFA yapilmistir.

Sekil 1. Cinsel Saglik Olgegi’ine ait birinci diizey DFA modelinin t degerleri

DFA modellerinde oncelikle t degerleri kontrol edilmelidir. Madde ile alt boyut arasindaki t degeri 1.96’nin altinda
ise Lisrel programi kirmizi ile uyari vermekte ve bu maddenin atilmasi gerektigi belirtiimektedir (Jéreskog ve
Sérbom, 1993). Buna gore dlgcek maddelerinden M19’un t degeri 1.96’nin altinda oldugundan madde DFA
modelinden cikarilarak analiz yenilenmistir. Sekil 1’de de goriilecegi lizere kalan maddelerin t degerleri 1.96’nin

lizerindedir. Bu nedenle analizlere 21 madde ile devam edilmistir.
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Sekil 2. Cinsel Saglik Olgegi’ine ait birinci diizey DFA modeline ait standart ¢6ziimleme degerleri

Sekil 2’de Cinsel Saglik Olcegi’nin birinci diizey DFA modeli veya &l¢iim modeli yer almaktadir. Dért alt boyut ve
21 maddeden olusan 6lcim modelinin reddedilip reddedilemeyecegine uyum indeksleri incelenerek karar
verilmektedir. Calismada yaygin olarak kullanilan (Ahmed vd., 2020; Bhat vd., 2021; Lins ve Aquino, 2020;
Yesildal vd., 2020; Kirag, 2019; Kirlioglu ve Karakus, 2019) x?/sd; CFI; IFI; NFI, RMSEA ve SRMR gibi uyum
indeksleri tercih edilmistir. Uyum indekslerinin kabul edilebilir degerleri sirasiyla <5; >0,90; >0,90; >0,90;
<0,10 ve <0,10’dur. Uyum indekslerinin iyi uyum degerleri ise sirasiyla <2; >0,95; >0,95; >0,95; <0,08 ve
<0,05’dir.

Olciim modeline uyum indeksleri incelendiginde x?(682,195)/sd(180)=3,79; CFI=0,96; IFI=0,96; NFI=0,95;
RMSEA=0,080; SRMR=0,080 sonuglari elde edilmistir. Dort alt boyut ve 21 maddeden olusan Cinsel Saghk

Olgegi’'nin uyum indeksleri incelendiginde iyi uyum gésterdigi séylenebilir.
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Sekil 3. Cinsel Saglik Olgegi’ine ait ikinci diizey DFA modeline ait t degerleri

DFA modellerinde oncelikle t degerleri kontrol edilmelidir. Madde ile alt boyut arasindaki t degeri 1.96’nin altinda
ise Lisrel programi kirmizi ile uyari vermekte ve bu maddenin atilmasi gerektigi belirtiimektedir. Buna goére ikinci
diizey DFA modeli incelendiginde 6lgek maddelerinin t degerinin 1.96’y1 astigl tespit edilmistir. Bu nedenle

herhangi bir madde atilmadan analizlere 21 madde ile devam edilmistir.
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Sekil 4. Cinsel Saglik Olgegi’ine ait ikinci diizey DFA modeline ait standart ¢6ziimleme degerleri

Sekil 4’de Cinsel Saglik Olgegi’nin ikinci diizey DFA modeli Dért alt boyut ve 21 maddeden olusan ikinci diizey DFA
modelinin  uyum indeksleri incelendiginde x%(684,32)/sd(182)=3,79; CFI=0,96; IFI=0,96; NFI=0,95;
RMSEA=0,079; SRMR=0,090 sonuglari elde edilmistir. Dort alt boyut ve 21 maddeden olusan Cinsel Saghk

Olgegi'nin uyum indeksleri incelendiginde iyi uyum gésterdigi séylenebilir.

Tablo 2. Cinsel Saglik Olgegi’nin alt boyutlarinin korelasyon matrisi

Toplam Olgek Gelecekteki miracaatgl Gelecekteki Gelecekteki
iliskilerine yonelik miracaatgl iliskilerini  ¢alisma ortami
rahatlk hissi olumsuz etkileme
korkusu
Gelecekteki 0,881** 1
miracaatgl iliskilerine
yonelik rahatlik hissi
Gelecekteki 0,879** 0,628** 1
miracaatgl iliskilerini
olumsuz etkileme
korkusu
Gelecekteki  ¢alisma 0,509** 0,172** 0,490** 1
ortami
Egitim ihtiyaci 0,526** 0,406** 0,366** 0,107*

*p<0,05; **p<0,01
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Tablo 2 incelendiginde Cinsel Saglik Olgegi ile alt boyutlari arasinda pozitif ydnde yiiksek diizeyde anlamli
bir iliski bulunmaktadir. Bununla birlikte Cinsel Saglhk Olcegi’'nin alt boyutlari arasindaki korelasyon pozitif
yonde ve anlamli olup korelasyon degerleri 0,107 ile 0,628 arasinda oldugu goértlmistir. Alt boyutlar
arasindaki elde edilen korelasyon sonucu alt boyutlarin ayirt edici gegerliginin yiiksek oldugunu
gostermektedir.

3.2. Giivenirlilik Analizleri

Tablo 3. Cinsel Saglik Olgegi ve alt boyutlarinin giivenirlik katsayilan
Madde Silindiginde

OLCEK Cronbach Madde Cronbach Alpha
Alpha Sayisi N .
degerleri

Toplam Olgek 0,903 21 0,892-0,903

Gelecekteki ~  muracaatg 0,948 8 0,939-0,946

iliskilerine yonelik rahatlk hissi

Gelecekteki miracaatgl

iliskilerini  olumsuz etkileme 0,744 7 0,678-0,740

korkusu

Gelecekteki ¢alisma ortami 0,754 3 0,585-0,619

Egitim ihtiyaci 0,732 3 0,643-0,712

Tablo 3’e bakildiginda 21 maddeden olusan Cinsel Saghk Olcegi’nin bitiini icin hesaplanan givenirlik
katsayisinin 0,90 oldugu, alt boyutlari i¢in hesaplanan glvenirlik katsayilarinin ise 0,73-0,95 arasinda
degistigi gorilmektedir. Bu bulgular, 6lgegin biitline ve alt boyutlara ait i¢ tutarliiginin yiksek oldugunu

gostermektedir.

Tablo 4. Cinsel Saglik Olgegi’ne iliskin 6n test-son test sonuglari (n=45)

Olgme Araglari On Test Son Test
Ort+SS 72,44 £+ 7,15 73,73 +£6,63
r 0,725
p 0,000**
**p<0,01

Cinsel Saglik Olgegi’'nin zamana karsi degismezligini belirlemek amaciyla 45 sosyal hizmet 6grencisi ile {i¢
hafta ara ile yapilan 6n test — son test dl¢limleri arasinda pozitif yonde yiksek diizeyde anlamli bir iliski

bulunmaktadir.

4. Tartisma ve Sonug

Bu calismanin amaci Cinsel Saghk Olcegi’ni Tiirkceye uyarlayarak gegerlik ve giivenirligi saglamaktir. Bu amag
dogrultusunda kaynak olgek 2 farkh terciman tarafindan ¢evrilmis, elde edilen 2 farkl form arastirmacilar
tarafindan tek bir form haline getirilerek sosyal hizmet alanindan 9 farkli uzmanin gorisi alinmistir. Bu

gorisler géz 6niine alinarak Cinsel Saglik Olcegi’nin taslak formu elde edilmistir. Taslak formun yer aldig

10
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internet formlar aracihigiyla gecerlik ve glivenirligin yapilabilmesi amaciyla veri toplanmistir. 441 sosyal
hizmet bolimu 6grencisinin katilmistir.

Areskoug-Josefsson ve digerleri (2016) tarafindan 22 madde ve dort alt boyut olarak olusturulmus olan
Cinsel Saglk Olgegi cesitli calismalarda orijinal yapisi korunarak kullanilmistir (Gerbild vd., 2021; Areskoug-
Josefsson vd., 2019b). Ancak bu calismalarda 6lgegin dogrulanmasi yapilmamistir. Ornekleme gére
dogrulanmasi yapilan ¢alismalarda da 6lgegin orijinal yapisi korunamamis ve orijinal yapisindan farkli olarak
g alt boyutlu yapi elde edilmistir (Turan vd., 2021; Areskoug-Josefsson vd, 2019a). S6z konusu ¢alismada
dlgegin 19-22 maddelerini kapsayan “Egitim ihtiyaci” alt boyutunun kapsam disi birakildigi gériilmektedir.
Bu calismada 6lgegin orijinal yapisinin kapsadigi dort alt boyut da korunmus olup sosyal hizmet 6grencileri
ornekleminde dogrulanmasi yapilmistir.

Calisma sonucunda 21 madde ve “Gelecekteki miiracaatgi iliskilerine yonelik rahathk hissi”, “Gelecekteki
miracaatgi iliskilerini olumsuz etkileme korkusu”, “Gelecekteki ¢alisma ortami”, ve “Egitim ihtiyaci” adinda
dért alt boyuttan olusan, 5'li likert tipi Cinsel Saglk Olcegi sosyal hizmet &grencileri 6rnekleminde
uyarlanmistir (8lgege iliskin detayli bilgi icin ek kismina bakiniz). Olgegin temiz ve iyi bir faktér yapisina sahip
oldugu, yapi gegerliliginin ve i¢ tutarlihginin yiksek oldugu sonucuna varilmistir. Hem alt boyutlar hem
toplam &lcegin alpha katsayisi 0.7’nin  (Buyiikéztiirk 2017) Gzerindedir. Olgekten en diisiik 21 puan, en
yiiksek de 105 puan alinabilmektedir. Olcegin tamami ve alt boyutlarindan alinan yiiksek puan, cinsel sagliga
iliskin bilgi diizeyinin yiiksek oldugu anlamina gelmektedir. Olgekte 9, 10, 11, 12, 13, 14, 16, 17 ve 18.
maddeler ters kodlanmaktadir.

Tiirkceye uyarlanan Cinsel Saglik Olgegi cinsel saglk ve cinsel saglikla iliskili diger konularin sosyal hizmet ve
sosyal hizmet bolimu 6grencileri baglaminda ele alinabilmesi agisindan énemli bir aragtir. Cinsel Saghk
Olgegi araciligiyla sosyal hizmetle iliskili olarak cinsel haklar, insan haklari gibi farklh konular irdelenebilir.
Uyarlanan olgek ile glivenirlik ve gegerlige iliskin bulgularin farkli meslek gruplari 6zelinde tekrar ele alinarak

bu ¢calismada ortaya konan yapinin sinanmasi dnerilmektedir.
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Cinsel Saglk Olgegi

1.Gelecekteki miracaatgilarimi cinsel saglik ile ilgili bilgilendirmede kendimi rahat hissediyorum.

2. Gelecekteki miiracaatgilarimla cinsel saglikla ilgili bir konusma baslatmada kendimi rahat hissediyorum.

3.Gelecekteki miracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili tartismada kendimi rahat hissediyorum.

4. Cinsiyetlerine bakmaksizin gelecekteki miracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili konulari konugmada kendimi rahat
hissediyorum.

5.Yaslarina bakmaksizin gelecekteki miracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili konulari konusmada kendimi rahat
hissediyorum.

6.Kultarel farkliliklarina bakmaksizin gelecekteki miiracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili konulari konusmada kendimi
rahat hissediyorum.

7.Cinsel yonelimlerine bakmaksizin gelecekteki miracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili konulari konusmada kendimi rahat
hissediyorum.

8.Gelecekteki miiracaatgilarimla belirli cinsel aktiviteler ile ilgili tartismada kendimi rahat hissediyorum.

9.Gelecekteki miiracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili konusmaya hazir degilim.

10.Gelecekteki miracaatgilarim cinsel konular ile ilgili konusursa utanabilecegime inaniyorum.

11.Cinsel konulari glindeme getirirsem gelecekteki miracaatgilarimin utanabilecegine inaniyorum.

12.Cinsel konular ile ilgili konusursam gelecekteki miracaatgilarimin rahatsiz olmasindan korkuyorum.

13.Cinsel saghkla ilgili konusmalarin ben ve miracaatgilar arasinda mesafe yaratmasindan korkuyorum.

14.Gelecekte meslegimde yapmam gereken o kadar ¢ok isim olacak ki cinsel konulari ele alacak zamanim kalmayacaktir.

15.Gelecekte muracaatgilarimin cinsel konulariyla ilgilenmek icin zaman ayiracagim

16.Gelecekteki meslektaslarimin, miiracaatgilarimin cinsel sorunlarini glindeme getirdigimde bundan rahatsiz
olmasindan korkuyorum.

17. Gelecekteki meslektaslarimin, miracaatgilarin cinsel sagligi ile ilgili sorulariyla ilgilenirken kendilerini rahatsiz
hissetmelerinden korkuyorum.

18.Gelecekteki meslektaslarimin cinsel konular ile ilgili konusmada isteksiz olacaklarina inaniyorum.

19.Bir 6grenci olarak egitimimde cinsel saglkla ilgili temel bilgileri edinmem gerektigini diisintyorum.

20.Gelecekteki miracaatgilarimla cinsel saglik ile ilgili konusabilecek yeterlilige sahibim.

21.Cinsel saghk hakkinda konusabilmek igin lisans egitimi sirasinda egitim almam gerektigini diisiiniyorum.

Cinsel Saghk Olgegi’ne iliskin Bilgiler
Gelecekteki miracaatgl iligkilerine yonelik | 1,2,3,4,5,6,7,8
rahatlik hissi
Gelecekteki miracaatgi iliskilerini olumsuz 9,10, 11, 12,13, 14, 15
etkileme korkusu
Gelecekteki ¢alisma ortami 16,17, 18
Egitim ihtiyaci 19, 20, 21
Ters Maddeler 9,10,11,12,13,14,16,17,18
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