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oz

Giris: Yenidogan taramasi kapsaminda topuktan kan aliminda ebe ve hemsireler, kan éregini Guthrie kartina
dogru bir sekilde alma, uygun sekilde kurutma ve laboratuvara transferini saglamakla sorumludur.

Amag: Calisma, hemsirelik ve ebelik dgrencileri igin Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma, Bilgi ve Uygulamalar
Olgegi'nin gelistirilmesi ve psikometrik 6zelliklerinin incelenmesi amaciyla gergeklestirildi.

Yontem: Metodolojik tipte tasarlanan arastirmanin érneklemini, iki devlet Universitesinin hemsirelik ve ebelik
bolimuiinde 6grenim goren 150 hemsirelik, 75 ebelik 6grencisi olmak tzere toplam 225 6grenci olusturdu.
Calismanin ilk asamasinda arastirmacilar tarafindan olusturulan élgek madde havuzu, 17 uzmanin goristine
sunuldu. Uzman gérisleri sonucunda 22 madde, 3'lli Likert tipindeki (Evet, Kararsizim, Hayir) 6lcek taslag
6grencilere uygulandi. Verilerin degerlendiriimesinde kapsam gegerlik analizi, faktor analizi ve Cronbach alfa
glvenirlik katsayisindan yararlanildi.

Bulgular: Aciklayici Faktor Analizi sonucunda 6lgekten iki madde cikarildi. Yirmi madde, alti alt boyuttan olusan
Slcegin toplam varyansa yaptigi katki %52,73 olarak elde edildi. Olcek maddelerinin faktér yiikleri 0,50-0,79
arasinda bulundu. Tum 6lgegin Cronbach alfa glivenirlik katsayisi 0,70 olarak saptandi.

Sonug: Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma, Bilgi ve Uygulamalar Olcegi, hemsirelik ve ebelik dgrencileri
tarafindan kullanilmak Gzere gegerli ve glvenilir bir dlcme araci olarak bulundu.

Anahtar Kelimeler: Ebelik; hemsirelik; 6grenci; dlgek; yenidogan.

ABSTRACT

Introduction: Midwives and nurses are responsible for collecting blood from the heel in the scope of newborn
screening, correctly taking the blood sample to the Guthrie card, drying it properly and transferring it to the laboratory.
Aim: This study was carried out to develop the Self-Reported Heel Blood Collection Information and Practices
Scale and to examine its psychometric properties for nursing and midwifery students.

Method: The sample of the study, which was designed in methodological type, consisted of a total of 225
students, 150 of whom were nursing and 75 midwifery students, studying in the nursing and midwifery
departments of two state universities. In the first stage of the study, the scale item pool created by the
researchers was presented to 17 experts. As a result of expert opinions, 22 items, a 3-point Likert type (Yes,
Undecided, No) scale draft was applied to the students. Content validity analysis, factor analysis, and
Cronbach's alpha coefficient were used to evaluate the data.

Results: As a result of Explanatory Factor Analysis, two items were removed from the scale. The contribution of
the scale, which consists of 20 items and six sub-dimensions, to the total variance was obtained as 52.73%.
The factor loads of the scale items were found to be between 0.50 and 0.79. The Cronbach alpha coefficients
(a) of all scales were found 0.70.

Conclusion: The Self-Reported Heel Blood Collection, Information and Practices Scale was found to be a
valid and reliable measurement tool to be used by nursing and midwifery students.

Keywords: Midwifery; newborn; nursing; scale; student.
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Giris

Yenidogan Tarama Programi (YTP), yenidogan (neonatal) dé-
neminde sik karsilagilan hastaliklarin en erken dénemde saptan-
masina olanak saglayan, ekonomik, uygulamasi kolay, 6zgulligu
ve optimal duyarliliga sahip bir yontemdir. Yenidogan déneminde
tiim diinyada yaygin kullaniimaktadir (Altunhan ve Yilmaz, 2018;
Cakmak, Yildiz ve Kanburoglu, 2022). YTP kapsaminda kuru kan
lekesi drneklemesi ile alinan kan érnegi bebegin saglik durumunu

degerlendirmede en iyi kan dérnegi alma yontemlerinden biridir
(Mei, 2014).

Kuru kan lekesi érneklemesi icin kullanilan filtre karti ilk olarak
1960’larin basinda yenidoganlardan topuk kani érneklerinin
toplanmasini kolaylastirmak igin gelistirimistir (Guthrie ve Susi,
1963). Dr. Robert Guthrie tarafindan gelistirilen konjenital metabolik
bozukluklari taramak icin en sik kullanilan bu kagitlara “Guthrie
kartlarn” denir (McDade, 2014).

Turkiye'de 1983 yilinda ilk yenidogan taramasi baslatilmistir.
Daha sonra tum Ulkeyi kapsayan Ulusal FenilketonUri Tarama
Programi 1993 yilinda olusturulmustur. Hastaliklar tarih sirasina
gore; Konjenital Hipotroidi (2006), Biyotinidaz eksikligi (2008),
Kistik Fibrozis (2015), Konjenital Adrenal Hiperplazi (2017 yilinda
Saglik Bakanliginin belirledigi illerde pilot uygulama olarak), 2022
yilinda Spinal Muskuler Atrofi (SMA) tarama programina dahil
edilmistir (Bakar Tiker, 2012; Ay ve ark, 2020; Erdim ve Zengin,
2022; T.C. Saglik Bakanhig), 2022). Program kapsaminda sayilari
giderek artan hastaliklarin taranmasi icin yenidogan bebegin to-
pugundan Guthrie karti Uzerine damlatilarak alinan birkag damla
kan érnegine ihtiyac vardir (Cakmak ve ark, 2022). Test icin kart
Uzerindeki isaretli halkalarin tamaminin kan damlasi ile temas
ettirilerek doldurulmasi gerekir. Kartlar daha sonra hava yolu ile
kurutularak analiz icin ilgili tarama laboratuvarina gdnderilir (Erdim
ve Zengin, 2022).

Tarama testinin talebinden baslayip alinan érnegin laboratuvara
teslimine kadar gecen sureg olan preanalitik evre insan kaynakli
hatalarin en sik yasandigi evredir (George ve Moat, 2016). Prea-
nalitik ddnemde kanin alinma sekli, kanin filtre kartina aktariimasi,
kanin kurutulmasi, kartin saklanmasi ve transferi gibi birgok asama
drmegin kalitesini etkiler (George ve Moat 2016: Moat, George ve
Carling, 2020).

islem dncesinde numuneyi alan ebe ve hemsireler, ebeveynden
yazili ve s6zIi onam almalidir. Bebegin ayak sicaklig) distk ise 2-3
dakika Ilik bir havlu ya da patik ile 1stmalidir. Topugun tamamen kuru
oldugundan emin olunmali, %70’lik alkol ile 1slatiimis gazli bezle
bélge, 30 saniye slreyle temizlenmeli ve kendiliginden kurumaya
birakilmalidir (Erdim ve Inal, 2018; Erdim, Zengin ve Karaca, 2023).
Kan akisini kolaylastirmak igin topuk, kalp dizeyinden asagida
tutulmali, kan alimrigin topugun plantar dis ylzindn mediyal veya
lateral dis kenari kullaniimali ve gelen ilk kan damlasi steril gazli
bez ile silinerek ikinci damla kan, Guthrie kartina damlatilmalidir.
islem esnasinda tiim halkalarin doldugundan emin olunmal,
kan tek tabaka halinde alinmali, topuk asla karta degdirilmemeli
ve kan almak icin kapiller tUp gibi bir yontem kullanilmamalidir
(George ve Moat, 2016; Erdim ve inal, 2018; Moat ve ark, 2020:

Erdim ve ark, 2023). islem sonrasi bebegin ayagi kisa bir siire kalp
seviyesinden yukarida tutulmali, kanin alindig bolgeye steril gazl
bezle hafif basing uygulanmalidir. Alinan numune uygun sekilde
(dUiz bir zeminde dogrudan isi ve glines isigina maruz kalmayacak
sekilde 3-4 saat) kurutularak, hazir mama, antiseptik, losyon, su
ve idrardan uzak tutulmalidir (Erdim ve Inal, 2018; Erdim ve ark,
2023). Numune kuruduktan sonra SMA icin belirlenen bélim
ayrilarak kilitli posete, diger 6rnek numuneleri zarf icinde konularak
serin ve kuru bir ortamda saklanmali ve analiz edilecek laboratuvara
transferi saglanmalidir (Lim, 2018; T.C. Saglik Bakanligi Halk Sagligi
Genel Mudurlig, 2022; Erdim ve ark, 2023).

Ulkemizde yenidogandan topuk kani alimi ile ilgili hemsirelik ve
ebelik dgrenci drnekleminde gelistirilen/uyarlanan bir dlcege
rastlanmamis olmasi nedeniyle bu calisma ile dgrenci hemsire ve
ebelerin yenidogandan topuk kani alirken bilgi ve uygulamalarini
dlgen bir 6lcim aracinin literatire ve Turk toplumuna kazandiril-
mas! hedeflendi.

Amac

Bu calisma ile hemsirelik ve ebelik &grencileri icin Oz Bildirime Dayali
Topuk Kani Alma Bilgi ve Uygulamalar Olcegi'nin gelistirilmesi ve
psikometrik 6zelliklerinin incelenmesi amaglandi.

Arastirma Sorulari

1. Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma Bilgi ve Uygulamalar Olcegi,
hemsirelik ve ebelik 6grenci drnekleminde gecerli bir dlgek midir?

2. Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma Bilgi ve Uygulamalar Olcegi,
hemsirelik ve ebelik dgrenci drnekleminde guvenilir bir dlgek midir?

Yontem

Arastirmanin Tasarimi

Arastirma, metodolojik tipte tasarland.
Arastirmanin Yapildig Yer

Arastirma, Turkiye'nin bati bolgesinde bulunan iki devlet Universite-
sinin ebelik ve hemsirelik programlarinda égrenim goren 3. ve 4. sinif
Ogrencileriile Eyltul 2022 - Ocak 2023 tarihleri arasinda yUrGttlda.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Olcek uyarlama calismalarinda érneklem hesaplama icin énerilen
yaklasim besler, onlar ve yUzler kurali seklindedir. Literatlrde 6lgek
madde basina en az bes, drnekleme ulasma ile ilgili sikinti yoksa 10
kisi alinmasi énerilmektedir (Sencan, 2005). Arastirmanin émeklem
sayisl, gerek madde basina 10 6grenci alinarak hesaplandiginda
(n=220), gerekse evreni bilinen (http://sampsize.sourceforge.
net/iface/ adresinden hesaplandiginda N = 460, %5 hata payi)
drneklem hesabinda (n = 210) benzer sonug elde edildi. Calismada
arastirmanin 6rneklemini, dahil edilme kriterlerine uyan 150 hemsi-
relik, 75 ebelik dgrencisi olmak Uizere toplam 225 dgrenci olusturdu.

Arastirmaya déahil edilme kriterleri

- Yenidogan Saglig)/Hemsireligi ya da Cocuk Sagligi ve Hastaliklari
Hemsireligi derslerinden birini almis hemsirelik veya ebelik bolimi
3.ya da 4. sinif 6grencisi olmak,

- Arastirmaya katilmaya gonullt olmak.
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Veri Toplama Araglar

Avrastirma verileri, Tanitici Bilgi Formu ve Oz Bildirime Dayali Topuk
Kani Alma Bilgi ve Uygulamalar Olcegi Taslagr kullanilarak elde edildi.

Tanitici Bilgi Formu: Katilimcinin yasi, cinsiyeti, okudugu bolim,
sinifi, daha 6nce topuk kani alma durumu, daha énce topuk kani
alirken gbzlem yapma durumunu sorgulayan yedi sorudan olustu.

Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma Bilgi ve Uygulamalar
Olcegi Taslagi: Olcek gelistirme asamalar dahilinde veri toplama
sUrecine hazir hale getirildi.

a) Arastirmanin kuramsal cercevesi ve madde havuzunun
olusturulmasi: Arastirmacilar tarafindan olusturulan madde ha-
vuzunun belirlenmesinde dzellikle arastirmacilarin énceki klinik
deneyimlerinden yararlanildi. Topuk kani alindiktan sonra uygun-
suz numune yasandiginda ebeveyne, bebeginden tekrar topuk
kani alinmasi gerektigi bilgisi verilmektedir. Bu durum, ebeveynin
anksiyete yasamasina, tekrar numune aldirmak istememesine,
bebegin kan alimi esnasinda aglamasina, saglik calisanlarinin
is yUkanun ve kullanilan sarf malzeme miktarinin artmasina ve
en 6nemlisi de bebekte tanida gecikme yasama ihtimallerinin
dogmasina sebep olabilir. Tim bu nedenlerle 6grenci hemsire ve
ebelerin meslege baglamadan énce konu ile ilgili gerekli donanima
sahip olmalarini saglamak acgisindan bdyle bir 6lcege gereksinim
duyuldugu saptand.. Literatlrde topuk kani alma, bilgi ve uygula-
malari 6lcen bir dlgegin olmamasi sebebiyle, topuk kani alimi ile
ilgili yapilan calismalar (Cavanagh ve Coppinger, 2009; Bindler ve
Ball, 2014; Erdim ve Inal, 2018) ve T. C. Saglik Bakanlig neonatal
tarama programi kapsaminda topuk kani alma numune kagidin-
daki saglik calisanlarina yonelik &neriler (onam alinmasi, numune
bélgesinin secimi, bolgenin temizligi, topugun gerekirse isitiimasi,
kan alinirken topugun sagilmamasi, numunelerin kurutulmasi,
kurutulan numunelerin saklanma sekli vb.), dikkate alinarak dlgek
madde havuzunu Uclii Likert tipi cevaplama secenekli (evet=3,
kararsizim = 2, hayir = 1) 31 madde olusturdu.

b) Kapsam gecerligi: Calismanin ilk asamasinda olusturulan
Olgcek madde havuzu, alaninda 10 yil ve Gzerinde galisan iki ebe ve
hemsireye sunularak gorusleri alindi. Gelen éneriler dogrultusunda
madde havuzunun 22 maddeye dusUrtimesi kararlastirildi. Daha
sonra 6lgek taslagl, daha 6nce madde havuzunda gorus bildirmeyen
17 uzmanin (Cocuk Sagligi ve Hastaliklar Hemsireligi Ana Bilim
Dali, Hemsirelik Esaslari Ana Bilim Dall, Ebelik Bilim Dali, 10 yil ve
lUzerinde alanda calisan hemsire ve ebeler) goristine sunuldu.
Uzmanlarin her bir maddeyi birden dérde kadar (1 puan: uygun
degil, 2 puan: biraz uygun, 3 puan: uygun, 4 puan: tamamen uy-
gun) puanlamalari, ayrica varsa dnerileri agikga yazmalari istendi.
Uzmanlardan gelen éneriler ve katkilar dogrultusunda dlcek taslagi
22 madde olarak belirlendi. Olcek taslaginda ters kodlanan madde
bulunmamakta, en distk 22, en yiksek 66 puan seklinde idi.

¢) Dil gegerligi: Uzman goriist sonucunda maddeler tekrar gozden
gegirilerek gerekli degisiklikler yapildi. Uygulama éncesi hazirlanan
oOlcek taslagl, bir Turk Dil bilimcisi tarafindan Tark dil kurallarina
uygunluk yontnden degerlendirildi ve gerekli dlizeltmeler yapildi.

d) Pilot calisma: Uzman gorsleri alindiktan sonra dlcek taslag),

arastirmanin yapilacagi drneklem ile benzer 6zellik tasiyan, 10-20
kisilik bir drnekleme uygulanmasi dnerilmektedir (Sencan, 2005).
Olcegin gelistiriimesine ydnelik veri toplama stireci dncesinde, pilot
calisma igin katilimcilarla ylz-ylze gorisme yontemi kullanilarak
10 &grenci ile dlgek taslagl uygulandi. Madde segiminin ilk asa-
masi olarak testin pilot uygulamasi sonrasi, psikometrik dzellikler
acisindan hangi maddelerin daha uygun oldugu ve hangi mad-
delerin madde toplam korelasyonu agisindan problemli oldugunu
belirlemek igin madde analizlerinin pilot uygulama asamasinda
yapilmasi énerilmektedir (Secer, 2018). Bu slrecte elde edilen
Cronbach alfa guivenirlik katsayisi degeri 0,70 ve Uzerinde ise
Olgegin ic tutarliliga sahip oldugu sdylenebilir. Bu degerlendirme
sonrasinda corrected item-total correlation ve Cronbach’s alpha if
[tem Deleted degerlerine bakiimasi &nerilmektedir (Secer, 2018).
Pilot uygulama sonrasinda yapilan yukaridaki analizler sonucunda
anlasiimayan ifade olmadig) goruldu. Pilot calismaya katilan 10
katiimci ana érnekleme dahil edilmedi.

Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin gergeklestirilebilmesi icin etik onay, Bilecik Seyh
Edebali Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu'nun 29.06.2022 tarihli, 4 sayili toplantisi ve 2 numaral
karari ile (Karar Tarihi: 18/07/2022 ve Say1 No:106615) alindi. Her
iki Universitenin dekanlik makamindan yazili, arastirmaya katilacak
Ogrencilerden yazili ve sozIU izin alind.

Verilerin Toplanmasi

Arastirma verileri Eyltl 2022 - Ocak 2023 tarihleri arasinda top-
landi. Dersin sorumlu &gretim elemanlart ile iletisim kurularak,
belirtilen dersleri alan 6grenciler belirlendi. Bununla birlikte, diger
dahil edilme kriterlerine uyan katilimcilara sinif ortaminda ytz yize
gorisme yontemi ile arastirma formlari uygulandi.

Verilerin Degerlendirilmesi

Avrastirmada veriler, SPSS 25.0 (Statistical Package for the So-
cial Sciences) ve IBM Amos 22 paket programlarina aktarilarak
degerlendirildi. Kategorik degiskenler kisi ve yUzde olarak verildi.
Olcek maddelerinin normal dagilima uygun olup olmadigini
belirlemek igin carpiklik ve basiklik degerleri hesaplandi. Ayrica
her bir maddenin en dusUk, en yUksek, ortalama ve standart
sapma degerleri verildi. Olcegin gecerlik ve glvenirlik analizleri
kapsaminda; kapsam gecerligi analizleri, madde-faktor iliskisinin
belirlenmesi icin agimlayici faktér analizi, maddelerin ayirt etme
glcunun belirlenmesi igin diskriminant analizi, maddelerin ve
alt boyutlarin 6lcegin 6zgln yapisini agiklayip acgiklamadigini
gostermek igin dogrulayici faktdr analizi, dlcek ve alt boyutlarin
ic tutarliligini belirlemek icin Cronbach alfa glivenirlik katsayisi ve
madde-toplam puan analizi yapildi. Tum istatistiksel analizlerde
anlamlilik duzeyi p < 0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Katilimeilarin yas ortalamasi 21,72 + 1,27 yil idi. Ogrencilerin
9%83,6’sinin kadin oldugu, %66,7’sinin hemsirelik boliminde
O68renim gordlgu, %24,4'Gnin daha 6nce topuk kani aldigl,
%58,2'sinin daha dnce topuk kani almayi gozlemledigi belirlendi.
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Gecerlik Calismalan
Kapsam Gegerligi

Uzman goruslerinin degerlendirilmesinde Davis tekniginden
yararlanilarak Kapsam Gegerlik indeksi (KGI) kullanildi. On yedi
uzman, 22 maddenin timu icin madde uygun veya hafifce gozden
gecirilmeli cevaplarini verdigi belirlendi. Calismada madde bazli
KGi degerlerinin 0,82 - 1,00 arasinda ve toplam KGi degerinin ise
0,98 oldugu saptandi.

Yapi Gegerligi

Yapi gecerligi dogrudan élculemeyen bir 6zelligi dlcen bir testin
dlecme derecesi olarak tanimlanmaktadir. llgili yapiyr dlcecegi
dustnulen degiskenlerin olusturdugu butinin éngoérilen yaplyi
belirleyip belirlemediginin incelenmesi gerekir. Bu amacla dlgek
calismalarinda yapi gegerligi bakilmasi dnerilmektedir. Yapi geger-
liginin 6lctlmesinde birgok ydntem bulunmaktadir (Alpar, 2014).
Bu calismada Acimlayici Faktor Analizi (AFA), diskriminant analizi
(ayirt edici gecerlik) ve Dogrulayici Faktor Analizi (DFA) yapildi.

Acimlayici Faktor Analizi

Orneklem blyUkluginin faktdrlestirmeye uygunlugunu test etmek
amaciyla Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi gerceklestirildi. Calismada
KMO degeri 0650, Bartlett Kiiresellik testi ise x2 (190) =70060
(p < 001) olarak elde edildi (Tablo 1).

Acimlayici faktér analizi sonucunda, 5 ve 13. maddeler binisiklik
yaptigi igin dlgekten cikarilarak 20 madde Uzerinden AFA galismalari
tekrar yapildi. AFA sonucunda 6z degeri 1,0’in Uzerinde alti bilesen
oldugu saptandi (Grafik1). Tim bilesenlerin toplam varyansa katkisi
%52,73 olarak hesaplandi. Olcegin faktdr yiiklerinin 0,50 - 0,79
arasinda oldugu bulundu (Tablo 1).

Diskriminant Analizi (Ayirt Edici Gegerlik)

Olgek maddelerinin normal dagilima uygunlugu icin basiklik ve
carpiklik degerleri verildi. Maddelerin garpiklik degerleri -7/05 ve -0,51,
basiklik degerleriise -0,88 ve 52,68 arasinda bulundu. Tim dlcege
ait carpiklik ve basiklik degerlerininise -1,83 ve 8,71 arasinda oldugu
belirlendi. Bu asamada dlcek maddelerinin ayirt edici glic degerleri
de hesaplandi ve 0,05-063 arasinda oldugu saptandi (Tablo 2).

Tablo 1: Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma Bilgi ve Uygulamalar Olgegi’nin Agimlayici Faktor Analizi ve Giivenirlik Analizi Sonuglar (n = 225)

Lokt Orgeter o
F1: islem 6ncesine yénelik hususlar (a' = 0,61) 9,99 341

3. Topuk kani, birgok hastalik igin erken taninin konulmasinda énemlidir. 0,72
8. Topuk kani alinmadan 6nce, topuk kani formu eksiksiz doldurulur. 0,73
11. Topuk kani bebegin topugunun plantar dis yizuntn mediyal ve lateral dis kenarlarindan alinir. 0,55
18. Filtre kagidindaki tim halkalarin dolmasi gerekir. 0,58
F2: islem sirasina yénelik hususlar (a' = 0,55) 9,78 166

1. Topuk kani alinmadan 6nce bebegin tercihen anne sutu ile beslenmesi 6nerilir. 060
9. Topuk kani alinmadan énce, pudrasiz eldiven ve maske takilir. 063
12. Topuk kani alinirken, bebegin ayagl asagida olacak sekilde pozisyon verilir. 0,53
14. Topuk kan, kapiller tUp gibi yontemlerle alinmamalidir. 0,71
F3: Onam alma ve islem sonrasina yénelik hususlar (a' = 0,57) 963 154

2. ilk topuk kani, bebegin dogumundan itibaren ilk 48 saat icinde, ikinci topuk kani, dogumdan

sonraki ilk hafta icinde alinir. 076
7. Topuk kani alinmadan 6nce, ebeveyne bilgi verilir, s6zIU ve yazili onami alinir. 0,57
16. Alinan topuk kaninin, filtre (Guthri) kagidinin her iki ydntne emdirildiginden emin olunur. 0,50
20.Topuk kani alindiktan sonra diiz zeminde Isi ve glinese maruz kalmayacak, krem ve pudra ile

temasi dnlenecek sekilde 3-4 saat kurumaya birakilir. 050
21 Topuk kanindan degerlendirilecek hastaliklara gore, kurutulan filtre kagidi kilitli poset ya da zarf

icine konularak buzdolabinda muhafaza edilir. 051
F4: Bélge temizligine yénelik hususlar (a = 0,54) 79 143

10. Topuk kani alinacak bolge, uygun antiseptik soltUsyon ile silinir ve kurumasi beklenir. 067
15. Topuktan gelen ilk kan, kuru steril gazli bez ile silinir ve ikinci kan numune olarak alinir. 0,79
F5: Rutin uygulamalara yénelik hususlar (a' = 0,40) 768 135

4. Topuk kani aliminda bebegin gestasyon haftasi bilinmelidir. 068
6. Topuk kani alinmadan 6énce bebegin ayak sicakligi kontrol edilir. 0,56
22. Topuk kani sonucu ile ilgili ebeveyne herhangi bir donlis olmamasi, her seyin yolunda gittiginin isaretidir. 0,59
F6: Topuk kani miktarina yénelik hususlar (a'= 0,53) 766 112

17. Kan alinirken topuk sagilmamali, fazla sikilmamalidir. 063
19. Filtre kagidina ¢ok fazla kan emdirilmemelidir. 0,79
Tiim Olgek (a'= 0,70) 52,73

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) test = 065; Bartlett Kiiresellik testi = x2 (190) = 70060

fa = Cronbach alfa katsayisi
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Tablo 2: Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma Bilgi ve Uygulama-
lar Glcegi’nin Tanimlayici istatistikleri, Ayirt Edici Giic Degerleri
(n=225)

Olgek Ayirt edici giic
Maddeleri n Ort +SS Carpiklik' Basiklik* (Discrimina-
sl tory power)
Maddel 225 2,84 +045 -2,92 791 022
Madde2 225 289 =041  -407 1544 o1
Madde3 225 296 +022  -705 5268 005
Madde4 225 257 067 -129 037 048
Madde5 225 227 +078 -051 -117 063
Madde6 225 276 +057 -2,33 408 028
Madde7 225 295 +025 -572 3514 0,07
Madde8 225 295 :024 -610 3984 006
Madde9 225 278 +053 -241 4,75 028
Maddel0 225 288 +039  -351 1207 017
Maddell 225 292 :034 -457 2099 o1
Maddel2 225 268 +064 -183 191 036
Maddeld 225 281 042 -218 41 028
Maddel4 225 258 +060  -116 031 049
Maddel5 225 282 047 -272 668 024
Maddel6 225 279 054  -259 539 0,24
Maddel7 225 278 +052 -243 4,91 028
Maddel8 225 295 026  -637 41,84 006
Maddeld 225 272 +061 -209 2,94 031
Madde20 225 286 +041 -324 1019 019
Madde2l 225 282 047 -272 668 024
Madde22 225 2,39 +078 -082 -088 057

Ort: Ortalama; SS: Standart sapma; 'Carpiklik = -1,83; *Basiklik = 8,71; 8 Her mad-
denin en diistk- en yiiksek degeri = 1-3; ITim Olcek Ort + SS = 6105 + 4,38.

Dogrulayici Faktér Analizi

Dogrulayici faktor analizi ile olusturulan élgek modelinin p = 0,00
duzeyinde anlamli ve maddelerin tdmunin olgek yapisiyla iliskili
oldugu belirlendi. Olctim modeline gore, 20 madde ile dogrulanan
6lctim modelinin her alt boyutta yer alan maddeler ve tek yonlU
oklar Uzerinde faktor yUkleri gortlmekte olup 0,31'in altinda faktor
yuki olmadigl saptandi (Sekil 1).

Dogrulayici faktor analizi sonucunda elde edilen uyum indeksleri;
x*/sd: 1669; RMSEA: 005; GFI: 0,90; AGFI: 0,87; SRMR: 0,05
olarak elde edildi (Tablo 3).

Giivenirlik Calismalari

Cronbach Alfa Giivenilirlik Katsayisi

Cronbach alfa glvenirlik katsayisi, maddelerin ayni 6zelligi dlclip
Olgcmedigini degerlendiren bir gbsterge olmakla birlikte, maddelerin
olcllmek istenen konuyla ilgili olup olmadigl sonucunu ortaya
koymaktadir. Literattrde bu degerin 0,60 ile 1,00 arasinda olmasi
dnerilmektedir (Nunnally ve Bernstein, 2010). Tablo 2'de de go-
raldGgu gibi tim olgegin Cronbach alfa glivenirlik katsayisi degeri
(20 madde) 0,70 olarak hesaplandi.
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Grafik 1: Yamac birikinti (Scree plot) grafigi

Sekil 1: DFA sonucunda “Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma Bilgi ve
Uygulamalar Olcegine” ait dlctim modeli

Tablo 3: DFA Sonunda Elde Edilen Uyum indeks Degerleri
ve Yorumlari (n=225)

Uyum Uyum indeks Miikemmel Uyum Kabul Edilebilir
Indeksleri Degerleri Degerleri Degerler
x2/sd 166 <3 <5

GFI 0,90 =090 =085
AGFI 0,87 =090 =085

TLI 0,76 =095 =090

CFl 0,80 =095 =090
SRMR 0,07 <005 <008
RMSEA 0,05 =008 =010

¥ x?/sd: Chi-square (x?) value by the degree of freedom; '(GFI: Good-
ness of Fit Index, AGFI: Adjusted Goodness of Fit Index, TLI: Tucker-Lew-
is Index, CFl: Comparative Fit Index, SRMR: Standardized Root Mean
Square Residual, RMSEA: Root Mean Square Error of Approximation)
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Madde-Toplam Puan Analizi

Olcek gecerlilik ve givenirlilik calismalarinda énerilen bir diger analiz
de madde-toplam puan analizidir. Bu analiz ile 6lgekteki maddelerin
olctlmek istenilen degiskeni dlclp 6lcmedigi kanitlanmaktadir.
Boylece, dlgek maddelerinden alinan puanlar ile lgek toplam
puani arasindaki iliski ortaya konulmaktadir. Bu degerin literatlrde
0,30 ve Uzerinde ve mUmkun oldugunca 1,0’e yakin, pozitif yonde
olmasi gerektigi vurgulanmaktadir (Jonhson ve Christensen, 2014).
Bu calismada, korelasyon degerlerinin 0,30°’dan blylk ve pozitif
yonde oldugu saptandi (Tablo 4).

Olgegin Degerlendirilmesi

Oz Bildirime Dayali Topuk Kani Alma, Bilgi ve Uygulamalar Olcegi;
20 madde ve alti alt boyuttan olusmaktadir. Olcek, Gcli Likert
tipinde olup, her bir madde 1-3 arasinda (Evet = 3, Karasizm
= 2, Hayir = 1) puanlanmaktadir. Olcekte ters kodlanan madde
bulunmamaktadir. Olcegin toplam puani en disiik 20, en yiik-
sek 60°tir. Olgekten alinan puan arttikga topuk kani alma, bilgi
ve uygulama puanlarinin ylksek; puan azaldikga dusUk olarak
degerlendirilmektedir.

Tartisma

Turkge literatirde hemsirelik ve ebelik 6grencilerinin yenidoganda
topuk kani alimina yonelik bilgi ve uygulamalarini 6lcen bir dlcege
rastlanmamistir. Yenidoganda topuk kani alimi ile ilgili yapilan hatalar,

numunenin uygunsuz ¢ikmasina ve yenidogandan tekrar topuk
kani alinmasina sebep olmaktadir. Sahada uygunsuz numune
nedenli yasanabilecek problemlerin éntine gegilmesi, dgrencilik
yillarinda verilen egitim programlari ile mimkindur. Bu agidan bu
calismada gelistirilen dlgegin literatlre kazandirlmasi dnemlidir.

Olcek bazinda kapsam gecerlilik indeksi (O-KGi) ve madde bazinda
kapsam gecerlilik indeksi (M-KGI) degerinin 0,80'in (izerinde olmasi
uzman gorisleri arasinda uyum oldugunu gosterir (Polit, Beck
ve Owen, 2007). Bu calismada O-KGi degerinin 0,98 ve M-KGi
degerinin 0,82-1,00 arasinda olmasi, uzmanlar arasinda uyumun
oldugunu ve dlcegin konuyu yeterli sekilde o6lctiguni gostermistir.

Verilerin faktor analizi icin uygunlugunu ve yeterliligini degerlendiren
Onemli testler; Bartlett Ktresellik testi ve KMO analizidir. Faktor
analizini yapabilmek igin Bartlett Kuresellik testi sonucunun ista-
tistiksel anlamli dlizeyde olmasi gerekmektedir. Ayrica KMO analizi
sonucunun 0,60 ve (zerinde olmasi &nerilmektedir (Boateng ve
ark, 2018). Bu calismada, veri tabaninin ve calismaya katilan kisi
sayisinin faktor analizi yapmak icin yeterli oldugu bulundui.

Yapi gecerliliginin dnemli bir gbstergesi olan agiklanan varyans
oraninin, cok boyutlu dlgeklerde %40’in Ustlinde olmasi gerektigi
vurgulanmaktadir. Olgegin aciklanan varyans orani yukseldikce
yap! gecerliligi o kadar glcli olmaktadir (Boateng ve ark, 2018;
Finch, 2019). Bu calismada aciklanan varyansin %52,73 olmasi
yapi gecerliliginin glclt oldugunu gostermektedir.

Tablo 4: Olcek Madde-Toplam Puan ve Alt Boyut Analizi Sonugclan (n = 225)

Olgek Alt Boyutlari*

Olgek Toplam Puani F1 F2 F3 F4 F5 F6
Olcek Toplam Puani 100 051 063 070 039 065 046
Madde 3 033 063

Madde 8 033 070

Madde 11 040 075

Madde 18 032 063

Madde 1 038 058

Madde 9 040 066

Madde 12 043 065

Madde 14 043 070

Madde 2 0,37 061

Madde 7 044 055

Madde 16 052 071

Madde 20 036 056

Madde 21 045 062

Madde 10 031 079

Madde 15 033 086

Madde 4 046 065

Madde 6 041 063

Madde 22 044 073

Madde 17 044 079
Madde 19 034 085

 F1: Islem éncesine yonelik hususlar; F2: islem sirasina yonelik hususlar; F3: Onam alma ve islem sonrasina yénelik hususlar; F4: Bolge temizligine
yonelik hususlar; F5: Rutin uygulamalara yonelik hususlar; F6: Topuk kani miktarina yonelik hususlar.
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Acimlayici faktor analizi, 6lgek maddelerinin hangi alt boyut altinda
yer alacagini belirlemek igin 6nemli bir analizdir. Faktor yikinun
minimum 0,30 ve (isttinde olmas! gerektigi vurgulanmaktadir (Finch,
2019). Ayrica, analiz sonucunda faktor yika 0,30’ un altinda olan
madde varsa, bu maddelerin dlgekten cikarilmasi Gnerilmektedir
(Finch, 2019) Bu calismada AFA sonrasi alti alt boyutun oldugu
ve bu alt boyutlarda yer alan maddelerin (islem éncesine yonelik
hususlar alt boyutu 3, 8,11, 18; islem sirasina yénelik hususlar alt
boyutul, 9,11,12; onam alma ve islem sonrasina yonelik hususlar alt
boyutu 2,7,16, 20, 21; bolge temizligine yonelik hususlar alt boyutu
10,15; rutin uygulamalara yonelik hususlar alt boyutu 4, 6, 22; topuk
kani miktarina yonelik hususlar alt boyutu 17,19 maddeler) faktor
yUklerinin 0,30°dan blyUk oldugu belirlendi. Calismanin sonuglari
gUclU bir faktdr yapisi oldugunu ortaya koymaktadir.

Olcegin tanimlayici dzellikleri arasinda élcek maddelerinin normal
dagiima uygunlugu icin carpiklik ve basiklik degerleri hesapland.
Hair, Black, Babin ve Anderson (2010) ve Byrne (2010), carpikligin
-2 ile +2 arasinda ve basikligin -7 ile +7 arasinda olmasi durumun-
da verilerin normal kabul edilebilecegini savunmaktadir. Olgegin
genelinin carpiklik ve basiklik degerlerinin -1,83 ve 8,71 arasinda
oldugu ve carpiklik degerine gore normal dagilima uydugu ancak
basiklik degerine gore normal dagilima uymadig belirlendi.

Olcek gelistirme/uyarlama calismalarinda maddelerin ayirt edici
guc degerlerinin hesaplanmasi 6nerilmektedir. Literatlrde ayirt
edici glic degeri “-0,001 ve altinda olan” maddelerin olcekten
cikarilmasi, “0,30 ve Uzerinde” olan degerin iyi dlizeyde oldugu
bildirilmektedir (> 0.39 muikemmel, 0.30-0.39 iyi, 0.20-0.29
orta diizey, 0.00-0.20 dustk diizey, < -0.01 cok kétl1) (Backhoff,
Larrazolo ve Rosas, 2000). Bu galismada 3,7, 8, 18. maddelerin
ayirt edici glic degerlerinin dustk dizeyde oldugu, madde 4, 5
ve 22'nin ise mikemmel dlzeyde ayirt edici glice sahip oldugu
sonucuna ulasildi. Bu asamada 017'in altinda bir deger olmadig)
icin 6lcek maddesinin ¢ikarilmasina gerek kalmadi.

Olgek gecerlik ve giivenirligine yonelik literatiirde, AFA ile ortaya
konulan yapinin dogrulayici faktér analizi (DFA) ile incelenmesi
dnerilmektedir. (Brown, 2015; Xia ve Yang, 2019). Bu ¢alismada
AFA sonucunda alti alt boyut (islem éncesine ydnelik hususlar,
islem sirasina yonelik hususlar, onam alma ve islem sonrasina
yonelik hususlar, bolge temizligine yonelik hususlar, rutin uygula-
malara yonelik hususlar ve topuk kani miktarina yonelik hususlar)
olusmustur. Dogrulayici faktér analizi sonucunda, Root Mean
Square Error of Approximation (RMSEA) degerinin 0,05, ki-kare
degerinin serbestlik derecesine balimuiniin (X2/df) 1,669 oldugu
belirlendi. Buna ek olarak uyum indekslerinin literatGriin 6nerdigi
degerler ile uyumlu oldugu saptandi (Brown, 2015; Marsh, Guo,
Dicke, Parker ve Craven, 2020). Giincel literatiirde, model uyum
indekslerinin 0,90°dan biytik olmasi uyumun iyi oldugunu, X2/
df degerinin besten az olmasi ve RMSEA degerinin ise 0,08’den
kiguk olmasinin dnemi vurgulanmaktadir (Brown, 2015; Marsh
ve ark, 2020). Bu calismadaki DFA sonugclarinin, AFA sonucunda
bulunan alti alt boyutlu 6lcek yapisini destekledigi ve literatlirde
belirtilen kriterlerle uyumlu oldugu bulundu.

Olcek calismalarinda Cronbach alfa giivenirlik katsayisinin 1,0’e
yakin bir degerde olmasi istenir. Bu katsayi, maddelerin ayni 6zelligi
dlgme durumunu degerlendiren bir gdstergedir. Ayrica maddelerin
Olcumu istenen konuyla ilgili olup olmadigl sonucunu ortaya koyar.
LiteratUrde, bu degerin 060 ile 1,00 arasinda olmasi dnerilmektedir.
Ayrica, 060 <a< 0,80 ise dlgek oldukga glvenilir, 0,80 <a <100
ise dlgek yuksek derecede glvenilir seklinde yorumlanmaktadir
(Nunnally ve Bernstein, 2010). Bu calismada, alti alt boyutun
Cronbach alfa glivenirlik katsayilari incelendiginde, 0,40 ile 061
arasinda degistigi ve bes alt boyutun Cronbach alfa glvenirlik
katsayisinin 0,60’'in altinda oldugu gorilmektedir. Cronbach alfa
guvenirlik katsayisinin 0,40 ile 0,60 arasinda olmasi alt boyut
puanlarinin givenirliginin disik oldugunu gostermektedir (Alpar,
2014). Ancak, dlcegin toplam Cronbach alfa giivenirlik katsayisi
degerinin 0,70 oldugu, maddelerin ilgili degiskeni yeterli dlizeyde
Olctigu ve oldukga guvenilir oldugu saptandi.

Olgekteki maddelerin élctiimek istenilen degiskeni élciip dlcmedigini
kanitlamak icin madde—toplam puan analizi yapilmasi onerilir.
Boylece, dlcek toplam puani ile maddelerden alinan puanlar ara-
sindaki iliski agiklanir (Jonhson ve Christensen, 2014). Bu degerin
0,20'den buyuk olmasi kabul edilebilir bir degerdir. Ancak, mimkdn
oldugunca 1,0’e yakin ve pozitif yonde olmasi beklenir (Jonhson
ve Christensen, 2014). Bu calismada korelasyon degerlerinin
0,55 ile 0,85 arasinda ve pozitif yonde bir iliski oldugu saptand.

Arastirmanin Sinirliliklan

Arastirmada test tekrar testinin yapilamamis olmasi, AFA ve DFAda
ayr 6rneklem grubunda calisiimamis olmasi calismanin siniriligidir.
Arastirmanin iki farkli Gniversitede hem hemsirelik hem de ebelik
Ogrencileriile calisiimis olmasi arastirmanin guglt yanlarindandir.

Sonug¢

Olcegin genelinin hemsirelik ve ebelik &grencilerinde gecerli ve
glvenilir bir 6lcme araci oldugu sonucuna ulasildi. Faktor 2-6
arasindaki glivenirlik analizlerinin referans kabul edilen 0.60 de-
gerinden kiguk olmasi nedeniyle dlcegin daha ylksek drneklem
gruplarinda ya da alanda galisan hemsire ve ebelere uygulanarak
gecerlik ve givenirliginin yapilmasi nerilir.

Etik Kurul: Bu calisma icin etik kurul onayi Bilecik Seyh Edebali
Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan
alinmistir (Tarih: 18/07/2022 ve Sayi No: 106615).

Yazarlarin Katki Diizeyleri: Calisma Fikri (Konsepti) ve Tasarimi
- HZ, AAK; Veri Toplamay/Literatiir Tarama — HZ, AAK, OT: Verilerin
Analizi ve Yorumlanmasi — HZ; Makalenin Hazirlanmasi - HZ,
AAK, OT: Yayinlanacak Son Haline Onay Verilmesi — HZ, AAK, OT
Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Cikar Catismasi: Yazarlar, cikar catismasi olmadigini beyan
etmislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar, bu galisma igin finansal destek
almadiklarini agiklamislardir.
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