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Amag: Caligma, inkontinans fligkili Dermatit Yénetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarini
Degerlendirme Olgegi Tiirkge formunun gegerlik ve giivenirligini incelemek amact ile gergeklestirildi.

Gereg ve YOntem: Metodolojik arastirma tipinde planlanan ¢aligmanin drneklemini 272 yogun bakim ve palyatif
bakim hemsiresi olusturdu. Olgegin dil esdegerligi igin ceviri-geri ¢eviri teknigi kullamldi. Olgegin gegerlik
calismasi i¢in, uzman goriislerine dayali kapsam gegerligi hesaplandi. Yapi gecerligi icin agimlayici ve dogrulayici
faktor analizi kullanildi. Olgegin giivenirlik analizinde test-tekrar test, korelasyon, madde toplam puan korelasyon
ve Cronbach’s alpha katsayis1 kullanildi.

Bulgular: Olgegin Tiirkge formunun kapsam gecerligi uygundu (KGi=0.95). Olgek toplam Cronbach’s alpha
katsayis1 0.92, madde toplam puan korelasyonlari 0.33 ile 0.72 arasinda bulundu. Dogrulayici faktor analizinde
Olgegin toplam varyansm %63.55’sini agiklayan dort faktdrden olustugu dogrulandi. Yapr gecerligi, 0.62-0.83
faktor yiikii araligs ile desteklendi. Olgegin 20 madde ve 4 alt boyuttan olustugu belirlendi.

Sonug: Inkontinans iliskili Dermatit Yénetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarmi Degerlendirme
Olgegi’nin Tiirk toplumuna uyarlanmast igin yapilan analizlerden elde edilen bulgular, lgegin Tiirkge formunun,
hemsirelerin inkontinans iligkili dermatit hakkindaki bilgi, tutum ve uygulamalarinin incelenmesinde dort boyutlu
bir arac olarak, givenilir ve gegerli oldugunu gosterdi.
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Abstract

Objectives: This study was aimed to examine the validity and reliability of the Turkish version of the Knowledge,
Attitude and Practice of Nurses in Managing Incontinence-Associated Dermatitis Questionnaire.

Material and Methods: The sample of the study, which was planned as a methodological study, consisted of 272
intensive care and palliative nurses. The Translation-back translation technique was used for the language
equivalence of the scale. For the validity study of the scale, content validity was calculated based on expert
opinions. Explanatory and confirmatory factor analysis was used for construct validity. Test-retest correlation.
item-total score correlation and Cronbach's alpha coefficient were used in the reliability analysis of the scale.
Results: The content validity of the Turkish version of the scale was appropriate (CV1=0.95). The total Cronbach's
alpha coefficient for the scale was 0.92, and the item-total score correlations were between 0.33 and 0.72. In
confirmatory factor analysis, it was confirmed that the scale consisted of four factors that explained 63.55% of the
total variance. Construct validity was supported by a factor load range of 0.62-0.83. It was determined that the
scale consisted of 20 items and 4 sub-dimensions.

Conclusion: The findings obtained from the analyzes performed for the adaptation of the Knowledge, Attitude
and Practice of Nurses in Managing Incontinence-Associated Dermatitis Questionnaire to the Turkish society show
that the Turkish version of the scale is a reliable and valid four-dimensional tool for examining nurses' knowledge,
attitudes and practices about incontinence-related dermatitis.

Keywords: Incontinence-associated dermatitis, knowledge and attitude, nursing, validity, reliability.
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Giris

Hemgirelik bakimi agisindan énemli bir cilt saglig1 sorunu olan inkontinans ile iligkili
dermatit (iiD), inkontinans nedeniyle cildin dogrudan idrar, disk1 ya da her ikisine birden uzun
stire maruz kalmas: sonucu perineal alanda meydana gelen, tahris edici irritan kontakt
dermatitin bir tirudir (Gray & Giuliano, 2018; Kayser, Phipps, VanGilder, & Lachenbruch,
2019; Koudounas, Bader, & Voegeli, 2020; Wie ve dig., 2020; Zhang ve dig., 2021; Raepsaet,
Fourie, Van Hecke, Verhaeghe, & Beeckman, 2021). IiD, bireyin yasam kalitesinde bozulma
(Long, Reed, Dunning, &Ying, 2012; Koudounas ve dig., 2020; Mugita, Koudounas,
Nakagami, Weller, & Sanada, 2021), hastanede kalis siiresinde uzama (Long ve dig., 2012;
Beeckman, Van Lancker, Van Hecke, & Verhaeghe 2014; Rodriguez-Palma, Verda-Soriano,
Soldevilla-Agreda, Pancorbo-Hidalgo, & Garcia-Fernandez, 2021), agri, rahatsizlik,
enfeksiyon gibi sekonder sorunlara yol acma (Campbell ve dig., 2019; Coyer &
Campbell, 2017; Kayser ve dig., 2019; Raepsaet ve dig., 2021), bakim maliyetinde (Bliss,
Zehrer, Savik, Smith, & Hedblom 2007; Pather and Hines, 2016; Wie ve dig., 2020; Rodriguez-
Palma ve dig., 2021) ve hemsirelerin is yiikiinde artis (Wang, Zhang, Zhang, Zhao, & Xian,
2018) gibi bir ¢cok olumsuz sonuglara neden olan 6nemli bir saglik sorunudur.

Inkontinans ile iliskili dermatitin etiyolojisinde rol oynayan temel risk faktérlerinden
fekal ve Uriner inkontinans, yataga bagimli bireylerde ve dzellikle yogun bakim tinitelerinde en
sik rastlanan saglik sorunlari arasindadir (Gray & Giuliano, 2018). Calismalar akut bakim
hastalarinin aksine, yasami tehdit eden bir hastalia ve yogun bakim tedavisine gereksinimi
olan hastalarda, inkontinansin daha fazla goriildiigiinii, 6zellikle de palyatif bakim ve yogun
bakim iinitesindeki hastalarm, IID gelisimi agisindan daha yiiksek risk altinda oldugunu
gOstermistir (Long ve dig., 2012; Pather & Hines, 2016; Wang ve dig., 2018; Coyer &
Campbell, 2017; Campbell ve dig., 2019). Glncel literatirde yogun bakim hastalar1
arasinda rapor edilen IiD prevalansmin %8.3-%36 (Bliss ve dig., 2011; Kayser ve dig., 2019;
Campbell ve dig., 2019); insidansinin ise %?20.4-%32 arasinda degistigi goriilmektedir
(Chianca ve dig., 2016; Coyer, Gardner, & Doubrovsky, 2017; Ma, Song, & Wang 2017; Wang
ve dig., 2018).

Yogun bakim hastalarda yaygm bir cilt sorunu olan iID; ciddi komplikasyonlara
neden olmasina ragmen, aym zamanda onlenebilir bir saglik sorunudur (Ozdemir Aydm ve

Kaya, 2018; Zhang ve dig., 2021). IID’in énlenmesi, yonetimi ve kontinansin saglanmasi bir
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ekip igidir. Bu noktada en 6nemli rol, yogun bakim hastalarinda kanita dayali uygulamalar
yoluyla saglikli cilt biitiinliigliniin saglanmasi ve siirdiiriilmesi sorumluluguna sahip olan
hemsirelere diismektedir (Francis, 2018; McNichol, Ayello, Phearman, Pezzella, & Culver,
2018; Tay ve dig., 2020; Ozdemir ve Ekici, 2020; Zhang ve dig., 2021). Cilt biitiinliigiiniin
devamlilig1 ayn1 zamanda hemsirelik bakim kalitesini degerlendirmede onemli bir gdsterge
olarak kabul edilmektedir (Zhang ve dig., 2021). Ancak, hemsirelerin cilt biitiinliigiinii etkin bir
sekilde korumalar1 i¢in yeterli bilgi diizeyine sahip olmasi ve olumlu tutum gostermeleri
onemlidir. Ciinkii hemsirelerin yetersiz bilgileri, olumsuz tutumlari ve uygun olmayan
uygulamalari/girisimleri, kanitlarmm uygulamaya entegrasyonunu ciddi sekilde engelleyerek
hemsirelik bakim kalitesini diisiirebilir (Tay ve dig., 2020). Oysa IID’nin énlenmesi, bakim1
ve tedavisi i¢in hemsirelerin yaptig1 her uygulama, bakimin kalitesinin arttirilmasi i¢in 6nemli
bir etkendir (Ozdemir Aydin ve Kaya, 2018). Bu nedenle, hemsirelerin iID 6nleme ve
yonetimine iliskin bilgileri degerlendirilmeli ve en Ust diizeyde 11D bakimini saglamalari igin
bilgi eksiklikleri giderilmelidir.

Bilgi eksikliginin giderilmesi kadar hemsirelerin tutum ve inanglar1 da IID'nin
Onlenmesi ve yonetimi iizerinde dogrudan belirleyici etkiye sahiptir (Zhang ve dig., 2021).
Hemsirelerin tutumu ne kadar olumlu olursa, IiD'yi 6nleme niyetleri o kadar giiclii olur ve
hemsirelerin 6nerilen onleyici 6nlemleri uygulamaya c¢alismasi o kadar ¢cok beklenir (Stokke,
Olsen, Espehaug, & Nortvedt, 2014; Van Damme, Van Hecke, Himpens, Verhaeghe, &
Beeckman, 2019). Konuya iliskin uluslararasi literatiir incelendiginde; hemsirelerin 1iD'ye
iliskin bilgi, tutum ve uygulamalarmi belirlemeye yonelik (Yiling, C, Zijia, Z., Yunfang, L., &
Xiaozhou, 2019; Tay ve dig., 2020; Zhang ve dig., 2021) ¢alismalarm yapildigi, buna karsilik
Tiirkiye’de hemsirelerin bilgi diizeylerinin incelendigi calismalarin ¢ok sinirli oldugu
goriilmiistiir (Sahin, 2017; Yeni, 2019). Ayrica hemsirelerin 1ID’ye yonelik bilgi diizeylerini
inceleyen smirl sayidaki bu ¢alismalarda gegerligi ve giivenirligi yapilmis bir 6l¢me aracinin
kullanilmadig: belirlenmistir. Oysa hemsirelerin IiD ile ilgili bilgi diizeylerinin ve tutumlarmin
degerlendirilmesi, belirlerken de gecerligi ve gilivenirligi yapilmigs bir 6lgme aracinin
kullanilmas1 6nem tasimaktadir. Literatiire baktigimizda Tiirkiye'de bu amaca yonelik herhangi
bir degerlendirme aract bulunmamaktadir. Bu gereksinimden yola ¢ikarak planlanan bu
aragtrmanin amaci, 11D yonetiminde hemsirelerin bilgi, tutum ve uygulamalarmin belirlenmesi

amactyla Tay ve arkadaslar1 tarafindan 2020 yilinda gelistirilen “Inkontinans Iligkili Dermatit
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Yonetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarmin Belirlenmesi Anketi (1ID-BTU-
0)” 6l¢iim aracmin Tiirkge gegerlik ve giivenirlik calismasmi yaparak iilkemiz literatiiriine
sunulmasi, IID’nin tan1lanmasi, 6nlenmesi ve bakiminda énemli rolleri olan hemsirelerin {iD'ye
iliskin mevcut bilgi, tutum ve uygulamalar ile bunlar1 etkileyen faktorleri belirlemeye yonelik

calismalarin literatiire kazandirilmast amaglanda.

Gereg ve YOntem
Arastirmanin Tipi

Bu calisma, Cheryl Tay ve arkadaglari tarafindan 2020 yilinda gelistirilen “Knowledge,
Attitude and Practice of Nurses in Managing Incontinence-Associated Dermatitis Questionnaire
(KAP-IAD-Q)” “Inkontinans Iliskili Dermatit Y®onetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve
Uygulamalarmi Degerlendirme Olgegi (IiD-BTU-0O)” 6lgiim aracinin Tiirkge formunun
gecerlik ve giivenirliginin incelenmesi amaciyla gerceklestirilen metodolojik tipte bir
arastirmadir.

Arastirmanin Yapildig: Yer ve Zaman:

Bu aragtirma 15.08.2021-15.11.2021 tarihleri arasinda Ankara’da bulunan bir Egitim
Arastirma Hastanesi ile Afyonkarahisar’da bulunan bir Universite hastanesinin Yetiskin Yogun
Bakim Uniteleri ile Palyatif Bakim Kliniklerinde yirutuldu.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Olgek gelistirme/gecerlik- glivenirlik calismalarinda 6rneklemin belirlenmesinde temel
olan, ilgili 6l¢egin faktor analizinin yapilabilmesi i¢in 6rneklemin, 6lgek madde sayisinin en az
5-10 kat1 olmasi gerektigi vurgulanmaktadir (Tavsancil, 2014). Dolayisiyla bu ¢alismada,
Inkontinans Iligkili Dermatit Y&netiminde Hemgirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarmi
Degerlendirme Olgegi’nin Tiirkge formunda yer alan madde say1s122 olup her bir madde basina
10 hemsire olacak sekilde 6rneklem biiyiikliigli hesaplandi ve en az 220 hemsireye ulasilmasi
hedeflendi (22 Madde x 10).

Arastirmanin evrenini; 15.08.2021-15.11.2021 tarihleri arasinda Ankara’da bulunan bir
Egitim Arastirma Hastanesinin Yetiskin Yogun Bakim Uniteleri ile Palyatif bakim
servislerinde calisan 184 hemsire ile Afyon’da bulunan bir Universite hastanesinin Yetiskin
Yogun Bakim Uniteleri ile Palyatif bakim servislerinde ¢alisan 98 hemsire olmak {izere toplam

282 hemsire olusturdu. Arastirmanin Orneklemini ise veri toplama asamasinda calismanin
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yapildig1 tarihler arasinda izinli veya raporlu olmayan, Yetiskin Yogun Bakim iiniteleri ile
Palyatif Bakim Kliniginde en az (¢ aydir ¢alisan, arastirmaya katilmay1 sozIi ve goniillii olarak
kabul ettigini bildiren ve veri toplama formlarini eksiksiz dolduran toplam 272 hemsire
olusturdu. Bu birimlerde ii¢ aydan daha kisa siire ¢alisan yedi hemsire ile izinli olan ti¢c hemgire
calisma kapsami disinda tutuldu.

Calismada IID bakimma yonelik hizmetlerin birincil olarak gerceklestirilmedigi acil
servis, ameliyathane, kan alma birimlerinde calisan hemsireler ile IID bakima yonelik
hizmetlerin nadir olarak gerceklestirildigi dahili ve cerrahi servislerinde calisan hemsireler
arastirma kapsami disinda tutuldu. Calismada Olgegin giivenirlik analizi kapsaminda zamana
gore degismezlik (test-tekrar test) giivenirligi 71 hemsire ile ilk yanitlarin ardindan 3 hafta sonra
17. 09.2021-15.11.2021 tarihleri arasinda yapildi.

Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Veri Toplama Araclan

Arastirma verilerinin toplanmasinda "Hemsire Tanitim Formu” ve Cheryl Tay ve
arkadaglar1 tarafindan 2020 yilinda gelistirilen “Knowledge, Attitude and Practice of Nurses in
Managing Incontinence-Associated Dermatitis Questionnaire (KAP-IAD-Q)” 6l¢me aracinin
Tiirkge formu olan “Inkontinans Iliskili Dermatit Y&netiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve
Uygulamalarmi Degerlendirme Olgegi (IID-BTU-O) kullanildi.

Hemsire Tanmitim Formu: Hemsirelerin yas, cinsiyet, egitim durumu, ¢alisma yili (hizmet
stiresi) gibi tanitic1 6zelliklerini i¢eren sekiz sorudan olugmaktadir.

Inkontinans iliskili Dermatit Yonetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarim
Degerlendirme Olgegi: Cheryl Tay ve arkadaslari tarafindan 2020 yilinda gelistirilen
“Inkontinans Iliskili Dermatit Y®onetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarmni
Degerlendirme Olgegi” orijinalinde hemsirelerin {ID’ye ydnelik bilgi, tutum ve uygulamalarii
iceren 22 ifade ve 4 alt boyuttan olusmaktadir. Her bir alt boyutta ifadeler 5°1i likert tipinde
olup; “Kesinlikle katilmiyorum” (1), “katilmiyorum” (2), “kararsizim” (3), “katiliyorum” (4),
“kesinlikle katiltyorum”(5) olarak puanlanmaktadir. Olgekteki boyutlar; “Inkontinans Iligkili
Dermatitin (1ID) Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi” (7 madde), “Inkontinans iligkili Dermatit Risk
Faktorleri Bilgisi” (5 madde), “Inkontinans Iliskili Dermatit Onlemeye Yonelik Tutum” (4
madde) ve “Inkontinans Iliskili Dermatiti Onlemeye Yonelik Uygulamalar” (6 madde) olmak

lizere toplamda 22 maddeyi icermektedir (Tay ve dig., 2020). Olgekteki alt boyutlardan
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“Inkontinans {liskili Dermatitin (IiD) Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi” alt boyutunda
hemsirelerin IiD’nin Etyoloji ve Tanilama bilgisini degerlendiren yedi ifade bulunmaktadir. Bu
alt boyuttan alinabilecek toplam puan 7-35 puan arasinda degigsmektedir ve alman yiiksek
puanlar; hemsirelerin IID Etyoloji ve Tanilama bilgi puanlarinin yiiksek oldugunu
yansitmaktadir. “Inkontinans Iliskili Dermatit Risk Faktdrleri Bilgisi” alt boyutu hemsirelerin,
IID Risk Faktérlerine iliskin bilgi diizeylerini degerlendiren bes ifadeden olusmaktadir. Bu alt
boyuttan alinabilecek toplam puan 5-25 puan arasinda degismektedir ve alinan ytliksek puanlar;
hemsirelerin IID Risk Faktdrleri bilgi puanlarmmn yiiksek oldugunu yansitmaktadir.
“Inkontinans Iliskili Dermatit Onlemeye Y®&nelik Tutum” alt boyutunda hemsirelerin, 1ID’ye
iliskin tutumlarin1 degerlendirmeye yonelik dort ifade bulunmaktadir. Bu alt boyuttan
alinabilecek toplam puan 4-20 arasinda degismektedir ve alinan yiiksek puanlar hemsirelerin
[iD’ye yonelik olumlu tutumunu yansitmaktadir. Inkontinans iliskili Dermatiti Onlemeye
Yoénelik Uygulamalar alt boyutunda; hemsirelerin, IID’yi énlemeye yonelik uygulamalarini
degerlendiren alt1 ifade bulunmaktadir. Bu alt boyuttan alinabilecek toplam puan 6-30 arasinda
degismektedir ve alman yiiksek puanlar hemsirelerin 1ID’ye yonelik olumlu uygulamalarini
yansitmaktadir. Olgiim aracindan elde edilebilecek toplam bir puan bulunmayip, dért bolim
birbirinden bagimsiz olarak degerlendirilmektedir. Her bir bolimdeki maddelerden
almabilecek ortalama puan, o boliimiin genel puani olarak kabul edilmektedir ve ilgili
béliimdeki toplam puanin madde sayisma boliinmesi ile hesaplanmaktadir. Olgcekte ters madde
bulunmamaktadir.

Cheryl Tay ve arkadaglar1 tarafindan yapilan ¢caligmada 6l¢iim aracinin birinci b limii
icin; Cronbach’s alpha katsayis1 0.80, ikinci bolim igin 0.84, ii¢iincli boliim igin 0.82 ve
dordiincii alt boyut i¢in 0.81 olarak bulunmustur. Olgiim aracinin genel Cronbach’s alpha
katsayis1; 0.91°dir.

Inkontinans iliskili Dermatit Yonetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarini
Degerlendirme Olcegi Tiirkce Formunun Hazirlanmasi

Aracin Gegerlik Calismasi

1. Aracin Dil Gegerligi Calismasi

Orijinalinde Ingilizce olarak yaymlanmis olan “Knowledge, Attitude and Practice of
Nurses in Managing Incontinence-Associated Dermatitis Questionnaire” 6lglim aracmin dil

gegerligi icin ¢eviri-geri ¢eviri teknigi kullanildi. Ceviri-geri ¢eviri tekniginde anadili Tiirkce
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olan ve iyi derecede Ingilizce bilen birbirinden bagimsiz iki dil uzmani tarafindan &lgekteki
ifadeler Tirkgeye gevrildi. Sonrasinda aragtirmacilar ve dilbilimei bir uzman ile birlikte elde
edilen iki farkli ¢eviri degerlendirilerek orijinal dlgekteki her bir maddenin anlam ve kapsamin1
en iyi yansitan terciimesi tek bir formda birlestirildi. Tiirk Dili ve Edebiyat1 uzmani tarafindan
(dil uzmani) tek ara¢ haline getirilen IID-BTU-O’nin Tiirk¢eye uygunlugu degerlendirildi.
Olgegin Tiirkge formu her iki dili, ana dili diizeyinde bilen, dlgegin orijinalini gérmemis iki
farkl1 bilim uzmani tarafindan yeniden Ingilizceye gevrildi. iki ¢eviri arastirmacilar tarafindan
birlestirilip ve iizerinde uzlagsma saglanarak tek ara¢ haline getirildi. Geri ¢eviri, uygunluk
acisindan Olgegin sahiplerinin Onerisine sunularak, uygun olmayan ifadelerin yeniden
diizenlenmesi yapildi. Ingilizceyi anadili gibi bilen bir dil uzman tarafindan Ingilizce ve Tiirkge
halinin birbirini karsilayip karsilamadigi kontrol edildi. Kontrolii yapilan 6lcek Tiirk Dili ve
Edebiyati uzmani tarafindan dil, anlam, biitiinliik ve yazim kurallar1 a¢isindan degerlendirilerek
Tiirkceye uygunlugu kontrol edildi. Arastirmacilar tarafindan her iki dile kontrolii saglanan
Olcek gerekli diizeltmeler yapilarak kapsam gecerligi i¢in son haline getirildi.
2. Aracin Uzman Goriislerine Dayalh Kapsam Gegerligi Calismasi

Olgegin dil esdegerliligi saglandiktan sonra dlgegin son Tiirkce formundaki ifadelerin
anlasilirhigi, uygunlugu ve kapsam gecerliligini degerlendirmek iizere alaninda uzman alt1
Ogretim iiyesinin ve yara bakim hemsireligi sertifikasyonuna sahip bir uzman hemsirenin
goriisiine bagvuruldu. Olgegin kapsam gegerlilik indeks (KGI) degerlerini belirlemek amaciyla
her bir uzmandan 6lcekteki ifadeleri inceleyerek A-Uygun’’ (4 puan), “B-Biraz gdzden
gecirilmeli’’ (3 puan), “C-Ciddi olarak gozden gegirilmeli’” (2 puan), “D-Uygun degil’’ (1
puan) seklinde derecelendirerek puanlamalari istendi. Uzman goriislerine dayali kapsam
gegerliligi icin Davis teknigi kullanildi. Bu teknikte A (4 puan) ve B (3 puan) segeneklerini
isaretleyen uzmanlarin sayisinin toplam uzman sayisina boliinmesiyle maddeye iligkin
“Kapsam Gegerlik Indeksi” elde edilmektedir. Maddeler i¢in KGI minimum 0,80 kabul
edilmektedir (Davis, 1992). Alinan uzman goriisleri dogrultusunda 6l¢ekteki her bir maddenin
kapsam gegerlilik indeksinin 0.80’den biiyiik oldugu belirlendi. Bu nedenle kapsam gegerliligi
yoniinden herhangi bir madde 6lcekten ¢ikarilmadi. Olgek maddeleri uzmanlardan alinan

goriisler dogrultusunda en uygun ifadelerle yeniden diizenlendi.
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On Uygulama

Olgegin dil uyarlama ve kapsam gecerligi yapildiktan sonra, 6lcekte yer alan ifadelerin
anlagilirhiginin degerlendirilmesi i¢in, ¢alismanin Ornekleminden bagimsiz ancak Olgegin
uygulanacagi drneklem ile aym 6zelliklere sahip 10 hemsire ile 6n (pilot) uygulama yapildi. On
uygulamada olgekte yer alan ifadeler ile ilgili olumsuz geri bildirim alinmamasi nedeniyle
Olcegin yeterli biiylikliikteki 6rnekleme uygulanmasina karar verildi. Pilot ¢aligmaya katilan
hemsireler arastirma 6rneklemine dahil edilmedi.
Veri Toplama Ydntemi

Veriler, arastirma kapsamina dahil edilen hemsirelerin uygun olduklari bir zaman
diliminde yiiz yiize goriisme teknigi kullanilarak elde edildi. Verilerin toplanmasi ortalama 15-
20 dakikalik bir siireyi gerektirdi. Olgegin giivenirlik analizleri kapsaminda zamana gore
degismezlik 6zelliginin test edilmesi amaciyla uygulanan test-tekrar test yontemi icin toplam
71 hemsireden olusan bir 6rneklemin ilk yanitlarmin ardindan 3 hafta sonra ayni1 6rneklem
grubuna 6lcek ikinci kez uygulandi. Yanitlarin eslestirilebilmesi i¢in test-tekrar test yénteminin
uygulanacagi gruptaki hemsirelerden bir kod belirlemeleri istendi boylece yanitlarin %100
eslestirilmesi saglandi.
Istatistiksel Yontemler

Calismada elde edilen verilerin analizi igin SPSS version 22.0 (Armonk, NY: IBM
Corp) ve AMOS Versiyon 21 paket programlar1 kullanildi. Hemsirelerin sosyo-demografik
ozellikleri tanimlayic istatistikler kullanilarak analiz edildi. Olgegin gegerlik calismasi igin,
uzman goriislerine dayali kapsam (igerik) gecgerligi ve yap1 gecerligi analizleri (A¢imlayici
faktdr analizi (AFA) ve dogrulayic1 faktdr analizi (DFA)) uygulandi. Olgegin faktdr analizine
uygunlugunu degerlendirmek amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin Sampling Adequacy (KMO) ve
Barlett Sphericity testleri kullanildi. DFA’da smanan modeller igin standardize edilmis
regresyon katsayilar1 ve kovaryans matrisleri kullan1ldi. Uyum indekslerinden Ki-Kare uyum
testi (y2), lyilik Uyum Testi (GFI), Karsilastrmali Uyum Testi (CFI), Diizenlenmis lyilik
Uyum Indeksi (AGFI) ve Yaklasik Hatalarm Ortalama Karekokii (RMSEA), Fazlalik Uyum
Indeksi (IFI), Trucker-Lewis Indeksi (TLI), Normlastirilmis Uyum Indeksi (NFI), degerleri
hesaplandi. Olgegin giivenirlilik diizeyini belirlemek amaciyla madde-toplam korelasyon

katsayisi, Cronbach's alpha (o) giivenirlik katsayilar1 hesaplandi. Ayrica zamana gore
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degismezligini test etmek icin test-tekrar test uygulandi. istatistiksel analizlerde p <0.05 degeri
anlamli olarak kabul edildi.
Arastirmanin Etik Yonii

Olgegin Tiirk hemsire drnekleminde kullanilabilmesi ve Tiirkgeye uyarlanabilmesi
amaciyla, orijinal 6l¢egi gelistiren arastirmacilardan biri olan Ang Shin Yuh’dan mail yolu ile
izin alind1. Arastirmanin yapilabilmesi igin iiniversitenin Insan Arastirmalar1 Etik Kurulu'ndan
12.08.2021 tarth ve 14922 sayilh etik kurul izni ve arastirmanm yapildigi kurum
yOneticilerinden (18.06.2021 tarihli ve 17155648-020-E.24060 sayil1) yazili izin alindi. Ayrica
arastirma kapsamina dahil edilen hemsirelere aragtirmanin amaci hakkinda bilgi verilerek sozlii

onamlar1 alindi. Calisma prosediirii Helsinki Bildirgesi'ne uygun olarak yapild1.

Bulgular

Sosyo-Demografik Ozellikler

Arastirma kapsamina dahil edilen hemsirelerin yas ortalamasi1 26.45+4.58, %82.4’1
kadin, %65.1°1 bekar, %68.4’0 lisans mezunudur. Hemsirelerin %52.9’u dahili yogun bakim
iinitelerinde %43.4’{ cerrahi Yogun bakim iinitelerinde ¢alismaktadir. Hemsirelerin meslekte
calisgma yili ortalamasi1 4.52+4.49, hizmet verdikleri bolimdeki ¢alisma yili ortalamasi ise
2.734£3.41 olarak saptandu.
Olcegin Gegerlik Analizine iliskin Bulgular

Olcegin Kapsam Gecerligi

Olgegin dil gegerliginin saglanmasinin ardindan, kapsam gegerliginin degerlendirilmesi
icin yedi uzmanm goriislerine sunulan 6lgekteki tiim ifadelerin biiyiik ¢ogunlugunun; 3 puan:
“Biraz gozden gecirilmeli” ve 4 puan: “Uygun” olarak puanlandigi belirlendi. Uzman
goriislerine dayali Davis Teknigi’ne uygun olarak hesaplanan KGI 0.95 olarak hesaplandi
(Tablo 1). Olgekteki ifadelerin kapsam gegerliginin degerlendirilmesi igin yedi uzmandan elde

edilen puan degerleri arasinda uyum oldugu belirlendi (Kendall W= 0.247; p= 0.020).
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Tablo 1. Kapsam gecerlilik indeksi

Alt boyut Madde  Derecelendirme M-KGi
No A B C D
1 3|4 - - 1.00
2 4 2 1 - 0.85
. . . 3 512 - - 1.00
Inkontinans Iligkili Dermatitin (IID) Etiyolojisi ve Tamlama
o 4 512 - - 1.00
Bilgisi
5 7 - - - 1.00
6 6 | 1 - 1.00
7 4 2 1 - 0.85
8 5111 1] - 0.85
9 413 - - 1.00
inkontinans iliskili Dermatit Risk Faktorleri Bilgisi 10 511]1 - 0.85
11 6 1 - - 1.00
12 3 4 - - 1.00
13 4 2 1 - 0.85
, , ) _ 14 7 -1 - - 1.00
Inkontinans Iliskili Dermatit Onlemeye Ydnelik Tutum
14 5 1 1 - 0.85
16 5|2 - - 1.00
17 4 3 - - 1.00
18 6 | 1| - - 1.00
Inkontinans iliskili Dermatiti Onlemeye Y 6nelik Uygulamalar 19 512 |- 1.00
20 512 - - 1.00
21 6 | 1| - | - 1.00
22 413 - - 1.00
Toplam 0.95

A=Uygun, B= Biraz gozden gegirilmeli, C= Ciddi olarak gézden gecirilmeli, D= Uygun degil, KGi=Kapsam
Gegerlilik Indeksi.

Olgegin Yap1 Gecerligi

Acimlayic1 Faktor Analizi (AFA)

Olgegin faktoriyel yapr gegerligini belirlemek amaci ile dncelikle agimlayici faktor
analizi uygulandi. Bu c¢aligmada olgege uygulanan faktor analizinde KMO (Kaiser-Meyer-
Olkin) degeri 0.92, Barlett Kiiresellik Testi degeri y2=278.17; p<0.001 olarak hesapland1 ve
Olcek verilerinin faktor analizi i¢in uygun olduguna karar verildi. 22 maddeli 6l¢cege uygulanan

AFA analizinde 5. Maddenin (Saglikl cilt asidiktir (pH 4-6) ve cilt bariyerinde temel bir rol
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oynar) extraction (¢ikarim) degerinin 0.4’ten kiigiik olmasi nedeniyle maddenin ¢ikarilmasina
karar verildi. Daha sonra AFA analizi tekrarlandiginda ise “Inkontinans Iligkili Dermatitin
Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi” boyutunda yer alan 4. madde (Inkontinans iliskili dermatit, ilk
olarak pembeden kirmiziya dogru degisebilen eritem olarak ortaya ¢ikar) farkli faktorler
altindaki degerleri arasindaki farkin 0.1’den kii¢iik olmas1 sebebiyle 6lgekten ¢ikarildi. Orijinal
olcekte inkontinans Iliskili Dermatiti Onlemeye Y6nelik Tutum alt boyutunda yer alan 14.
Maddenin (inkontinans iliskili dermatit degerlendirmesi, rutin genel cilt degerlendirmesine
dahil edilmelidir), inkontinans Iliskili Dermatit Risk Faktorleri Bilgisi alt boyutunda yer aldig1
belirlendi. Olgekten iki madde ¢ikarildiktan sonra, son olarak yapilan AFA analiz sonucunda
dort faktoriin 6zdegerlerinin (Eigenvalue) 1’in lizerinde ve agiklanan toplam varyans degerinin
%63.55 oldugu saptandi.

AFA analizi bulgularina gore; toplam varyansin %19.17'sini agiklayan birinci faktorde
yer alan maddelerin faktor yikleri 0.62-0.76, toplam varyansin %18.44'sini agiklayan ikinci
faktordeki maddelerin yiiklerinin 0.62-0.77, toplam varyansin %14.65'sini agiklayan tiglincii
faktorde yer alan maddelerin yiklerinin 0.74-0.83 arasinda degistigi, toplam varyansi a¢iklama
orani %11.27 olan dordiincii faktordeki maddelerin faktor yiiklerinin ise; 0.69-0.72 arasinda

oldugu belirlendi (Tablo 2).

Tablo 2. Agiklayici faktor analizi sonuglari

Faktor

Boyut Adi Mlill((j)de 1 9 3 4
Inkontinans Iliskili Dermatitin Etiyolojisi ve 1 .622
Tanilama Bilgisi

2 .690

3 762

6 .621

7 .631
Inkontinans fliskili Dermatit Risk Faktorleri Bilgisi 8 .660

9 .688

10 .647

11 .674

12 179

14 .622
Inkontinans Tliskili Dermatit Onlemeye Yonelik 13

Tutum 748
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15 809
16 832
Inkontinans iligkili Dermatiti Onlemeye Y 6nelik 17 .709
Uygulamalar
18 721
19 .705
20 .700
21 .699
22 .696
Kaiser-Meyer-Olkin  0.92
Barlett Kiresellik Testi Ki Kare 2785.17
p <0.001
Eigenvalue 8.419 1.876 1.285 1.131
Varyans % 19.177 18.446 14.653 11.277
Kumulatif Varyans % 19.177 37.622 52.275 63.553

Dogrulayici Faktor Analizi (DFA)

Olgekteki ifadelerin belirlenmis olan alt boyutlarda yer alip almadigini test etmek ve
Olcegin orijinal faktor yapisma uygunlugunu degerlendirmek amaciyla DFA uygulandi. DFA'da
dlcegin “Inkontinans Iliskili Dermatitin (IID) Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi” boyutunda yer
alan madde 3 ve madde 7 ile “Inkontinans Iliskili Dermatiti Onlemeye Y&nelik Uygulamalar”
boyutundaki madde 21 ve madde 22'nin hatalar1 arasinda iliski oldugu belirlendi ve bu iligkiler
tanimlandiktan sonra 6lgegin uyum indekslerinde iyilesmeler gozlendi. Bu islemden sonra 20
maddeli dlcek icin uygulanan DFA'da elde edilen uyum indeksleri Tablo 3'te sunuldu.
Bulgulara gore model-veri uyumuna yonelik hesaplanan degerler; ¥2= 280.98; serbestlik
derecesi= 162; p<0.001; y2/df= 1.73; GFI= 0.91; AGFI= 0.88; CFI= 0.95; RMSEA= 0.05;
TLI=0.94; IFI=0.95 ve NFI=0.90 olarak tespit edilmistir (Tablo 3). Uyum kriterlerinin tamami
istenilen sinirlar igerisinde elde edildi. DFA ile elde edilen 6l¢egin dogrulanmis yapisal modeli
(standardize katsay1) Sekil 1'de sunuldu. Ayrica Tablo 4’de 6lcek maddelerine ve faktorlere ait
standart olmayan yol katsayis1 ve standart yol katsayr degerleri verildi. Elde edilen tiim

katsayilarin istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlendi (p<0.001).
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Tablo 3. 1nk0n.t'inans Mliskili Dermatit Yonetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarini
Degerlendirme Olgegi dogrulayici faktdr analizi uyum iyiligi degerleri

Modifikasyon
) ) Kabul Edilebilir ~ 6ncesi Elde ]
Uyum Iyi Uyum I¢in ] ] Modelde Elde Edilen
. Uyum I¢in Edilen Uyum .
Indeksleri Degerler . Uyum Indeksi Degerleri
Degerler Indeksi
Degerleri
y2/df 0<y2/df<3 3<y2/df<5 1.85 1.73 Iyi Uyum
Kabul edilebilir
GFlI 0.95<GFI<I 0.90<GFI<0.95 0.90 0.91
Uyum
Kabul edilebilir
AGFI 0.90<GFI<I 0.85<AGFI<0.90 0.87 0.88
Uyum
Kabul edilebilir
CFlI 0.97<CFI<1 0.95<CFI1<0.97 0.94 0.95
Uyum
Kabul edilebilir
RMSEA  0<RMSEA<0.05 0.05<RMSEA<0.08 0.05 0.05
Uyum
IFI 0.95 <TFI<1.00 0.90 <TF1<0.95 0.94 0.95 Iyi Uyum
Kabul edilebilir
TLI 0.95<TLI<1.00 0.90<TLI<0.95 0.93 0.94
Uyum
Kabul edilebilir
NFI 0.95<NFI<1.00 0.90 <NFI<0.95 0.89 0.90
Uyum

2= Ki-Kare uyum testi, df= Serbestlik Derecesi, x*/sd: Ki-Kare Istatistigi GFI= lyilik Uyum Testi, AGFI=
Ayarlanmug lyilik Hizi Indeksi, CFI= Kargilagtirmali Uyum Indeksi, RMSEA= Yaklasik Hatalarm Ortalama
Karekoki, IFI:Fazlalik Uyum indeksi, TLI: Trucker-Lewis indeksi, NFI: Normlastirilmis Uyum Indeksi,
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Bo B1 S.E. C.R. 2]

F1 <--> F2 0.77 0.34 0.04 7.28 <0.001
Fi1 <--> F3 0.36 0.12 0.02 4.12 <0.001
Fi1 <--> F4 0.70 0.23 0.03 6.56 <0.001
F2 <--> F3 0.38 0.16 0.03 4.5 <0.001
F2 <--> F4 0.80 0.34 0.04 7.82 <0.001
F3 <--> F4 0.46 0.15 0.03 4.97 <0.001
e3 <--> eb 0.18 0.09 0.03 2.61 0.009
el9 <--> e20 0.26 0.09 0.02 3.72 <0.001
M1 <--- F1 0.65 1

M2 <--- F1 0.77 1.19 0.11 10.27 <0.001
M3 <--- F1 0.69 1.04 0.11 9.52 <0.001
M6 <--- F1 0.75 1.05 0.10 10.0 <0.001
M7 <--- F1 0.42 0.67 0.11 6.13 <0.001
M8 <--- F2 0.82 1

M9 <--- F2 0.71 0.82 0.06 12.87 <0.001
M10 <--- F2 0.74 0.9 0.06 13.72 <0.001
M11 <--- F2 0.82 0.91 0.05 15.73 <0.001
M12 <--- F2 0.65 0.77 0.06 11.47 <0.001
M14 <--- F2 0.69 0.83 0.06 12.50 <0.001
M13 <--- F3 0.57 1

M15 <--- F3 0.90 1.57 0.18 8.49 <0.001
M16 <--- F3 0.71 1.29 0.15 8.58 <0.001
M17 <--- F4 0.69 1

M18 <--- F4 0.84 1.21 0.09 12.48 <0.001
M19 <--- F4 0.72 1.13 0.10 10.92 <0.001
M20 <--- F4 0.81 1.15 0.09 12.11 <0.001
M21 <--- F4 0.69 0.93 0.09 10.43 <0.001
M22 <--- F4 0.67 0.95 0.09 10.17 <0.001

p<0.05; S.E: standard error; C.R: critical ratio; Bo = Standartlagtirilmis katsayisi; f1= Standart olmayan kat sayisi
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Sekil 1: Dogruyayici Faktor Analizi Path Diagrami

F1: Inkontinans iliskili Dermatitin Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi
F2: Inkontinans Iliskili Dermatit Risk Faktorleri Bilgisi

F3: Inkontinans iliskili Dermatit Onlemeye Yonelik Tutum

F4: Inkontinans Iliskili Dermatiti Onlemeye Yonelik Uygulamalar

Olgegin Giivenirlik Analizine Iliskin Bulgular

Madde-Toplam Puan Korelasyonu ve i¢ Tutarhhk Analizi

Caligmada 6lgegin madde toplam puan korelasyon katsayisi degerlerinin “Inkontinans
[ligkili Dermatitin Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi” boyutu icin 0.38-0.62, “Inkontinans iliskili
Dermatit Risk Faktorleri Bilgisi” boyutunda 0.33-0.72, “Inkontinans iliskili Dermatit
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Onlemeye Yonelik Tutum” boyutunda 0.34-0.67, “Inkontinans iliskili Dermatiti Onlemeye
Yonelik Uygulamalar” boyutunda ise 0.60-0.72 arasinda oldugu saptandi. Olgegin tiimiine
iliskin Cronbach’s alpha guvenirlik katsayis1 0.92 olarak bulunurken, boyutlara ait glivenirlik
katsayilar1 sirasiyla o = 0.79. a = 0.88. o = 0.77. a = 0.88 olarak hesaplandi (Tablo 5 ).

Tablo 5. Olgegin tammlayici istatistikleri ve madde-toplam istatistik analizi bulgular1 (N= 272)

Diizeltilmis  Madde
Alt Maddeler Ortalama + Madde Silinirse  Cronbach’s
Boyut SS Toplam  Cronbach’s Alpha

Korelasyon Alpha

M1- Inkontinans iliskili dermatit ({ID) idrar,
diski ya da her ikisine birden maruz kalma 3,92 +0.9 0.50 91
nedeniyle olusan bir cilt hasaridir.

M2-inkontinans iliskili dermatit, bazen seroz
ekslida ve/veya cilt erozyonunun da

< S T . . 3.83+£0.9 0.60 91
gozlemlendigi, cilt yiizeyinde eritem ve 6dem

ile karakterize bir durumdur.

M3-Inkontinans iligkili dermatit, perineal 79
dermatit veya alt bezi dermatiti olarak da 3.72+0.88 0.58 91

bilinir.

M6- Idrar ve diskiya maruz kaldiginda, cilt
daha asidik hale gelir ve bu da inkontinans 3.87 £ 0.83 0.62 91
iligkili dermatite neden olur.

M7- Su ve sabunla sik sik yapilan cilt

temizligi, kurulugu artirmasi ve  siirtinme 369 +0.94 038 92
olusturmasi nedeniyle cilt bariyer

fonksiyonuna zarar verir.

Inkontinans iliskili Dermatitin Etiyolojisi ve Tamlama Bilgisi

M8-Inkontinans iliskili dermatit olustugunda,
basing yaralanmasi gelisme riski daha 3.99+0.91 0.71 91
yuksektir.

M9- Yaslanmaya baglh ciltteki degisiklikler,
daha yiiksek inkontinans iligkili dermatit 3.93+0.87 0.61 91
prevalanst ile iliskilidir.

Inkontinans iliskili Dermatit Risk Faktorleri
Bilgisi

o . e .88
MlO-H.a'reket'klsltl%hg'l,' inkontinans iliskili 39340091 067 91
dermatitin gelisme riskini arttirir.
M11-Dehidratasyon ve &dem, inkontinans
iligkili dermatitin kotiilesmesine katkida 4.03 £0.83 0.72 91
bulunabilir.
M12- Inkontinans iliskili dermatit gelisme 3.93+0.9 052 91

riski olan hastalarda, yeterli beslenme,
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hidrasyon ve cilt iizerindeki basincin
azaltilmasi ¢ok 6nemlidir

M14-Inkontinans iligkili dermatit
degerlendirmesi, rutin genel cilt 3.35%x10 0.33 .92
degerlendirmesine dahil edilmelidir.

M13-Kurumumda inkontinans iliskili dermatitin
tanilanmasi, Onlenmesi ve yonetimine iliskin

kullanilan mevcut prosediir yada talimatlari 386+091 0.67 91

bilirim.

M15-inkontinans1 ~ olan  hastalara  bakim

verenleri  (refakatci), inkontinans iligkili 351+ 0.99 050 91 =

dermatitin tanilanmasi ve yonetimi konusunda
egitmek i¢in yeterince donanimliyim.

M16- Inkontinans iligkili dermatitin
tanilanmasi, evrelendirilmesi, O6nlenmesi ve 3.39 +1.03 0.34 .92
yOnetimi konusunda yeterince donanimliyim

inkontinans Iliskili Dermatit
Onlemeye Yonelik Tutum

M17-Inkontinans iliskili dermatiti 6nleme
miidahalelerini kullanmak, inkontinans iligkili 3.86 + 0.83 0.60 91
dermatit riskini ortadan kaldirir.

M18-inkontinans sorununun ele almmasi,
inkontinans iligkili dermatitin dnlenmesinin ve 3.89 +0.83 0.72 91
tedavisinin temelidir.

M19- Inkontinans iliskili dermatit onleme

girigimleri uygulanmayan inkontinans
hastalarinda, inkontinans iligkili dermatit riski 3.97£0.9 0.63 91
artar.

.88

M20-Inkontinans iliskili dermatitin varligmnin ve
siddetinin diizenli olarak degerlendirilmesi, 4.01 +0.82 0.69 91
iyilesmeyi saglamak i¢in Gnemlidir.

M21-Inkontinans iliskili dermatitli hastalarmn
hemsirelik bakimu, cildin diski ve idrara maruz 3.92 +0.78 0.65 91
kalmasini 6nlemeye odaklanir.

M22-Inkontinans iliskili dermatite bagh cilt
hasarinin yonetimi, cildin temizlenmesini ve 3.98 +0.81 0.62 91
bariyer etkili bir tirtiniin uygulanmasini igerir.

Inkontinans iligkili Dermatiti Onlemeye Yonelik Uygulamalar

IID-BTU-O Toplam Cronbach’s alpha .92

SS;Standart sapma
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Olgegin Zamana Gore Degismezlik Analizi

Arastirmada 6lgegin zamana gore degismezligini test etmek i¢in 3 hafta ara ile ayn1 6rnekleme
Olgek tekrar uygulandi. Elde edilen bulgular Tablo 6’da sunuldu. Test-tekrar test analiz
sonucglarina gore; Olcek faktorlerine ve Olgegin toplamina ait puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel bakimdan anlamli fark olmadigi (p>0.05) ve korelasyon katsayisimin 0.79-0.99
degerleri arasinda degistigi, iki 6l¢iim arasinda gii¢lii bir iligski oldugu saptandi (p<0.001; Tablo
6).

Tablo 6. Olgegin test-tekrar test istatistik analiz bulgular1 (N= 71)

Test Tekrar-Test
Faktorler Ortalama + SS Ortalama * * ox
sS t P r P
1.Faktor 25.59+4.85 25.67+4.83 -1.354 0.180 0.99 p<0.001
2.Faktor 20.06+3.84 20.48+3.40 -1.590 0.116 0.79 p<0.001
3.Faktor 13.71+2.93 13.85+2.88  -0.968  0.336 0.90 p<0.001
4.Faktor 23.58+4.25 23.46%4.35 1.101 0.274 0.97 p<0.001
Toplam 82.95+13.65 83.25+13.90 -1.070  0.288 0.98 p<0.001

p<0.05 *Bagimli gruplarda t-testi ** Pearson Korelasyon Katsayisi

Tartisma ve Sonug

Yogun bakim hastalarmda yaygin bir cilt sorunu olan IID; ciddi komplikasyonlara
neden olan ancak ayn1 zamanda dnlenebilir bir sorundur (Ozdemir Aydm ve Kaya, 2018; Zhang
ve dig., 2021). Ozellikle yogun bakim hastalarinda cilt biitiinligiiniin saglanmas1 ve
siirdiiriilmesi sorumluluguna sahip olan hemsirelerin IiD’ye iliskin bilgi, tutum ve
uygulamalarmi belirlemek, hemsirelik bakim kalitesini artirmak i¢in 6nemlidir. Bu calisma
Inkontinans Iligkili Dermatit Yonetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve Uygulamalarmni
Degerlendirme Olgegi Tiirkge formunun gegerlik ve giivenirligini inceleyerek, hemsirelerin
[iD’ye iligkin bilgi, tutum ve uygulamalarini inceleyen ¢alismalarda yararlanilmak {izere
iilkemiz hemsirelik literatiiriine kazandirmak amaci ile gerceklestirildi.

Bir kiiltiire 6zgu gelistirilen 6l¢tim araglarmin, farkl kiiltiirlerde kullanilmadan 6nce dil
esdegerligin saglanmasi gerekir (Ercan ve Kan 2004). Bu nedenle bu ¢aligmada oncelikle
ceviri-geri geviri yontemi ile dlgegin Tiirkge ve Ingilizce formlarinin dilsel esdegerligi
degerlendirildi ve her iki formda da yer alan maddelerin benzestigi goriilerek dil esdegerliginin

saglandigina karar verildi.
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Gegerlik Bulgularinin incelenmesi

Kapsam Gegerligi

Gegerlik, 6l¢me aracinin dlgiilmesi hedeflenen kavrami nitelik ve nicelik olarak baska
farkli bir 6zellik karistirmadan dogru olarak &lgebilmesidir (Yesil, 2014). Olgek uyarlama
calismalarinda, 6l¢lim aracmin istenilen bir kavrami nicelik ve nitelik olarak yeterli ol¢iip
6lgmedigini belirlemek i¢in kapsam gecerligi yapilir (Seker ve Gengdogan, 2014). Kapsam
gecerligi, Olciim aracinin planlanan konuya yonelik amaglari denetleyecek nitelikte olma
ozelligidir (Ozdamar, 2016). Kapsam gecerliginin degerlendirilmesinde farkli ydntemler
kullanilmakla birlikte bunlardan en ¢ok tercih edilen yontem uzman goriisiine bagvurmadir
(Alpar, 2018). Bu calismada, 6lgegin gecerlik analizleri kapsaminda kapsam ve yapi1 gecerligi
ozellikleri incelendi. Calismada, kapsam gegerligini belirlemek ve 6lgekte yer alan maddelerin,
hemsirelerin 1ID’ye iliskin bilgi, tutum ve uygulamalarini lgme hedefi ile ne diizeyde iliskili
oldugunu degerlendirmek amaciyla hemsirelik alanindan alt1 ve yara bakim hemsireligi
sertifikasyonuna sahip bir uzman hemsire olmak iizere toplam yedi uzmanin goriisiine
basvuruldu. Calismada 6lcek maddelerinin KGI degeri 0.85-1.00 arasinda, toplam KGI degeri
ise 0.95 olarak bulundu. Orijinal ¢alismada, maddelerin KGI degeri=0.85 olarak
bildirilmistir. Davis yonteminde yeterli KGI degeri >0.80 olarak kabul edilmektedir
(Davis,1992). Kapsam gecerliligine ek olarak, uzmanlarmin goriisleri arasindaki fikir uyumun
da olmas1 6nemlidir (Karakog¢ ve Donmez, 2014). Calismada Kendall W uyusum analizine gore;
Olcekte bulunan 22 madde i¢in yedi uzmandan elde edilen puanlar arasinda uyum oldugu
(p=0.020) bagimsiz uzman goriislerinin hem anlasilirlik hem de kavramsal igerik yeterliligi
konusunda uyumlu oldugu saptandi. Calismadan elde edilen degerler, Tiirk¢ceye uyarlanan
dlcegin hemsirelerin 1ID’ye iliskin bilgi, tutum ve uygulamalarmi degerlendirmede nicelik ve
nitelik olarak yeterli oldugunu, 6lgegin kapsam gegerligi i¢in istenilen kriterleri sagladigini

gosterdi.

Yap1 Gegerligi

Olgek uyarlama caligsmalarinda 6l¢iim aracmin istenilen kavrami dlgme yetene@ini
degerlendirmek i¢in yap1 gecerligi yapilmaktadir (Izquierdo ve dig., 2014). Yap1 gegerligi,
soyut bir 6zelligi 6lcen testin 6lgme derecesi olarak tanimlanmaktadir (Alpar, 2018). Faktor

Analizi, yap1 gegerligi ile ilgili veri elde etmek i¢in en ¢ok tercih edilen yontemlerden biridir
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(Secer, 2018). Faktor analizi, ilgili 6l¢iim aracindan elde edilen puanlarin, 6lgiilen niteligi
yeterince Ol¢lip Olgmedigini belirleyen Faktor analizinde; birbiriyle iligkili ¢ok sayidaki
degisken bir araya getirilerek, kavramsal nitelikte anlamli ancak daha az sayida yeni
degiskenler (faktorler, boyutlar) ortaya ¢ikarilmasi amacglanmaktadir. Boylece ¢ok sayida
maddeden olusan Olcegin, maddelerin birbiri ile benzerliklerine gore alt boyutlar altinda
toplanmasini saglamaktadir (Izquierdo ve dig., 2014; Secer, 2018). Faktor analizinde
dogrulayic1 ve agimlayic1 faktor analizi kullanilmaktadir (Ozdamar, 2016). Bu galismada
Olcegin yap1 gecerliginin sinanmasi amaciyla AFA ve DFA analizleri uygulandi.

Ac¢imlayic1 Faktor Analizi

Olgiim aracinda yer alan maddelerin kag faktor altinda toplanacag ve aralarinda nasil
bir iliski oldugu AFA ile belirlenmektedir (Secer, 2018). A¢imlayici faktor analizinde madde
sayisinmn bes ya da on kat1 biiyiikliigiinde 6rneklem olusturulmas: dnerilmektedir. Orneklem
yeterliligi belirlenirken Kaiser-Meyer-Olkin‘in (KMO) 6l¢iim teknigi kullanilmakta ve elde
edilen degerin 1’°e yaklasmasi 6rneklem biiyiikliigiiniin yeterliligini gostermektedir. Literatiirde
KMO ig¢in 6nerilen degerler degismekle birlikte, en az 0.70 ya da 0.80 olmas1 gerektigi 0.80-
0.90 arasi1 ¢ok iyi, 0.90 iizeri ise miilkemmel olarak tanimlanmaktadir. Bu kosul saglandiktan
sonra Barlet’s Test of Sphericity (Bartlett kiiresellik testinin) degerinin anlamliligina bakilarak
anlamlilik degerinin 0.05'ten kiigiik olmas1 beklenmektedir (S6nmez ve Alacapinar, 2016). Bu
calismada Ol¢ege uygulanan faktor analizinde KMO test degeri (0.920) ve Barlett kiiresellik
testi anlamlilik degeri (p<<0.001) elde edildi ve verilerin faktor analizine uygun olduguna karar
verildi.

Hemsirelerin {ID bilgi, tutum ve uygulamalarma etki ettigi diisiiniilen alt boyutlar1
kesfetmek i¢in AFA uygulanmistir. Analiz sonucunda toplam varyans aciklama oraninin
arttirilabilmesi amaciyla extraction (paydaslik orani/cikarim) degeri 0.4’ten diisiik olan 1
madde (5. madde) 6l¢ekten ¢ikarildi.

Tay ve dig. (2020) tarafindan yapilan orijinal 6lgegin gelistirilmesi igin ¢aligmada
Olgegin final versiyonunun 4 faktdrden olustugu, toplam varyans agiklama oraninimn ise %58.1
oldugu saptanmistir. Bu calismada AFA analiz sonucunda maddelerin orijinal 6l¢ekle uyumlu
olarak 6zdegerleri (Eigenvalue) 1’in iizerinde olan 4 faktor altinda toplandigi belirlenmistir.
Ancak orijinal 6lcekte “Inkontinans Iliskili Dermatitin (IiD) Etiyolojisi ve Tanilama Bilgisi”

boyutunda yer alan 4. maddenin (inkontinans iliskili dermatit, ilk olarak pembeden kirmiziya
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dogru degisebilen eritem olarak ortaya cikar) benzer yiik degerlerine sahip olarak birden fazla
faktorde yiiklenmesi nedeniyle silindi. Ek olarak Orijinal dlgekte Inkontinans “Iliskili Dermatit
Onlemeye Yonelik Tutum” alt boyutunda yer alan 14. Maddenin (Inkontinans iliskili dermatit
degerlendirmesi, rutin genel cilt degerlendirmesine dahil edilmelidir) ¢alismamizda
Inkontinans liskili Dermatit Risk Faktorleri Bilgisi alt boyutunda yer aldig1 belirlendi. Bu
calismada AFA analiz sonucunda olusan dort alt boyutun toplam varyansin %63.55’{ini
acikladigr belirlendi. Literatiirde, AFA analizinde elde edilen faktor yiikleri degerlerinin 0.30
ve lizerinde olmasmin ve agimlanan varyans oranlarmnm %40-60 arasinda olmasmin yeterli
oldugu belirtilmektedir (Bilylikoztiirk, 2002). Olcekteki 20 madde ile tekrarlanan AFA analizi
bulgularma gore; Olcekteki tiim faktor yiiklerinin 0.62-0.83 arasinda degistigi belirlendi.
Orijinal Olcekte ise faktor yiklerinin 0.44-0.84 arasinda degistigi bildirilmistir (Tay ve dig.,
2020). Sonug olarak ¢alismada elde edilen 6lgek maddelerine ait faktor yiikii degerleri ve
varyans agimlama orani sonuglari, dlgegin Tiirkce versiyonun, hemsirelerin IiD’ye iliskin bilgi,
tutum ve uygulamalarini dogru ve yeterli diizeyde 6lgebildiginin bir gdstergesi olarak kabul
edilebilir.

Olgekte yer alan maddelerin, AFA sonucunda olusan faktdér yapismin dogrulanip
dogrulanmadigini (uyumunu) belirlemek amaciyla birinci diizey DFA uygulandi. Literatiirde
DFA’da kullanilan ¢ok sayida uyum indeksi bulunmaktadir ancak bunlarin arasindan en ¢ok
tercih edilen uyum indeksleri; 2, x2/df, RMSEA, CFI, IFI AGFI, TLI, IFI, NFI ve GFI’dur.
Calismada y2/df ve IFI degerlerinin iyi uyum, RMSEA, CFI, IFI AGFI, TLI, NFI ve GFI
degerlerinin ise literatlirde belirtilen kabul edilebilir uyum kriterlerini karsiladigi belirlendi
(Ozdamar, 2016). Arastirmada Sekil 1'de gosterilen modelin katsayilar1 ve Tablo 4’de sunulan
degerler incelendiginde, tiim degerlerin yeterli diizeyde oldugu, model-veri uyumunun iyi

oldugu belirlenmistir.

Giivenirlik Bulgularinin incelenmesi

Olgiim araglarinda bulunmas1 gereken en temel o6zellik gegerlik ve giivenirliktir
(Ozdamar, 2016). Giivenirlik, bir 6lgme aracinm ayni kosullar altinda tekrarlayan dlgiimlerde
elde edilen sonuglarin birbiri ile tutarli, bagimsiz yapilan bu olgiimlerde kararli Slglim

degerlerinin elde edilebilme giiciidiir (Erdogan ve ark., 2018). Arastirmada uyarlanan dlgegin
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giivenirliligi; zamana gore degismezlik (test-tekrar test) ile madde toplam puan korelasyon
analizi ile degerlendirildi.

Test tekrar test yontemi; bir dl¢iim aracinin ayni bireylere, belirli bir zaman araliginda

ve ayn1 kosullar saglanarak tekrar uygulanmasini ifade eder (Alpar, 2018). Her iki uygulamadan
sonra elde edilen degerler arasinda Pearson Momentler Carpimi Korelasyon testi kullanilarak
korelasyon katsayis1 hesaplanmaktadir (Secer, 2015). Test tekrar test glivenirlik katsay1 degeri
0 ile +1 arasinda deger almaktadir. Elde edilen katsay1 degerinin 0’a yaklasmasi iki uygulama
sonrasi elde edilen degerlerin birbirinden farkli oldugunu, I’e yaklasmasi ise iki uygulama
sonucunda elde edilen degerlerin birbirine yakin oldugunu géstermektedir. Bir testin glivenirlik
katsayisinin en az 0.70 olmas1 beklenmektedir (Sonmez ve Alacapinar, 2016).
Orijinal ¢caligmada test-tekrar test giivenilirligini incelemek i¢in 28 katilimciya iki hafta ara ile
Olgek uygulanmistir (Tay ve dig., 2020). Bu ¢alismada 6lgegin test-tekrar test giivenirligini
degerlendirmek amaciyla 71 hemsireye 3 hafta ara ile uygulanmis ve toplam puanlar arasinda
Pearson Momentler Carpim1 Korelasyon Katsayis1 hesaplanmistir. Calismada 6lgegin toplam
ve alt boyutlarinin korelasyon katsayilarinin 0.79-0.99 arasinda degistigi ve tekrarlayan 6lgiim
puanlar1 arasinda kuvvetli bir iligki oldugunu saptandi. Ayrica mevcut calismada Olgegin
toplam ve alt boyutlarina ait test - tekrar test puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark olmadigi
belirlendi (p>0.05). Bu bulgulara gore iki farkl1 zamanda yapilan 6l¢timler arasinda giiclii bir
iligki olmas1 ve ayni1 6rneklem grubundaki kisilerden 3 hafta ara ile elde edilen degerlerin
birbirine benzer olmasi, 6lgegin tekrarl dl¢tiimlerde tutarl ve giivenilir sonug verdigi yoniinde
yorumlanabilir.

Giivenirlik analizi kapsaminda 6l¢ekteki maddelerin, Olgiilen teorik yapi ile ne kadar
iliskili oldugunu belirlemek amaciyla “madde toplam puan korelasyon analizi”
uygulanmaktadir. Katsay1 degerinin yliksek olmasi ilgili maddenin 6lgiilen kavrama katkisinin
da yiiksek oldugunu gostermektedir. Literatiirde madde-toplam puan korelasyon katsayisi
degerlerinin pozitif yonde ve 0.30'un iizerinde olmas1 gerektigi ifade edilmektedir (Ozdamar,
2016). Calismada, madde-toplam puan korelasyon katsayilarmin 0.33-0.72 arasinda degistigi
belirlenen degerler, dlgekteki maddelerin, 1iD’ye iligkin bilgi, tutum ve uygulamalar1
degerlendirme amac1 ile kullanilmasi igin giivenilir oldugunu goéstermektedir. Ayrica dlgek
maddelerin toplam puan korelasyonunun, 0.30° dan daha yiiksek olmas1 ve bu maddelerden

herhangi birinin 6lgekten silinmesi durumunda Cronbach’s alpha katsayis1 degerinde énemli
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seviyede bir degisiklik olmayacagint gostermesi nedeniyle dlgekten herhangi bir maddenin
c¢ikarilmasina ihtiya¢ duyulmamaistir.

I¢ Tutarhlik

Calismada 6lgegin giivenirlilik analizi i¢in Likert tipi 6l¢eklerin i¢ tutarlilik giivenirligi
hesaplanirken kullanilan Cronbach’s alpha katsayisi hesaplanarak incelendi (Alpar, 2018).
Cronbach’s alpha katsayisinin 6lgekte yer alan her bir alt boyut i¢in ayr1 ayr1 hesaplanmaktadir.
Cronbach’s alpha Glvenirlik Katsayisi degeri 0 ile 1 arasinda bir deger almaktadir. Alfa katsay1
degerinin 1’e yaklagsmasi Ol¢cegin gilivenirli§inin arttigmi gostermektedir (Glirbliz ve Sahin,
2018; Ozdamar, 2018). Bu ¢ahsmada dlgegin i¢ tutarliligi degerlendirmek icin &lgegin
tamamina ve alt boyutlara ait Cronbach’s alpha katsayilar1 hesaplandi. Orijinal 6lgekteki 22
maddeden olusan final versiyon i¢in Cronbach’s alpha katsayr 0.91 bulunurken, 6lgegin
boyutlar1 i¢in hesaplanan katsayilar sirasiyla a= 0.79, o= 0.83, o= 0.81, o= 0.81 olarak
bildirilmistir (Tay ve dig., 2020). Bu ¢alismada 6lge§in tamami i¢in hesaplanan Cronbach’s
alpha katsay1 0.92, alt boyutlara ait katsayilar ise a= 0.79, o= 0.88, o= 0.77, a= 0.88 olarak
hesapland. I¢ tutarhlik igin Cronbach’s alpha katsayis1 degerinin 0.70 veya iizerinde olmasi
gerektigi belirtilmektedir. Cronbach’s alpha katsayisi degeri 0.80 < a < 0. 90 arasinda ise
“yiiksek derecede gilivenilir” ve o > 0.90 iizerinde ise “miikemmel derecede giivenilir” olarak
degerlendirilmektedir (Ozdamar, 2018). Bu ¢alismada 6lgegin i¢ tutarliligina iliskin elde edilen
toplam ve alt boyutlara iliskin Cronbach’s alpha katsay1 degerleri, Tiirk¢ceye uyarlanan 6lgegin

yeterli 6l¢iitlerde giivenilir oldugunu gostermektedir.

Sonug ve Oneriler

Inkontinans Iliskili Dermatit Yonetiminde Hemsirelerin Bilgi, Tutum ve
Uygulamalarmi1 Degerlendirme Olgegi'nin Tiirk toplumuna uyarlanmasi igin yapilan
analizlerden elde edilen bulgulara dayali olarak son diizenlemesinde 20 madde ve 4 alt boyuttan
olusan 6l¢egin Tiirk¢e formunun Tiirk hemsire popiilasyonunda giivenilir ve gegerli oldugunu
gosterdi. Bu dogrultuda IID-BTU-O’nin, hemsirelerin, 1ID’ye iliskin bilgi, tutum ve
uygulamalarmin incelenmesi, IID’ye yonelik hemsirelik bakim kalitesini gelistirmeyi
hedefleyen egitim programlarm planlanmasi amaci ile yararlanilabilecek bir arag oldugu ifade

edilebilir.
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Arastirmanin Stmirhhklar

Calismada {ID bakimina yonelik hizmetlerin birincil olarak gerceklestirilmedigi acil
servis, ameliyathane, kan alma birimlerinde ¢alisan hemsireler ile iID bakima yonelik
hizmetlerin nadir olarak gergeklestirildigi dahili ve cerrahi servislerinde galisan hemsirelerin

arastirma kapsami diginda tutulmasi aragtirmanin smirliligint olusturmaktadir.
Tesekkiir
Katilimcilarin her birine ¢ok tesekkir ederiz.
Finansal Destek
Calisma icin finansal destek saglanmamustir.
Cikar Catismasi

Calismamizda herhangi bir ¢ikar ¢atigsmasi yoktur.
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