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OZET Amag: Bu calisma, Sili ve ark. tarafindan gelistirilen “Hemsi-
relerde Yasam Kalitesi Olgegi nin Tiirkge gegerlilik ve giivenirlik ga-
lismasmin yapilarak, Tiirk toplumuna kazandirilmasi amaciyla
yuritilmistir. Gere¢ ve Yontemler: Arastirmada, olasiliksiz rnek-
leme yontemlerinden biri olan amagli 6rnekleme teknigi tercih edil-
mistir.  Arastirmanin  kapsami, Tiirkiye’deki XXXXX saglik
kurulusunda galigan hemsireleri igermektedir. Veri toplama siireci, sos-
yal medya hesaplar1 araciligiyla hemsirelere ulasarak, ¢evrim igi bir
veri toplama formu paylasimi ile gerceklestirilmistir. Arastirmaya top-
lamda 641 hemsire katilmistir. Toplanan veriler, “kisisel bilgi formu”
ve “Hemgirelerde Yasam Kalitesi Olgegi” araciligiyla elde edilmistir.
Bulgular: Arastirmada incelenen toplam 28 maddelik 6l¢egin Kapsam
Gegerlik Indeksi, 21 madde igin 0,90, geriye kalan 7 madde igin ise
1,00 olarak belirlenmistir. Olgegin madde-toplam korelasyon degerleri
0,404 ile 0,707 arasinda degisirken, agiklayici faktor analizi sonucunda
maddelerin faktor yiikleri 0,581 ile 0,873 arasinda bulunmustur. Dog-
rulayici faktor analizi sonucunda, uyum indeksleri su degerlerle ortaya
konmustur: y*/serbestlik derecesi=2,855, yaklasik hatalarin ortalama
karekokii=0,044, artiklarin karakok ortalamasi=0,031, standartlagtiril-
mis ortalama hatalarin karekokii=0,048, Normlagtiriimis Uyum In-
deksi=0,941, Tucker-Lewis Indeksi=0,961, Karsilastirmali Uyum
indeksi=0,970, Uyum lyiligi indeksi=0,930 ve Diizeltilmis Uyum lyi-
ligi indeksi=0,906. Bu degerler, dlgegin kabul edilebilir ve iyi bir
uyuma sahip oldugunu géstermektedir. Olgegin Cronbach alfa giive-
nirlik katsay1s1 tiim 6lgek i¢in 0,937 olarak bulunurken, alt boyutlar igin
duygusal yasam kalitesi 0,900, ¢alisma yasam kalitesi 0,840, sosyal
yasam kalitesi 0,837 ve fiziksel yasam kalitesi 0,859 olarak hesaplan-
mustir. Hemsirelerin 06lgek iizerindeki toplam puan ortalamasi
58,11£14,45 olarak saptanmistir. Ayrica 6lgegin toplam puant ile alt
boyut puanlar arasindaki iliski 0,453 ile 0,879 arasinda degismekte
olup, bu iliski istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0,001).
Sonug: Elde edilen sonuglar, 6l¢egin Tiirkgeye gecerli ve giivenilir bir
sekilde uyarlandigini ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: Hemsireler; gecerlilik ve giivenilirlik;
yasam kalitesi

ABSTRACT Objective: This study was carried out with the aim of
making Turkish validity and reliability study of the “Nurses Quality of
Life Scale” developed by Sili et al. to be introduced into Turkish soci-
ety. Material and Methods: Purposeful sampling, a type of non-prob-
ability sampling method, was chosen for the research. The scope of the
research includes nurses working in XXXXX health institutions in
Tiirkiye. The data collection process was carried out online by sharing
a data collection form through social media accounts, reaching out to
nurses. A total of 641 nurses participated in the study. Data were col-
lected using a personal information form and the “Nurses’ Quality of
Life Scale.” Results: The study’s research revealed that the Content
Validity Index for the total 28-item scale was determined to be 0.90 for
21 items and 1.00 for the remaining 7 items. While the item-total cor-
relation values of the scale ranged from 0.404 to 0.707, the factor load-
ings of the items found in the exploratory factor analysis varied between
0.581 and 0.873. Confirmatory factor analysis presented the fit indices
as follows: y*/degree of freedom=2.855, root mean square error of ap-
proximation=0.044, root mean square residuals=0.031, standardized
root mean square residual=0.048, Normed Fit Index=0.941, Tucker-
Lewis Index=0.961, Comparative Fit Index=0.970, Goodness of Fit
Index=0.930, and Adjusted Goodness of Fit Index=0.906. These values
indicate that the scale has acceptable and good fit. The Cronbach’s
alpha reliability coefficient for the entire scale was found to be 0.937,
while for the sub-dimensions, it was calculated as 0.906 for emotional
life quality, 0.840 for work life quality, 0.837 for social life quality,
and 0.859 for physical life quality. The total average score of the nurses
on the scale was determined to be 58.11+14.45. Additionally, the rela-
tionship between the total score of the scale and the scores of the sub-
dimensions varied from 0.453 to 0.879, and this relationship was found
to be statistically significant (p<0.001). Conclusion: The obtained re-
sults have demonstrated that the scale has been adapted to Turkish in a
valid and reliable manner.
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Diinya Saglik Orgiitii, yasam kalitesini kiginin
icinde bulundugu kiiltlir ve deger sistemleriyle iligki-
lendirerek, amaglari, beklentileri, standartlari ve kay-
gilartyla birlikte yasamdaki konumunu algilamasi
olarak tamimlamaktadir.! Yasam Kkalitesi; fiziksel,
duygusal, psikolojik ve sosyal boyutlari olan bir kav-
ram olmakla birlikte, bireyin saglik algisi, degerler
ve inang sistemleri, kiiltlirli, deneyimleri ve yasam
memnuniyeti gibi bir¢ok faktorle de iliskilendirilmek-
tedir.? Bu kapsaml tanim, 6zellikle saglik profesyo-
nelleri arasinda, kendi yasam kalitelerinin 6nemini 6ne
¢ikarmaktadir. Hemsirelerin yasam kalitesi, hem pro-
fesyonel performanslarint hem de hastalarla olan etki-
lesimlerini dogrudan etkileyebilmektedir Ayrica bu
yasam kalitesi saglik hizmetlerindeki bakim kalitesi ve
hasta gilivenligi iizerinde de dnemli bir rol oynamak-
tadir.’ Bu baglamda, hemgirelerin yasam kalitesini ve
onu etkileyen faktorleri belirlemek ve iyilestirmek,
saglik hizmetleri sisteminin temel bir 6nceligidir.

Hemgsirelik meslegi, dogas1 geregi oldukga
stresli olarak kabul edilmektedir.* Hemsireler, agr1,
ac1 ve 0lim anlarinda hastalarin yaninda bulunmak-
tadir.> Olumsuz ¢alisma kosullar, rol ¢atismasi ve rol
belirsizligi yagamakta, mesleki risklere maruz kal-
makta, etik sorunlarla karsilagsmakta, hasta, hasta ya-
kinlar1 ya da yoneticilerle ¢atiyma yasamaktadir.®3
Bu durumlar, hemsirelerin her giin kars1 karsiya kal-
dig1 ve yasam kalitelerini azaltabilecek durumlardan
birkacidir. Zay1f is ergonomisi, personel eksikligi, yo-
neticinin yetersiz liderligi ve ekipman eksiklikleri,
calisanlarda stres seviyelerini artirirken, ayni za-
manda meslek hastaliklari riskini de artirmaktadir.’
Bunun yani sira ig doyumu, isten ayrilma niyeti ve
titkenmislik de hemsirelerin yasam kalitesiyle iligkili
diger kavramlardir.!®!* Yapilan ¢aligmalarda, hemsi-
relerin yagam kalitesi ile isten ayrilma niyetleri ara-
iligki
bildirilmektedir.'*!* Haegdorens ve ark. ¢aligmasinda,

sinda  negatif yonde  bir oldugu
hastanelerde yeterli diizeyde hemsire kadrosunun daha
diisiik hastane mortalitesi ile iligkili oldugu gosteril-
mistir.'® Bu bilgiler dogrultusunda, hemsirelerin yagam
kalitesinin degerlendirilmesi yeterli ve giivenli bakim
verecek hemsire insan giiciiniin saglanmasi i¢in de

Onemlidir.

Hemgirelerin kendi sagliklarina dikkat ederek
topluma rol model olabilmeleri i¢in dogru saglik dav-

raniglarini benimseyerek ve dogru yasam tarzini sir-
diirerek sagliklarina 6zen gostermeleri gerekmekte-
dir. Saghk sisteminin bir liyesi olan hemsireler,
bakim kalitesini ve hastalarin yasam kalitelerini iyi-
lestirmek icin her tiirlii ¢abay1 gosterdiklerinden,
kendi yasam kalitelerini etkileyen faktorlerin ele alin-
mas1 ¢ok onemlidir.!”'® Literatiirde belirtildigi gibi is
yerinde iliskisel ve ekonomik yonleri de iceren orga-
nizasyonel baglamlarin hemsirelerin ¢alisma ortami
icindeki ve disindaki yasam kalitesi iizerine etkisini
inceleyen dl¢iim araglarma gereksinim vardir.' Ul-
kemizde yapilan ¢alismalarda hemsirelerde yasam
kalitesinin degerlendirilmesinde “SF-36 Yasam Ka-
litesi Olcegi”, “Diinya Saglk Orgiitii Yasam Kalitesi
Olgegi-Kisa Formu”, “Calisanlar I¢in Yasam Kalitesi
Olgegi”, “Profesyonel Yasam Kalitesi Olgegi”,
“Hemsirelik Is Yasam Kalitesi Olgegi”, “Hemsire-
lerde Tsle Tlgili Yasam Kalitesi Olgegi” gibi bircok
oOlgiim aracinin kullanildigi belirlenmistir.2°> Ayrica
hemsirelerin fiziksel, duygusal, sosyal ve calisma
alanlarindaki yagam kalitesini 6lgen basit, glivenilir,
0zgiil bir 6l¢lim araci olan “Hemsgirelerde Yasam Ka-
litesi Olgegi’nin (HYKO)” (Nurses’ Quality of Life
Scale) Tiirkce versiyonunun heniiz iilkemizde geger-
lilik-giivenirlik ¢alismasinin yiiriitiilmedigi saptan-
mistir. Bu tiir bir 6l¢iim araci, hemsirelerde yasam
kalitesi kavramini daha iyi anlamamiza, bireysel ve
organizasyonel iyilik halini tegvik etmemize yardimci
olabilir. Bu ¢aligma ile Sili ve ark. tarafindan gelisti-
rilen “HYKO”niin Tiirk¢e gecerlilik ve giivenirlik
analizi yapilarak, Tiirk toplumuna kazandirilmasi
amaglanmstir.

I GEREC VE YONTEMLER
ARASTIRMANIN TiPI

Arastirma metodolojik tiirde gergeklestirilmistir.

ARASTIRMANIN EVREN VE ORNEKLEMI

Aragtirma ¢evrim i¢i olarak yiiriitiilmiis olup, evre-
nini Tiirkiye’de herhangi gibi saglik kurulusunda ¢a-
lisan tiim hemsireler olusturmustur. Arastirma
verileri ¢evrim i¢i olarak hemsirelerin de i¢inde bu-
lundugu sosyal medya hesaplarindan (Facebook,
WhatsApp, Instagram), veri toplama formu paylasi-
larak gerceklestirilmistir. Gegerlik ve giivenirlik ¢a-



lismalarinda, faktor analizi gerceklestirebilmek i¢in
orneklem sayisinin, 6l¢ek madde sayisinin en az 5
kat1 kadar olmasinin 6nerildigi bilinmektedir.?® Aras-
tirmaya dahil edilen kisiler amacgli 6rnekleme yonte-
miyle se¢ilmis olup, calismaya katilmay1 kabul eden,
en az 1 yil hemsire olarak gorev yapan kisiler arag-
tirmaya dahil edilmistir. Aragtirmaya 641 hemsire ka-
tilmis olup, madde sayisinin yaklasik 22 katidir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Veriler, kisisel bilgi formu ve “HYKO” aracihityla
toplanmustir.

Kisisel Bilgi Formu: Bu form hazirlanirken il-
gili literatiir incelenmistir.?*2”2® Formda; yas, cinsi-
yet, medeni durum, egitim durumu, caligma siiresi,
calisilan birim, calisma sekli, haftalik ¢alisma saati
ve kadro durumunu sorgulayan toplam 9 soru bulun-
maktadir.

HYKO: Sili ve ark. tarafindan gelistirilen
“HYKO” 28 maddeden olusmaktadir.2 Her madde
I’den (hic memnun degilim) 4’e (¢ok memnunum)
kadar 4°1ii Likert tipinde olup, toplam puan 28 ile 112
arasinda degismektedir. HYKO puani her boyutun
ortalamasi1 ve standart sapmasi kullanilarak hesap-
lanmaktadir. Puanin yiliksek olmasi daha iyi yasam
kalitesini gdstermektedir. Olgek hemsirelerin yasam
kalitesini; fiziksel yasam kalitesi (8 madde), duygu-
sal yagsam kalitesi (8 madde), sosyal yasam kalitesi
(6 madde) ve calisma yasam kalitesi (6 madde) olmak
iizere 4 alt boyutta lgmektedir. Olgegin orijinal ver-
siyonunun Cronbach alfa katsayilar tiim boyutlarda
0,81 ile 0,89 araligindadir.

VERILERIN TOPLANMASI

Veriler, 7 Haziran 2022-12 Mart 2023 tarihleri ara-
sinda Google Forms uygulamasi kullanilarak elek-
tronik ortamda toplanmig ve ¢evrim ig¢i olarak
kaydedilmistir. Cesitli sosyal medya hesaplarindan
dyeler i¢in arastirmanin linki paylasilmistir. Calis-
maya katilmay1 kabul eden hemsireler aragtirmaya
katilmay1 ¢evrim i¢i ortamda onayladiktan sonra so-
rular1 gorebilmisler ve cevaplamaya baglamislardir.
Formlari toplam 668 hemsire doldurmustur. Calisma
sonrasi 27 formda eksik veriler oldugu i¢in degerlen-
dirmeye alinmamistir. Boylece veri toplama islemi
641 hemsire ile tamamlanmstir.

VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Veriler AMOS 20.0 ve SPSS 25.0 paket programlari
kullanilarak degerlendirilmistir. Veriler tanimlayici
istatistikler (ortalama, standart sapma, frekans ve
yiizdelik) ve Davis teknigi (6l¢egin dil kapsam ge-
cerlik indeksinin hesaplanmasinda) ile analiz edil-
mistir. HYKO’niin yap1 gegerligini degerlendirmek
amaciyla elde edilen veriler, aciklayici faktor analizi
(AFA) ve dogrulayici faktor analizi (DFA) yontem-
leriyle incelenmistir. Giivenirlik analizi i¢in i¢ tutar-
lik katsayis1 olan Cronbach alfa degeri ile ortalama
aciklanan varyans [average variance extracted
(AVE)] degeri ve birlesik giivenirlik [composite re-
liability (CR)] katsay1s1 kullanilmistir. Belirli degis-
kenlerle toplam ve 6l¢ek alt boyut puanlar arasindaki
iligkiyi anlamak i¢in Pearson korelasyon analizi kul-
lanilmustir. Analizlerde %95 giiven aralig1 ve p<0,05
anlamlilik diizeyi 6l¢iit olarak kullanilmigtir.

ARASTIRMANIN ETIK BOYUTU

Olgegin sorumlu yazar1 olan Dr. Francesco Zag-
hini’den elektronik posta yoluyla izin alinmistir. Ay-
rica Akdeniz Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan (tarih: 20 Nisan 2022, no: KAEK-288)
onay alinmig ve hemsirelerin goniillii katilimlari sag-
lanmigtir. Bu arastirma, “Helsinki Deklarasyon pren-
sipleri” ile “arastirma ve yayin etigi’ne uygun bir
bi¢imde yiiriitiilmiistiir.

I BULGULAR
KATILIMCILARIN OZELLIKLERI

Arastirmaya katilan hemsirelerin %90,6’s1 kadin,
%351,6’s1 bekar, %69,6’s1 lisans mezunu olup, yas or-
talamas1 30,85+7,76’dir (minimum: 18-maksimum:
59). Hemsirelerin ¢ogunlugu kadrolu (%76,1) olup,
yaridan fazlasi yogun bakim (%29,6) ve dahiliye
(%23,9) servislerinde gorev yapmakta ve %76,1°i
giindiiz ve gece olmak {izere vardiyali ¢aligmaktadir.
Hemgirelerin ¢aligma yil1 ortalama 8,81£8,28 (mini-
mum: 1-maksimum: 41), haftalik calisma siireleri or-
talama 47,87+10,16 (minimum: 8-maksimum: 96)
saattir (Tablo 1).

DiL KAPSAM GEGERLIGI

Olgek maddeleri, hem iki dilde hem de her iki kiiltiir
ve terminolojide yetkin olan arastirmacilar ve ana dili



TABLO 1: Katilimcilarin bazi tanitici ozellikleri.
Ozellikler n %
Cinsiyet

Kadin 581 90,6
Erkek 60 94
Medeni durum
Evii 310 484
Bekar 331 51,6
Egitim durumu
Lise 51 8,0
On lisans 74 1,5
Lisans 448 69,6
Yiiksek lisans 65 10,1
Doktora 5] 0,8
Calistigi birim
Acil 90 14,0
Ameliyathane 22 34
Diyaliz 10 1,6
Cerrahi 109 17,0
Yogun bakim 190 29,6
Danhiliye 153 23,9
Poliklinik 67 10,5
Calisma sekli
Giindiiz 143 22,3
Giindiiz/gece 487 76,0
Gece 1 1,7
Calisma statiisti
Sozlesmeli 153 239
Kadrolu 488 76,1
Minimum-maksimum XtsS
Yas 18-59 30,85+7,76
Calisma suresi (yil) 1-41 8,81+8,28
Calisma saati (haftalik) 8-96 47 87+10,16

SS: Standart sapma.

Tiirkge olan iki Ingilizce dil bilimci tarafindan Tiirk-
ceye aktarilmistir. HYKO maddelerinin cevirileri ara-
sindan en dogru ifadeler belirlenerek dlgegin Tiirkce
versiyonu elde edilmistir. Olgegin orijinal versiyonu
ve yeni olusturulan Tiirk¢e versiyonu 8 uzmanin
(hemgirelikte yonetim ana bilim dalindan 2, i¢ hasta-
liklar1 hemsireligi ana bilim dalindan 1, halk sagligi
hemsireligi ana bilim dalindan 1, dogum ve kadin
hastaliklar1 ana bilim dalindan 1 6gretim tiyesi, dok-
torasini tamamlamig 1 klinik hemsiresi ve 2 servis
hemsiresi) goriisine basvurulmustur. Olgek, dil
bilim, semantik ve format 6zelliklerine bakilarak uz-
manlar tarafindan incelenmistir. Bu degerlendirme-
ler dogrultusunda oneriler alinmig ve diizeltmeler
yapilmistir. Ardindan, dlgegin Ingilizce formunu

daha 6nce gdrmemis 1 dil bilimci tarafindan yeniden
olgek Tiirkgeden Ingilizceye cevrilerek formun ge-
ligtirilmesi i¢in Olgek yazarina geri gonderilmistir.
Davis teknigine gore 6lgek maddelerini degerlendiren
8 uzmanin goriisiine gore kapsam gegerlik oranlari
(KGT) 21 madde igin “0,90” ve diger 7 madde igin “1”
olarak belirlenmistir. HYKO niin Tiirk¢e formu yeni-
den Ingilizceye gevrilerek Alessandro Sili tekrar elek-
tronik posta ile génderilmis ve onayr almmustir. Olcek
daha sonra aragtirma 6rneklemine benzer nitelikteki 10
hemsireye uygulanmistir. Bu kisilerden, dlgekte anla-
madiklar1 ifadelerin, kelime hatalarinin veya uygunsuz
iceriklerin olup olmadigi konusunda goriisleri alinmas
ve Olgege son sekli verilmistir.

MADDE ANALIZLERI

HYKO niin maddelere iliskin puan ortalamalarinin
1,54+0,73 ile 2,59+0,84 arasinda degistigi gorilmiis-
tiir. Olgekteki maddelerin madde-toplam korelasyon
degerleri 0,404 ile 0,707 arasidadir. Olgegin genel
Cronbach alfa katsayis1 0,937 tespit edilmis ve madde
silindiginde alinan Cronbach alfa katsayilarinin 0,933
ile 0,936 arasinda degistigi saptanmistir (Tablo 2).

YAP| GECERLIG

Calisma oOrnekleminin faktor analizi i¢in Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) testi ve “Bartlett Test of Spheri-
city (BTS)” analizi yapilarak degerlendirilmistir.
Arastirmada, KMO test sonucunun 0,920 oldugu ve
BTS test sonucunun 10357,771 oldugu tespit edilmis-
tir. Bu sonuglar istatistiksel olarak anlamlidir (p<0,05).

AFA

Verilerin faktor analizi i¢in uygun oldugu belirlen-
dikten sonra 6l¢egin faktor yapisini incelemek ama-
ctyla temel bilesenler analizi ve varimax rotasyon
yontemi kullanilmistir. Faktor dondiirme sonuglarina
gore HYKO’niin maddeleri incelendiginde, 28
madde i¢in 6z degeri 1’in lizerinde olan 4 bilesen ol-
dugu tespit edilmistir. Bu bilesenlerin toplam var-
yansa yaptiklari katki %66,26’dir. Maddelerin faktor
yiiklerinin 0,581 ile 0,873 arasinda degistigi belir-
lenmistir (Tablo 3).

DFA
Olgegin yap1 gegerligi icin DFA’da olusturulan 4 fak-
torlii yapisi test edilmis ve uyum iyiligi istatistikleri



TABLO 2: Hemsirelerde Yasam Kalitesi Olgedi’nin madde analiz sonuglari.
Maddeler X SS Madde toplam korelasyonu Madde silindiginde Cronbach a
Madde 1 1,69 0,78 0,488 0,935
Madde 2 1,54 0,73 0,519 0,935
Madde 3 1,63 0,73 0,477 0,935
Madde 4 1,63 0,75 0,509 0,935
Madde 5 1,77 0,78 0,534 0,935
Madde 6 2,07 0,86 0,536 0,935
Madde 7 2,12 0,85 0,598 0,934
Madde 8 1,87 0,83 0,581 0,934
Madde 9 1,86 0,91 0,556 0,935
Madde 10 1,99 0,95 0,533 0,935
Madde 11 2,03 0,87 0,550 0,935
Madde 12 1,76 0,79 0,689 0,933
Madde 13 1,97 0,83 0,707 0,933
Madde 14 1,80 0,79 0,704 0,933
Madde 15 2,41 0,90 0,614 0,934
Madde 16 2,65 0,84 0,611 0,934
Madde 17 2,28 0,89 0,691 0,933
Madde 18 2,48 0,87 0,641 0,934
Madde 19 2,05 0,87 0,589 0,934
Madde 20 1,84 0,85 0,527 0,935
Madde 21 2,30 0,91 0,577 0,934
Madde 22 2,34 0,88 0,564 0,934
Madde 23 2,41 0,83 0,59 0,934
Madde 24 2,56 0,90 0,568 0,934
Madde 25 2,12 0,90 0,466 0,936
Madde 26 2,59 0,84 0,559 0,935
Madde 27 2,44 0,83 0,559 0,935
Madde 28 1,78 0,88 0,404 0,936
SS: Standart sapma.
incelenmistir. Inceleme sonucunda bulunan uyum in- GUVENIRLIK ANALIZI

deksleri y*/serbestlik derecesi (sd)=2,855, yaklasik
hatalarin ortalama karekdkii [root mean square error
of approximation (RMSEA)]=0,044, artiklarin karakok
ortalamasi [root mean square residuals (RMSR)=0,031,
standartlastirilmis ortalama hatalarin karekokdi [stan-
dardized root mean square residual (SRMR)]=0,048,
Normlastirilmis Uyum indeksi [Normed Fit Index
(NFI)]=0,941, Tucker-Lewis Indeksi [Tucker-Lewis
Index (TLI)]=0,961, Karsilastirmali Uyum Indeksi
[Comparative Fit Index (CFI)]=0,970, Uyum lyiligi
Indeksi [Goodness of Fit Index (GFI)]=0,930 ve Dii-
zeltilmis Uyum lyiligi Indeksi [Adjusted Goodness
of Fit Index (AGFI)]=0,906 olarak saptanmistir
(Tablo 4). Elde edilen DFA sonucunda, Sekil 1°de
gosterilen path diyagrami elde edilmistir.

Arastirmada HYKO’niin Cronbach alpha degeri Fak-
tor 1 “duygusal yasam kalitesi” i¢in 0,906, Faktor 2
“calisma yasam kalitesi” i¢in 0,840, Faktor 3 “sosyal
yasam kalitesi” i¢in 0,837, Faktor 4 “fiziksel yasam
kalitesi” i¢in 0,859 bulunmus olup, dl¢egin toplami
i¢in 0,937 bulunmustur. Olgegin yap1 giivenirligini
gosteren AVE degeri birinci faktor i¢in 0,47, ikinci
faktor i¢in 0,50, ticlinct faktor igin 0,57 ve dordiinci
faktor icin 0,51; CR degeri birinci faktor icin 0,87,
ikinci faktor igin 0,83, ticlincii faktdr igin 0,90 ve dor-
diincii faktor i¢in 0,89 olarak belirlenmistir (Tablo 5).

HEMSIRELERIN YASAM KALITESI SONUGLARI

Arastirmaya katilan hemsirelerin HYKO toplam puan
ortalamasi 58,11£14,45 olarak saptanmistir. Alt bo-



TABLO 3: Hemsirelerde Yasam Kalitesi Olgegi'ne iliskin AFA sonuglari.

KMO 0,920

X (15) 10357,771

p degeri 0,000

Maddeler F1 F2 F3 F4
Madde 19 0,664

Madde 25 0,767

Madde 24 0,705

Madde 27 0,619

Madde 2 0,764
Madde 8 0,750
Madde 3 0,678
Madde 4 0,614

p<0,05; AFA: Aciklayici faktor analizi; KMO: Kaiser-Meyer-Olkin.

TABLO 4: Hemsirelerde Yasam Kalitesi Olgedinin DFA uyum indeks sonuglari.

Uyum indeksleri iyi uyum Kabul edilebilir uyum Olgiim degerleri

DFA: Dogrulayici faktor analizi; RMSEA: Yaklasik hatalarin ortalama karekokd; RMR: Artiklarin karakok ortalamasi; SRMR: Standartlastiriimis Ortalama Hatalarin Karekok;
NFI: Normlastiriimig Uyum indeksi; TLI: Tucker-Lewis indeksi; CFl: Karilagtirmali Uyum indeksi; GFI: Uyum lyiligi indeksi; AGFI: Diizeltilmis Uyum lyiligi Indeksi.
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SEKIL 1: Hemsirelerde Yasam Kalitesi Olgegjinin path diyagrami.

yutlarda ise en yliksek puan ortalamasi “sosyal yasam
kalitesi” ve en diisiik puan ortalamasi “fiziksel yasam
kalitesi” boyutlarindadir (Tablo 5). HYKO toplam
puani ve alt boyut puanlar1 arasindaki Pearson kore-
lasyon katsayist 0,453-0,879 arasinda oldugu go-
riilmiistiir (p<0,001). Ayrica HYKO toplam puani ve
alt boyut puanlari ile hemsirelerin yasi ve ¢alisma yili

arasinda pozitif yonde, hemsirelerin haftalik ¢aligma
saati ile negatif yonde anlamli bir iligki belirlenmis-
tir (p<0,01) (Tablo 6).

I TARTISMA

Bu ¢alismanim amaci, HYKO’niin gegerlilik ve gii-
venirlik analizlerini inceleyerek ve tilkemizde kulla-
nilabilir hale getirerek literatiire katki saglamaktir.
Gegerlik ve giivenirlik analizleri, kullanilan 6l¢giim
aracinin gercege yakin, objektif sonuglar vermesini
ve 6lgme sonucunda dogru degerlendirmeler yapila-
bilmesini saglamada kullanilmaktadir.?* Calismanin
bulgular, 6l¢egin dil, kapsam, igerik gecerliligi ve
giivenirlilik analizi bakimindan kabul edilebilir de-
gerlere sahip oldugunu gostermektedir.

Olgekte yer alan maddelerin kapsam gegerliligi
analiziyle 6l¢me aracinin hedefledigi kavrami kapsa-
dig1 ve bu kavramin tam olarak temsil edildigi dog-
rulanmir®® Arastirmada bunu degerlendirmek igin 8
uzmanin gériisii alinmis ve bu dogrultuda KGI he-
saplanmigtir. Alinan goriisler dogrultusunda hesapla-
nan KGI degerlerinin 21 madde igin “0,90”, diger 7
madde icin “1” oldugu belirlenmistir. Davis tekni-
ginde KGI degerinin 0,80 ve iizerinde olmas1 bek-
lenmektedir.?! gore
gecerliliginin yiiksek oldugu sdylenebilir. Faktor ana-

Buna 6lcegin  kapsam
lizi ile 6lgegin gecerlilik ve giivenilirlik ¢aligmala-

rinda yapisal gegerlilik smanirken, Oncelikle
orneklem yeterliligi icin KMO degerinin ve Bartlett
testinin degerlendirilmesi tavsiye edilmektedir. Eger
0,80 ve lizerinde KMO 6l¢iimii bulunursa faktor ana-
lizi igin 6rneklem yeterliliginin oldugu, Bartlett testi
istatistiksel olarak anlaml1 sonug verirse, yani p<0,05

ise bu durumda 6lgekteki maddelerin faktor analizine

TABLO 5: Hemsirelerde Yasam Kalitesi Olgeginin alt boyut degerleri ve giivenirlik analiz sonuglari.

Degiskenler Soru sayisi Toplam puan XSS
Hemsirelerde Yagam Kalitesi Olgegi 28 58,11+14,45
Duygusal yasam kalitesi 8 17,4145,29
Galisma yasam kalitesi 5 10,33+3,44
Sosyal yasam kalitesi 7 16,00+4,41
Fiziksel yagsam kalitesi 8 14,35£4 48

Madde puan X£SS Cronbach alfa AVE CR
2,070,51 0,937 - -
2,17+0,66 0,906 0,47 0,87
2,060,68 0,840 0,50 0,83
2,28+0,63 0,837 0,57 0,90
1,79+0,56 0,859 0,51 0,89

SS: Standart sapma; AVE: Ortalama agiklanan varyans; CR: Bilesik giivenilirlik.




TABLO 6: Hemsirelerde Yasam Kalitesi Olgegi ve bazi 6zellikler ile korelasyon sonuglari.

Degiskenler Yas Caligma siiresi
Duygusal yasam kalitesi 0,315 0,328
0,000 0,000
Galisma yasam kalitesi 0,124 0,142
0,002 0,000
Sosyal yagam kalitesi 0,185 0,192
0,000 0,000
Fiziksel yasam kalitesi 0,232 0,244
0,000 0,000
Hemsirelerde Yagam Kalitesi Olgegi 0,273 0,289
0,000 0,000

Calisma saati 1 2 3 4 5
0,147
0,000 -
-0,117 0,586
0,003 0,000
0,154 0,648 0,453
0,000 0,000 0,000
-0,190 0,564 0,467 0,572
0,000 0,000 0,000 0,000
0,188 0,879 0,735 0,828 0,803
0,000 0,000 0,000 0,000 0,000

uygun oldugu ifade edilebilir.*? Bu aragtirmada,
HYKO’niin KMO degerinin (0,920) yeterli biiyiik-
likte oldugu ve ayni zamanda Barlett kiiresellik tes-
faktor analizi

tinin anlamli oldugu bulgusu,

yapilabilir oldugunu gdstermektedir.

Sili ve ark. 28 maddeli 6l¢egin 4 faktor altinda
toplandigini, 27. maddenin ¢aligma yasam kalitesi
(faktor yiiki: 0,40) ile sosyal yasam kalitesi (faktor
yiikii: 0,36) faktorlerine ¢apraz yliklendigini ve ca-
lisma yagam kalitesi alt boyutunda degerlendirildi-
gini bildirmistir.2 Olgegin Tiirk¢e formu da orijinal
formuna benzer olarak 4 faktor altmda toplanmis
olup, toplam varyansin %66,26’sint agiklamaktadir.
Aciklanan varyans degerinin yiiksek olmasi 6l¢egin
giiclii bir yapiya sahip oldugunu gostermektedir. Ca-
lismamizda 27. madde tek bir faktorde “sosyal yasam
kalitesi” alt boyutunda yer almis olup, baska bir fak-
torde yliklenmemistir. Meslektaslar arasindaki kisi-
ler aras1 doyuma atifta bulunan “Is arkadaslarimla
olan iliskilerimden memnunum” maddesi is alanin-
daki doyum kadar sosyal yasam alanindaki doyum-
dan da etkilenebilir. Ayrica bu durum, hemsirelerin is
arkadaglarinin aslinda sosyal yasamda da arkadas ol-
duklarini diisindiirmektedir.

Olgegin orijinal formunda da faktdr yiiklerinin
0,36-0,94 aras1 degistigi goriilmiistiir.> Bu ¢calismada,
Olcegin AFA sonucunda maddelerin birincil faktor
yiikleri en diisiik 0,581 olup, 0,33’ten biiyiik olmasi
tiim maddelerin ilgili boyutun iyi gostergelere sahip

oldugunu gostermektedir.’**4 Bu ¢aligmada, yap1 ge-

cerliginin bir bagka evresi olarak yiiriitiilen DFA’nin
uyum 1yiligi degerleri degerlendirilmistir. Literatiirde
belirtilen dlgiitlere gore uyum indeksi degerlerinden
RMSEA, RMR, SRMR, CFI, AGFI degerleri iyi
uyum ve ¢¥sd, NFI, TLI, GFT degerleri kabul edile-
bilir uyum diizeyindedir.?>*° Boylece yapilan AFA
sonrasi Ol¢gegin DFA ile Tiirk 6rneklemindeki 4 fak-
torli yapist dogrulanmistir. Uyum indeksi degerleri-
nin kabul edilebilir ve iyi uyum gosterdigi goriilmiis
olup kurulan model uyumludur.

Olgiim modelinin giivenilirligi i¢in faktdrlerin
Cronbach a, AVE ve CR degerlerine bakilmistir.
Cronbach alfa degeri 0,80<a<1,00 ise yiiksek dere-
cede giivenilir bir 6lgek olarak kabul edilmektedir.?’
Bu ¢aligmada, 6l¢egin Cronbach alfa degerinin 0,937
ve alt boyutlarda en diisiik Cronbach alfa degerinin
0,837 olmasi1 calismanin yiiksek derecede giivenilir
oldugunu gostermektedir. Bu giivenirlik degerleri ori-
jinal 6lgegin Cronbach alfa degerlerinden (0,52-0,89)
daha yiiksektir.? Yakinsak gecerligi degerlendirmek
icin AVE degerinin 0,5’ten biiylik olmas1 ve benze-
sim gegerliligi i¢in CR degerinin AVE degerinden ve
0,8’den yiiksek olmasi beklenmektedir.*® Diger gii-
venilirlik Ol¢limleri yeterli diizeyde oldugunda
AVE’nin 0,5 degerinden kiigiik olmas1 kabul edile-
bilmektedir.** Bu ¢alismada da CR ve AVE degerle-
rinin kabul edilebilir diizeyde oldugu, duygusal
yasam kalitesi alt boyutundaki AVE degerinin sinira
yakin oldugu goriilmiistiir. Yine CR degerlerinin
AVE degerlerinden yiiksek olmasi, benzesim gecer-
liligini destekleyen bir bulgu olarak degerlendirilir.*®



Tiirkge uyarlamasi yapilan HYKO niin yeterli dii-
zeyde yakinsama ve benzesim gegerliligi sagladig:
gOrilmiistiir.

I SONUG

Yapilan analizler sonucunda HYKO toplam ve alt bo-
yutlar1 arasindaki korelasyonun yiiksek olmasi dlgek
alt boyutlarinin benzer bir yapiya sahip oldugunu,
birbiriyle iliskili oldugunu, 6l¢egin degerlendirme
amacina uygun bir parcasi oldugunu ve 6lgmek iste-
nilen durumu gii¢lii bir sekilde degerlendirdigini gos-
termekte olup, igerik gecerlilik ve giivenirlik
degerlerinin iyi diizeyde oldugu sdylenebilir. Ayrica
HYKO toplam puani ve alt boyut puanlari ile hemsi-
relerin yasi, ¢alisma yili ve haftalik ¢aligma saati ile
anlamli bir korelasyon saptanmistir. Bu sonug,
HYKO’niin Tiirkge versiyonu kullanilarak hemsire-
lerle yapilacak ¢alismalarda cesitli degiskenler ara-
farkliliklart  gosterebilecek gegerli ve
giivenilir bir 6lgme araci olarak kabul edildigini gos-
termektedir.

sindaki

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmamigtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
iiveligi veya iiyeleri ile iligkisi, damismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar

yoktur.
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