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HASTANE ONCESI ACIL SAGLIK HIZMETLERINDE CALISAN
PERSONELIN AFETLERE HAZIRLIK ALGILARINI
BELIRLEMEYE YONELIK OLCEK GELISTIRME:
METODOLOJIK BIiR CALISMA

Bahadir TERCAN ! Saime SAHINOZ?

oz
Amac: Bu calismada, hastane oOncesi acil saglik hizmetlerinde calisan personelin afetlere hazirlik

algilarin1 gecerli ve giivenilir bir sekilde degerlendirebilecek Yapisal Esitlik Modellemesi dogrultusunda

bir 6l¢ek gelistirilmesi amaglanmistir.

Gere¢ ve Yontem: Arastirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda 71 maddelik madde havuzu
olusturulmustur. Uzman goriisii dogrultusunda 55 maddeden olusan taslak 6lgek formu elde edilmistir. Bu
form, Nisan 2021-Mayis 2021 tarihleri arasinda Erzincan ve Tunceli 11 Saglik Miidiirliigii’ne bagl

hastane 6ncesi acil saglik hizmetlerinde ¢alisan 312 personele uygulanmistir.

Bulgular: Taslak 6lgegin yapr gecerliligini belirlemek amaciyla Agiklayici ve Dogrulayici Faktor
Analizleri yapilmigtir. Aciklayici faktdr analizi sonucunda bes faktorlii bir yap1 elde edilmistir. Faktorler
“Istek”, “Onem”, “Oz-Yeterlilik”, “Miidahale Becerisi” ve “Yarar” olarak isimlendirilmistir. Dogrulayict
faktor analizi sonucunda 28 maddeden olusan ‘Hastane Oncesi Acil Saglik Hizmetlerinde Calisan

Personelin Afetlere Hazirlik Algis1 Olgegi’ elde edilmistir. Olgegin Cronbach Alfa degeri 0,925°dir.

Sonuc: Olgekten en diisiik 28 puan, en yiiksek ise 140 puan alinmaktadir. Olgekten elde edilen puanlar

arttikca katilimcinin afetlere hazirlik algisi artmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Afetlere Hazirlik, Alg1, Hastane Oncesi Acil Saglik Hizmetleri, Olgek, Personel

L Sorumlu Yazar/Corresponding Author, Ogr. Gér. Dr., Erzincan Binali Yildirim Universitesi Saglik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu, ilk ve Acil Yardim Programu, Erzincan, Tiirkiye, bhdr 24@hotmail.com, ORCID ID: 0000-
0001-5699-0208

2 Prof. Dr., Ordu Universitesi Tip Fakiiltesi, Halk Sagligi ABD, Ordu, Tiirkiye, drsaime@hotmail.com, ORCID ID:
0000-0003-0915-9344

Makale Gelis Tarihi/Submission Date; 15.09.2021 Kabul Tarihi/ Accepted Date; 04.11.2021

Calisma i¢in Giimiishane Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayn Etigi Kurulu'ndan izin (14.04.2021 ve
2021/3 Sayilt) alinmigtir.

HOD, ARALIK 2021, Cilt 6 - Say1 3, Sayfa No: 367-379 367


mailto:drsaime@hotmail.com

Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, DECEMBER 2021, 6(3):367-379

DEVELOPING A SCALE TO DETERMINE DISASTER PREPAREDNESS
PERCEPTIONS OF THE PERSONNEL WORKING IN PRE-HOSPITAL
EMERGENCY HEALTH SERVICES: A METHODOLOGICAL STUDY

ABSTRACT

Objective: In this study, it is aimed to develop scale in line with Structural Equation Modeling that can
evaluate the disaster preparedness perceptions of the personnel working in prehospital emergency health

services in a valid and reliable way.

Materials and Methods: An item pool of 71 items was created by the researcher in line with the
literature. In line with expert opinion, a draft scale form consisting of 55 items was obtained. This form
was applied to 312 personnel working in the pre-hospital emergency health services of Erzincan and
Tunceli Provincial Health Directorates between April 2021 and May 2021.

Results: Explanatory and Confirmatory Factor Analyzes were conducted to determine the construct

validity of the draft scale. As a result of explanatory factor analysis, a five-factor structure was obtained.

LR TS

Factors were named as “Willing”, “Importance”, “Self-Efficacy”, “Intervention Skill” and “Benefit”. As a
result of confirmatory factor analysis, the ‘Disaster Preparedness Perception Scale of Personnel Working
in Pre-Hospital Emergency Health Services' consisting of 28 items was obtained. The Cronbach's Alpha
value of the scale is 0.925.

Conclusions: The lowest 28 points and the highest 140 points are taken from the scale. As the scores

increases, the participant's perception of disaster preparedness increases.

Keywords: Disaster Preparedness, Perception, Pre-Hospital Emergency Health Services, Scale, Personnel

GIRIS

Afetler, toplumun ya da toplumun bir kisminin kendi imkén ve kaynaklariyla basa
cikmakta yetersiz kalacagi diizeyde fiziksel, sosyal ve ekonomik kayiplara yol agarak normal
hayati ve insan faaliyetlerini durduran ya da kesintiye ugratan dogal, insan ya da teknolojik
kaynakl1 tehlikelerin sonucudur (AFAD, 2019). Ge¢misten glinlimiize kadar, diinya ve insanlik
cesitli afetlerle ve afetlerin sonucunda ortaya ¢ikan bir¢ok sorunla karsi karsiya kalmustir.
Diinyanin tiim teknolojik gelisim diizeyine ragmen son yillarda sosyal, ekonomik ve siyasi
olgularla beraber kentlesmenin etkisiyle afetler daha sik ortaya ¢ikmaktadir (Baack ve Alfred,
2013:281). Bundan dolay1 afetlerden etkilenen insan sayist her gecen giin artmaktadir. Bu
anlamda afetlere miidahale konusunda 6nemli gorev ve sorumluluklari olan saglik kurumlarinin
hazirlikli olmalar1 biiyiik 6nem tasimaktadir. Afetlerde saglik kurumlarinin sorumluluklari;

personel ve hizmet sunulan hastalarin giivenliginin saglanmasi ve afet an1 ve sonrasinda artan
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tibbi bakim ve tedavi hizmetlerinin karsilanmasi gibi durumlar1 kapsamaktadir (Aslan ve Giizel,
2018:4997).

Afetlere miidahalede 6zellikle afetler sonrasi ilk yardim ve acil tibbi bakim hizmetlerini
yiiriiten hastane 6ncesi acil saglik hizmetlerinde ¢alisan personelin hazirlik diizeyleri ve algilart
onemlidir. Ulkemizde afetlere hazirlik konusunda hastane éncesi acil saglik personeline yapilan
bazi c¢aligmalar bulunmaktadir. Bu g¢aligmalarda daha ¢ok katilimcilarin bilgi ve farkindalik
diizeylerini belirlemeye yonelik oldugu goriilmektedir. Ancak alana 6zgii kriterlerin yer aldigi
ortak bir 6lgme aracinin olmadig1 gozlemlenmistir. Bu calismayla hastane oncesi acil saglik
hizmetlerinde c¢alisan personelin Afetlere Hazirlik Algilarini 6lgmeyi amaglayan olgek

gelistirilerek literatiirde bu konuda var olan boglugun dolduracag: diisiiniilmektedir.

Bu calismada, Erzincan ve Tunceli i1 Saghk Miidiirliigii'ne bagl hastane oncesi acil
saglik hizmetlerinde calisan personelin afetlere karsi hazirlik algilart ve bunu etkileyen
faktorleri belirleyecek gecerliligi ve giivenilirligi kanitlanmis bir o6lgek gelistirilmesi

amaclanmustir.

1.GEREC VE YONTEM

Tiirkiye’nin Dogu Anadolu Bdlgesinde yer alan ve afet riski agisindan birinci derece
deprem bolgesinde bulunan Erzincan ve Tunceli illeri aragtirmanin yerini olusturmustur. Bu iki
ilin birinci derece deprem bolgesinde olmasinin yani sira Tiirkiye Afet Miidahale Plani’nda
(TAMP) birinci grup destek iller kategorisinde yer almalarindan dolayr arastirma yeri bu
kriterler dogrultusunda belirlenmistir. Bu arastirma, Erzincan ve Tunceli I Saglik
Miidiirliigii’'ne bagli 112 acil saglik hizmetlerinde calisan personelin afetlere karst hazirlik
algilar1 ve bunu etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla bir 6lgek gelistirme ¢alismasi seklinde
metodolojik tiirde bir aragtirmadir. Arastirma kapsaminda gelistirilecek afetlere hazirlik algisi
Olcegiyle;

-Afetlere hazirlik algisi, arastirma evrenine alinan sehirlerde ne 6l¢tidedir?

-Afetlere hazirlik algisini etkileyen degiskenler nelerdir? Sorularina yanit aranmistir.

Aragtirmanin evrenini Erzincan ve Tunceli 11 Saghk Miidiirliigii'ne baglh komuta
kontrol merkezinde ve acil saglik istasyonlarinda calisan yaklasik 395 personel ( Doktor,
Paramedik, Acil Tip Teknisyeni, Hemsire, Saglik Memuru, Ebe ve Sofor) olusturmaktadir.
Arastirmada herhangi bir 6rneklem se¢im yontemi kullanilmayip evrenin tamamina ulagilmasi

planlanmistir. Aragtirmaya katilmayi kabul eden 312 personel érneklemi olusturmustur.
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Arastirma verileri, Erzincan ve Tunceli Il Saghik Miidiirliigii'ne bagl komuta kontrol
merkezinde ve acil saglik istasyonlarinda ¢alisan saglik personeline Google Forms araciligiyla
ulasilarak elektronik ortamda toplanmustir. Veri toplama siireci 20 Nisan 2021 — 31 May1s 2021
tarihleri arasinda gergeklestirilmistir.

Veri toplama amaciyla anket formu iki kisma ayrilmaktadir. ‘Sosyo-Demografik Bilgi
Formu’ ve ‘Hastane Oncesi Acil Saglik Hizmetlerinde Calisan Personelin Afetlere Hazirlik
Algis1 Olgek Taslagr’dir.

Sosyo-Demografik Bilgi Formu: acil saglik personelinin yas, cinsiyet, 6grenim durumu,
calisilan il, gorev unvani, calisma siiresi, ¢alisilan birim, afet kavramini tanimlama vb. 13
sorudan olusmaktadir.

Hastane Oncesi Acil Saghk Hizmetlerinde Calisan Personelin Afetlere Hazirlik Algisi
(HASPAHA) Olcek Taslagi: Literatiir taramas1 sonucu 71 ifadeden olusan madde havuzunun
kapsam gegerliligi degerlendirilmistir. Oncelikle uzman goriisleri dogrultusunda tekrarlanan ya
da benzer olan sorular madde havuzundan c¢ikarilmistir. Ayrica, bir madde de binislik
oldugundan o madde ikiye ayrilmistir. Daha sonra Kapsam Gegerlilik Oran (KGO) ve Kapsam
Gegerlilik Indeksi (KGI) analizleri Davis Teknigi dikkate almarak yapilmis ve kapsam
gecerliligi sonrasinda 55 maddeden olusan ‘HASPAHA Olgek Taslagr’ elde edilmistir.

Taslak HASPAHA Olgegi'nin yap: gegerliligi igin dlgege ait degiskenlerin ka¢ boyutlu
bir yapiya sahip oldugunu belirlemek icin agimlayici faktdr analizi, belirlenen yapilarin
dogrulanmasi igin ise dogrulayicit faktoér analizi kullanilmistir. Verilerin faktér analizine
uygunlugunu belirlemek i¢in Kaiser Meyer Olkin (KMO) katsayis1 ve korelasyon matrisinin
faktor analinize uygunlugunu belirlemek i¢in ise Barlett Kiiresellik Testi kontrol edilmistir.

Taslak HASPAHA Olgegine ait i¢ tutarlilgin tespitine ydnelik o6lgegin toplam
Cronbach Alpha katsayist ve olugsan alt faktorlere ait Cronbach Alpha katsayilar
degerlendirilmistir.

Verilerin analizinde, sosyo-demografik ve afetlere hazirlikla ilgili degiskenlere yonelik
tammlayici istatistikler kullanilmistir. Taslak HASPAHA Olgegin’ den elde edilen veriler igin
ise gegerlilik ve giivenilirlik analizleri kullanilmistir. Gegerlilik analizinde; verilerin dlgege ait
faktor yapilarinin belirlenmesinde Statistical Package for Social Sciences 23.0 paket
programiyla agimlayici faktor analizi, ortaya ¢ikan faktorlerin dogrulanmasinda ise AMOS 24
ile dogrulayici faktdr analizi kullanilmistir. Son olarak giivenilirlik analizi i¢cin madde analizi,

test tekrar testi ve Cronbach Alpha katsayisindan faydalanilmistir.

Arastirmanin yiiriitiilebilmesi i¢in Giimiishane Universitesi Bilimsel Arastirma ve

Yaym Etigi Kurulu’'ndan (2021/3 sayili karar) izin alinmistir. Ayrica Erzincan Il Saglik
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Miidiirliigii'nden (15872173-771 sayil karar) ve Tunceli il Saglik Miidiirliigii’nden (99148291 -

604.02 sayili karar) yazili olarak izin alinmistir.

2.BULGULAR

Acil saglik hizmetleri personelinin tanitict ozellikleri Tablo 1’de verilmistir.
Katilimcilarin %62,8’inin kadin, %40,4’{intin 20 ile 24 yas araliginda oldugu, %55,4’iiniin 6n
lisans mezunun oldugu, %51,9’unun Erzincan ilinde ¢alistigi, %42,3’1linlin paramedik unvanina
sahip oldugu, %68,9’unun 0 ile 5 yil arasinda ¢alisma siiresine sahip oldugu, %71,2’sinin acil
saglik istasyonunda ¢alistig1 ve istasyonda ¢alisanlarin ise %635,1’inin (n=168) A2 tip istasyonda
calistig1 saptanmustir (Tablo 1).

Tablo 1: Katihmcilarin Tamtica Ozelliklerinin Dagilhimi (n=312)

Tamtic1 Ozellikler Dagilim Say1 %
Cinsiyet Kadin 196 62,8
Erkek 116 37,2
Yas 20-24 126 40,4
25-29 116 37,2
30 ve lizeri 70 22,4
Ogrenim Durumu Lise 53 17,0
On Lisans 173 55,4
Lisans 74 23,7
Lisansiisti 12 3,9
Gérev Yapilan il Erzincan 162 51,9
Tunceli 150 48,1
Meslek Doktor 17 54
Paramedik 132 42,3
Acil Tip Teknisyeni 108 34,6
Saglik Memuru 7 2,2
Sofor 11 3,5
Hemygire 31 10,0
Ebe 6 2,0
Cahlisma Siiresi 0-5 Y1l 215 68,9
6-10 Y1l 61 19,5
11-15 Y1l 27 8,7
16-20 Y1l 5 1,6
21 ve Uzeri 4 1,3
Cahisilan Birim Komuta Kontrol Merkezi 54 17,3
Acil Saglik Istasyonu 222 71,2
Hastane 36 11,5
Cahgilan Istasyon Tipi* | Al Tip Istasyon 24 9,3
A2 Tip Istasyon 168 65,1
B1 Tip Istasyon 47 18,2
B2 Tip Istasyon 19 7,4

*[stasyon ve Hastane biriminde ¢alistyorum diyenler iizerinden yiizde almmustir.

Acil saglik hizmetleri personelinin afetlerle ilgi baz1 6zelliklerinin dagilimi Tablo 2’de
verilmistir. Katilimeilarin %59’unun afet kavramini, deprem, sel, heyelan gibi dogal afetler

olarak tanimladiklari, %55,4’tiniin daha once afet yasadigi, %75,6’sinin afet miidahalesinde
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gorev almadigi, gorev alanlarin ise %88,2°si (n=67) doga kaynakli bir afet miidahalesinde gorev

aldig1 ve %67,9’unun ise afetlere karsi kismen hazir oldugu saptanmustir (Tablo 2).

Tablo 2: Katihmeilarin Afetlerle flgi Bazi Ozelliklerinin Dagilim

Ozellikler Dagihm Say1 %
Afet Kavramm* Deprem, sel, heyelan gibi dogal afetler Biyolojik, 312 59,0
kimyasal ya da patlayici ajanlarla yapilan terdrist 67 12,7
eylemleri
Domuz ve kus gribi ya da koronaviriis gibi bulagsma 86 16,2
orani yiiksek olan salgin hastaliklar
Ko&miir, altin gibi madenlerde gogiik nedeniyle 64 12,1
olusan insan kayiplar
Afet Yasama Durumu Evet 173 55,4
Hayir 139 44,6
Afet Miidahalesinde Evet 76 24,4
Gorev Alma Durumu Hayir 236 75,6
Gorev Alinan Afet Doga Kaynakli Afetler 67 88,2
Tiirii*/** Insan Kaynakli Afetler 9 11,8
Afetlere Hazirhik Diizeyi | Hi¢ Hazir Degilim 63 20,2
Kismen Hazirim 212 67,9
Tamamen Hazirim 37 11,9

*Birden fazla yanit verilmistir.
** Afet miidahalesinde gorev alan personel lizerinden ylizde alinmustir.

Kapsam gegerliligi i¢in alaninda uzman 10 kisiden uzman goriisii alinmistir. Uzman
oOnerileri dogrultusunda madde havuzundan c¢ikarilan maddeler sonrasi 55 maddelik taslak
HASPAHA Olgegi’ne ulasilmistir. Bu asamada taslak 6lgegin KGO degeri Ayre ve Scally

(2014) tarafindan anlamlilik diizeyi 10 uzman i¢in en az 0,80 olarak hesaplanmustir.

Yap1 gegerliligi igin Taslak HASPAHA Olgegi’ne ait yapilar agimlayici faktdr analizi
ile olusturulmus olup dogrulayici faktdr analizi ile dogrulanmistir (Tablo 3, Sekil 1). Veri
setinin faktor analizine uygunlugunu saptayabilmek amaciyla kullanilan KMO katsayist 0,916
(>0,5) olarak belirlendi. Korelasyon matrisinin faktér analizine uygunluguna karar vermek igin
ise Bartlett Kiiresellik testine bakilmistir (10641,023; df: 1326; p=0,000). Agimlayici1 faktor
analiz sonuglar1 degerlendirildiginde, maddeler arasinda binisiklik olmadigi ve faktor yiik
degerlerinin 0,45 tizerinde oldugu belirlenmistir. Ayrica birinci faktor tizerindeki yiikler 0,564
ile 0,885, ikinci faktor yiikleri 0,504 ile 0,854, Ugiincii faktor yikleri 0,589 ile 0,907, dordiincii
faktor yiikleri 0,513 ile 0,804 ve besinci faktor yiikleri ise 0,504 ile 0,907 arasinda degistigi
tespit edilmistir (Tablo 3).

HOD, ARALIK 2021, Cilt 6 - Say1 3, Sayfa No: 367-379 372



Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, DECEMBER 2021, 6(3):367-379

Tablo 3: HASPAHA Ol¢egi Dondiiriilmiis Bilesenler Dagilim

Madde No Ortak Dondiiriilmiis Bilesenler Tablosu
Varyans
1 2 3 4 5
33 0,710 0,885
34 0,711 0,814
35 0,732 0,793
32 0,628 0,757
37 0,638 0,730
36 0,667 0,717
38 0,605 0,662
31 0,597 0,568
44 0,563 0,564
15 0,750 0,854
16 0,730 0,844
12 0,668 0,775
29 0,518 0,648
23 0,465 0,504
6 0,785 0,907
5 0,760 0,863
8 0,653 0,794
14 0,567 0,589
18 0,629 -0,804
22 0,700 -0,789
20 0,642 -0,775
19 0,714 -0,774
24 0,551 -0,712
41 0,677 -0,694
42 0,650 -0,628
40 0,553 -0,557
43 0,629 -0,513
52 0,765 0,826
53 0,727 0,807
51 0,706 0,789
54 0,611 0,782

Agimlayict faktor analizi sonucunda bes faktorlii bir yapidan olusan HASPAHA
Olceginin boyutlari igin literatiir incelemesi yapilarak ve uzman goriisii alinarak belirlenmistir.

Belirlenen faktor isimleri Tablo 4°de verilmistir.

Tablo 4: HASPAHA Olgegi Faktor isimleri

No Faktor ismi Maddeler

1 Istek Boyutu 5, 6, 8 ve 14. maddeler

2 Onem Boyutu 12, 15, 16, 23 ve 29. maddeler

3 Oz-Yeterlilik Boyutu 18, 19, 20, 22, 24, 40, 41, 42 ve 43. maddeler
4 Miidahale Becerisi Boyutu 31, 32, 33, 34, 35, 36, 37, 38 ve 44. maddeler
5 Yarar Boyutu 51, 52, 53 ve 54. maddeler

Agimlayici faktor analizi sonucunda elde edilen 31 maddelik HASPAHA 6lgeginin test
edilmesi amactyla dogrulayic1 faktér analizinin yapilmasia karar verilmistir. Yapilan analiz
sonucunda literatiirde kabul edilen uyum 1iyiligi degerlerine ulasilamamistir. Bunun {izerine

diizeltme indeksleri incelenmis 6z yeterlilik faktoriine ait i maddede (OY7-0Y6, OY6-OYS5 ve
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OY7-0Y5) ve miidahale beceri faktdriine ait bir maddede (MB5-MB4) sirastyla kovaryans

olusturularak analiz tekrar edilmistir.

Yhoa
fo 5

i

o

ol T T TNV T A THNEHATEATA
oflol|allollo -
E G G G Gl Sl

0z_Yeterdilik

.28

> ()

(o] | [=]| [w]

£G¢
Y

mmm@mwfwmae
ig
o||=

&

g

=
m
(%]

i1

z||=
=<| ===
mf|m

Sekil 1: HASPAHA olcegi modeli

Yapilan analiz sonrasinda uyum iyiligi degerlerinde bir iyilesme olmus ancak literatiirde
kabul edilen uyum iyiligi degerlerine ulagilamamistir. Bunun {izerine tekrar diizeltme indeksleri
incelenmis 6z yeterlilik faktoriine ait bir madde (OY9), miidahale becerisi faktdriine ait bir
madde (MB9) ve istek faktoriine ait bir madde (I4) capraz yiikleme egilimi nedeniyle sirasiyla
model disina birakilmis ve analiz tekrarlanmistir. Analiz sonrasinda elde edilen uyum iyiligi
degerleri (x?/df = 2,419, CFI = 0,916, GFI = 0,850, IFl = 0,917, TLI = 0,905 ve RMSEA =
<0,068) onerilen bes faktorlii veriyle uyumlu ve kabul edilebilir oldugunu gostermektedir. Bu
sonuglar, HASPAHA o6lceginin Ongoriilen kuramsal yapisinin (bes faktorli model)
dogrulandigini1 gostermistir. Sekil 1’de HASPAHA 6l¢iim modeli gosterilmistir.

Olgegin giivenilirlik analizi sonuglar1 sirastyla verilmistir. Birinci olarak test-tekrar testi
korelasyon iligkine bakilmistir. Birinci ve ikinci yanitlar arasindaki Pearson korelasyon katsayisi
0,768 olarak bulunmustur. ikinci olarak madde-toplam puan korelasyonuna bakilmistir. Bu
analiz sirasinda korelasyon degerleri 0,30’un altinda olan 3 madde dlgekten ¢ikarilmistir. Nihai

HASPAHA Olgegi’ne ait i¢ tutarlili@in tespitine yonelik yapilan giivenilirlik analizinde 8lgegin
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toplam Cronbach Alpha katsayisi1 degerinin (0,925) oldukga yiiksek bir giivenilirlik diizeyine
sahip oldugu belirlenmistir. Tablo 5’te HASPAHA Olgegi’nin toplam ve alt boyutlarinin
Cronbach Alpha degerleri verilmistir.

Tablo 5: HASPAHA Ol¢egi Faktorlerinin Cronbach Alpha Katsayilari

Faktorler Alpha Katsayisi
1-Istek 0,834
2-Onem 0,847
3-Oz-Yeterlilik 0,908
4-Miidahale Becerisi 0,926
5-Yarar 0,848
HASPAHA Olgegi Cronbach Alpha Degeri 0,925

Olgege ait faktorlerin giivenilirlik analizi degerlendirildiginde her bir faktoriin 0,70’in

iizerinde ve yiiksek giivenilirlik diizeyine sahip oldugu goriilmektedir.

3. TARTISMA

Bu ¢alismada, hastane dncesi acil saglik hizmetlerinde ¢alisan personelin afetlere karsi
hazirlik algilarmin belirlenmesi ve Olgek gelistirme g¢aligmasiyla ilgi alana 6zgii boslugun
doldurulmasi amaglanmistir. Hastane Oncesi acil saglik hizmetlerinin afet miidahalesindeki
amaglart; triaj, arama-kurtarma destegi, ilk yardim ve acil bakim hizmetleri ve afetzedelerin acil
servislere hizlica transportunu kapsamaktadir (Simsek, 2019:121). Bu amaglar1 dogru ve etkin
bir sekilde yerine getirebilmek i¢in hastane dncesi acil saglik hizmetlerinde galisan personelin

afetlere kars1 hazirlikli olmalart dnemlidir.

Test-tekrar test analizi, bir test veya dlgegin ayni kisilere belirli zaman diliminde tekrar
uygulanmasi  sonucunda  giivenilirligin = sinanmasi  durumudur (Cakmur, 2012:340).
Katilimcilarin tim dlgek maddelerine verdikleri birinci ve ikinci yanitlar arasindaki Pearson
korelasyon katsayist 0,768’dir. Yani, birinci ve ikinci yanitlar arasinda ¢ok kuvvetli, pozitif
yonde korelasyon bulunmaktadir (p<0,001). Calismamizda elde edilen analiz sonucuna benzer
sekilde Inal ve Altintas tarafindan gelistirilen “Acil Durumlara/Afetlere Bireysel Hazirliga
Miskin Olgek Gelistirme” adli calismada yapilan test-tekrar test giivenilirlik analiz sonucu 0,72
olarak bulunmustur (inal ve Altintas, 2015:77).

KMO olgiilen degiskenler icin drneklem biiyiikliigiiniin yeterli oldugunu gosteren bir
degerdir ve bu degerin 0,50’den daha biiyiik olmas1 istenmektedir (Alpar, 2013:294). Taslak
HASPAHA Olgegi igin toplanan 312 gézlem maddesinin faktor analiz karart KMO degeri 0,916
(>0,5) ve Barlett testi (p<0,001) ile uygun oldugu belirlenmistir. Calismamizda elde edilen
analiz sonucuna benzer sekilde Ozcan ve Erol tarafindan gelistirilen “Hemsirelerde Afete

Hazirlik Algist” 8lgeginin KMO degeri 0,893 olarak bulunmustur (Ozcan ve Erol, 2013:32).
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Cok faktorlii yapilarda, agiklanan toplam varyans orani i¢in onerilen alt sinir %40 ve bir
faktoriin agiklanan varyans oranina 6zgiin katkisi ise en az %5 olmalidir (Bursal, 2019:208).
Calismada bes faktor icin aciklanan toplam varyans orani %65,478 oldugundan oldukga idael
bir deger oldugu sdylenebilir. Ayrica besinci faktoriin agiklanan varyans oranina 6zgiin katkist
%5,008 oranla iyi diizeyde oldugu sdylenebilir. Calismamizda elde edilen analiz sonucuna
benzer sekilde Ozcan ve Erol tarafindan gelistirilen “Hemsirelerde Afete Hazirlik Algisi”

dlgeginin agiklanan toplam varyans orani %60,762’dir (Ozcan ve Erol, 2013:32).

Calismada taslak HASPAHA olcegi maddelerinin faktor yiiklerinin 0,504 ve 0,907
arasinda degistigi ve bu degerlerin analiz i¢in uygun oldugu goriilmektedir. Ozcan ve Erol
tarafindan gelistirilen “Hemsirelerde Afete Hazirlik Algis1” dlceginde 3 faktorii belirlemek igin
yapilan analizde de calismamiza benzer sekilde faktor yiiklerinin 0,418 ve 0,847 arasinda

oldugu tespit edilmistir (Ozcan ve Erol, 2013:33).

Bu agsamadan sonra DFA caligsmasi sonucunda ortaya ¢ikan 28 maddenin giivenilirlik
analizi degerlendirilmistir. Olgegin giivenilirligi konusunda en temel konulardan biri 6lgegin i¢
tutarlihgidir. I¢ tutarhlik, dlgegi olusturan maddelerin birbiriyle ne kadar uyumlu olduklarini
gostermektedir. Bu amagla i¢ tutarliligin tespitinde yaygin olarak Cronbach Alpha katsayisi
kullanilmaktadir (Balct ve Ahi, 2020:113). Calismada nihai 6lgegin genel ve alt boyutlarinda
Cronbach Alpha degeri 0,80 ftizeri oldugundan yiiksek giivenilirlik diizeyine sahip oldugu

sonucuna varilmistir.

Katilimcilara ait afetlerle ilgi baz1 6zelliklere yonelik bulgular literatiir dogrultusunda
bu kisimda tartisilmistir. Arastirmaya katilan hastane dncesi acil saglik hizmetleri personelinin
tamaminin afet kavramini, deprem, sel, heyelan gibi dogal afetler olarak tanimladiklart
belirlenmistir. Benzer sekilde yapilan ¢alismalarda “afet” kapsaminda degerlendirilen durumlara
bakildiginda katilimeilarin neredeyse tiimiiniin deprem, sel, kasirga gibi doga kaynakli afetleri
afet kapsaminda degerlendirdigi goriilmektedir. (Tercan ve Sahindz, 2015:36; Goktekin ve
Tabuk, 2018:45). Bireylerin afetlere maruz kalmalar1 onlarin afet farkindalik diizeylerini olumlu
yonde etkiledigi ifade edilmektedir (Karakus, 2013:105). Arastirmaya katilan hastane Oncesi
acil saglik hizmetleri personelinin %55,4’liniin daha once afet yasadigi saptanmustir. Benzer
calismalarda elde edilen bulgular da bu sonucu desteklemektedir (Dikmenli ve Yakar, 2019:393;
Agahan ve Tabuk, 2018 60; Tan ve Acimis, 2020:34).

Afet miidahalesinde goérev almanin ve bu konuda deneyim kazanmanin afetlere
hazirlikta 6nemli oldugu sdylenebilir. Arastirmaya katilan hastane oncesi acil saglik hizmetleri
personelinin %24,4 ‘linlin afet miidahalesinde gorev aldig1 belirlenmistir. Benzer ¢aligmalarda

elde edilen bulgular da bu sonucu desteklemektedir (Seving vd., 2018:122; Kocaman ve
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Sahindz, 2019:49). Hastane Oncesi acil saglik hizmetleri personelinin afet miidahalesinde
onemli bir yeri bulunmaktadir. Bu agidan afetlere hazirlik diizeyleri ¢ok 6nemlidir. Arastirmaya
katilan hastane oncesi acil saglik hizmetleri personelinin %67,9 unun afetlere kars1 kismen hazir
oldugu saptanmustir. Benzer galismalarda elde edilen bulgular da bu sonucu desteklemektedir
(Sentiirk vd., 2020:534; Ozcan ve Erol, 2013:31).

Simirhiliklar

Kisitlayicr faktor olarak maliyet, mesafe ve zaman gibi etkenlerden dolayi arastirma

Erzincan ve Tunceli illeriyle sinirlandirilmistir.

SONUC

Taslak HASPAHA 6lgeginin gegerlilik analizi sonras1 52 maddeden 24 madde atilarak
28 maddeye ulasilmis ve giivenilirlik analizi sonrasinda da ayni maddelerin kalmasina karar
verilmistir. Sonug itibariyle yapilan analizler sonrasi gegerliligi ve giivenilirligi kanitlanmig 28
madde ve bes boyuttan olusan bir dlgek gelistirilmistir. Ortaya ¢ikan nihai HASPAHA Olcegi
istek, 6nem, 6z-yeterlilik, miidahale becerisi ve yarar alt boyutlarindan olusmaktadir. Olcekte
ters maddeler bulunmamaktadir. Olgcek maddelerini toplama isleminde 1 puan (Kesinlikle
Katilmiyorum), 2 puan (Katilmiyorum), 3 puan (Kararsizim), 4 puan (Katiliyorum), 5 puan
(Kesinlikle Katiliyorum) olarak kullamlmaktadir. Olgekten en diisiik 28 puan, en yiiksek ise 140
puan almabilir. Olgekten elde edilen puanlar arttikga katilimcinin afetlere hazirhik algist
artmaktadir. Olgek, hastane oncesinde acil saglik hizmetlerinde ¢alisan personelin afetlere
hazirlik diizeylerini degerlendirebilen bir dlgek olarak kullamilabilir. Olgek, hastane 6ncesi acil
saglik hizmetleri personelinde uygulanarak durum saptama ¢alismasinin yapilmasi ve bu sonuca
yonelik program, egitim ya da tatbikatlar diizenlenerek afetlere daha hazirlikli bir acil saglik
ekibi olusturulabilir. Gelistirilen Glgegin hastane Oncesi acil saglik hizmetleriyle ilgili ileride

yapilacak olan ¢aligmalara 6nemli bir kaynak olacag: diistiniilmektedir.

Yazar Katkilan
BT, SS arastirma tasarimi; BT, SS veri toplama; BT, SS veri analizi; BT, SS makale yazimina

katki sunmustur.

Cikar Catismasi

Yazarlar ¢ikar ¢atigmasi olmadigini bildirmislerdir.
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