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OZET

Bu arastirmanin amaci, gebelerin dogum eyleminde 6z-yeterlilik seviyelerini
belirlemek amaci ile Lowe tarafindan 1993 yilinda gelistirilen, Dogum Eyleminde
Oz-yeterlilik Olgeginin; Ip ve arkadaslari tarafindan kisaltilarak gelistirilmis olan
Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi-Kisa Formunun (CBSEI-C32’nin) Tiirkge'
ye uyarlanarak gecerlik ve giivenirlik diizeyini belirlemektir.

Arastirmanm Orneklem grubu, gebeliginin 26-40. haftasinda olan 640
gebeden olusmaktadir. Veriler, 1 Ekim-31 Aralik 2010 tarihleri arasinda Antalya
Atatiirk Devlet Hastanesi (320) ve Akdeniz Universitesi Hastanesi (320) kadin
dogum polikliniklerinin bekleme salonlarinda gebeler ile goriisiilerek elde edilmistir.

CBSEI-C32 Olgegi kisa formunun giivenirligini degerlendirmek amaciyla ic
tutarlilik glivenirlik katsayisi ve madde toplam korelasyon yontemi kullanilmistir.
Cronbach alfa (0.906) olcegin giivenilir oldugunu gosteren 0.70 degerinin
tizerindedir. Primipar ve multiparlarin giivenirlik katsayilari arasinda bir fark yoktur.
Olgegin gegerligini belirlemek igin kapsam gecerligi, i¢ olgiit gegerlik ve yapi
gecerligi ile degerlendirilmistir.

Sonug olarak, Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi’nin Tiirkce formunun
gebelerin dogum eyleminde 6z-yeterlilik seviyesini 6lgmek icin gecerli ve giivenilir
bir ara¢ oldugu saptanmistir. Bundan sonra dogum eyleminde 6z-yeterlilik ile ilgili
yapilacak arastirmalar icin, farkli sosyo-demografik ozelliklere sahip gruplarda
uygulanmast ve bu gruplardaki gecerlik ve giivenirliginin incelenmesi
onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Dogum eylemi, 0oz-yeterlilik, dogum eyleminde 6z-
yeterlilik ol¢egi, gecerlik, giivenirlik, hemsirelik
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ABSTRACT

The aim of the present study is to determine the level of the validity and the
reliability of the Childbirth Self-Efficacy Scale developed in 1993 by Lowe for the
aim of self-efficacy level in the preparation of birth and the Childbirth of Self-
Efficacy Scale-Short Form (CBSEI-C32), which was shortened and developed by Ip
and her friends, by means of adopting it into Turkish.

The Sampling group in the study is the 640 pregnant, who are in the period of
26th and 40th week of the pregnancy. The Data were collected in the interviews done
between the interviewer and 320 pregnant at Antalya Atatiirk State Hospital and 320
pregnant at Akdeniz University Hospital in the waiting rooms of the hospitals.

The methods of the inner consistency reliability coefficient and the item total
correlation have been used in order to evaluate the reliability of the Childbirth of Self
Efficacy Scale-Short Form. Cronbach Alpha (0.906) is over the value of 0.70,
proving reliability of the scale. There is not any difference between the reliability
coefficients of the primipars and the multipars. To determine the validity of the scale,
the scope validity has been evaluated with the validity bounded to the criterion and
the construct validity.

To conclude, it has been proved that the Turkish Version of the Self-Efficacy
Scale-Short Form is reliable to measure the level of core validity level in the birth
preparation. For the studies to be done later on, the Turkish Version of the Childbirth
of Self-Efficacy Scale-Short Form is suggested to be applied on different socio-
demographic groups and it is also suggested the validity and the reliability to be
analyzed.

Key Word: Childbirth, self-efficacy, the childbirth of self-efficacy scale,
validity, reliability, nursing
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GIRIiS

1.1. Problemin Tanim ve Onemi
Dogum eylemi, annelik roliine gegiste Onemli bir basamaktir ve annenin
sagligini fiziksel, emosyonel ve sosyal yonden etkileyen 6zel bir deneyimdir. Bu 6zel
zaman i¢inde gebe kadinin viicudunda, duygusal durumunda ve aile yasaminda
degisiklikler meydana gelir. Bu durum gebe icin biiyiik stres kaynagidir (1, 2, 3, 4).
Dogum deneyimi; kadinin benlik saygisi, giiven duygusu, 6z-yeterlilik diizeyi,
dogum agrisi, bas etme diizeyi ve anne-bebek arasindaki iligki bakimindan oldukca

onemlidir. Doguma hazirligin desteklenmesi; gebenin 6z-yeterlilik, bas etme diizeyi
ve hissettigi gliven duygusunun yiikseltilmesini ve doguma aktif katilmasini saglar

(5).

Kadmin dogum eylemi ile bas etmesinde, gebenin psikolojik iyilik halinin
dogum eylemi iizerine olan etkinligini gosteren deneysel ¢alismalar olduk¢a siirhidir
(6). Maternal bakim ve dogumla ilgili arastirmalarda, kadinin 6z-yeterlilik diizeyinin
dogumla bas etmesinde Onemli rol oynadigi belirlenmistir. Gebelik doneminde
gebelerin kendine olan giiveni ve bas etme davranislarini belirlemek icin 6z-yeterlilik
diizeyleri degerlendirilir. Bu durumun 6z-yeterlilikte 6nemli oldugu ilk kez Albert
Bandura tarafindan (1977) ortaya konulmustur (7).

Oz-yeterlilik dogumun nasil algilandigim, fiziksel olarak nasil basa ¢ikilacagini
gostermesi bakimindan &nemlidir (8). Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi
Amerika Birlesik Devletleri, Kuzey irlanda, Avustralya, Cin, Tayland ve Hong
Kong’ ta gebe kadinlar iizerinde uygulanmistir. Gebe kadinlarda belirli bas etme
davraniglarinin dogum sirasinda yardimer olduguna inanilmaktadir (6).

Dogum eyleminde 6z-yeterlilik, dogum agris1 ve stresle bag etme davranislarinin
gelistirilmesi ve uygulamasii saglar. Erken donem dogum agris1 ve aktif dogum
agrist siirecinde kadinlarin bas etme yeteneklerinin 6zgliven yetenegi ile iliskili
oldugu diistiniilmektedir. Dogum agrisinda bag etme yeteneginin fazla olmasi, dogum
agrisinin daha az algilandigimi gosterir. Dogum siirecinde, 6z-yeterlilik diizeyinin
yiiksek olmast; dogum komplikasyonlar1 ve fetal sagliga iliskin endigenin azalmasini
saglar (9).

Oz-yeterlilik diizeyi yiiksek olan bireylerde, dogum agrisinda analjezik almadan
gecirilen zaman ve ila¢ kullanimi arasinda negatif iligki oldugu belirlenmistir.
Yiiksek 6z-yeterliligi olan kadinlarda agr1 daha az algilanmaktadir (10).

Sinclair (1999) yaptig1 arastirmada, Lowe’ un gelistirdigi Dogum Eyleminde
Oz-yeterlilik Olgegi’'ni, Kuzey Irlanda kiiltiiriine uyarlamis ve dz-yeterlilik diizeyi
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yiiksek olan kadinlarin dogum sirasinda agri1 ile bas etmede daha etkili oldugu ve
gebelik sirasinda destek alan kadmmlarin dogum ve dogum sonrast donemde
Ozglivenlerinin  yliksek oldugunu belirlemistir (11). Farley (1999) yaptigi
arastirmada, dogum eylemi sirasinda gebe kendine giiven duydugunda, dogum
korkusu ve dogum agris1 lizerinde azaltic1 etki sagladigi belirlenmistir (12). Lowe
(2000) saglikli primipar kadinlarda dogum korkusu ve dogum agrisinda 6z-yeterlilik
arasinda iligskinin incelendigi ¢alismada, korku diizeyi yiiksek olan kadinlarda yiiksek
diizeyde caresizlik, diisiik kontrol etme yetenegi ve diisiik 6zsaygiya sahip olduklari;
dogum korkusu yiiksek olan kadinlarda dogum agrisinin yiiksek seviyede bulundugu
belirlenmistir (13).

Drummond ve Rickwood (1997) olumlu dogum deneyimi yasayan ve dogum
hakkinda yeterli seviyede bilgiye sahip olan gebelerin 6z-yeterlilik beklentilerinin
yiksek diizeyde oldugunu belirlemistir. Dogum siirecinde, olumlu dogum
deneyiminin yasanmasi, iyi ve etkili aile iligkilerinin kurulmasma da yardim
edecektir. Dogum sirasinda yasanan olumsuz deneyimler ise, olumsuz dogum
imajimin olusmasinm saglayacaktir. Bu nedenle, gebelerin dogum siirecinde duygusal
destege gereksinimi artar (14).

Kadmin dogum agris1 ile bas etmesini saglayacak hazirlik uygulamalar1 ve
kadina dogum eylemi sirasinda yardimeci olma temel hemsirelik sorumlulugudur
(10). Hemsireler gerekli teknik ve stratejileri kullanarak bireylerin 6z-yeterlilik
algisin1 yiikselterek sagliksiz davranisi terk etme ve saglikli davranisi baslatarak
stirdiirme konusunda yardimci olurlar ve 6z-yeterliligin 6nemini géz ardi etmeden
girisimlerin planlanmasi ve uygulanmasini saglayabilirler. Dogum oncesi bakim,
gebelik doneminde ortaya ¢ikan degisimlere karsi hazir olmada 6nemlidir. Dogum
oncesi egitim siniflari, kadin ve ailesini fiziksel, psikolojik, sosyal ve kiiltiirel yonden
ele almakta; gebelik, dogum ve dogum sonrasi1 doneme uyumu kolaylastirmaktadir

(15).

1.2.Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci; gebelerin dogum eyleminde 06z-yeterlilik seviyesini
belirlemek iizere gelistirilmis olan “Chinese Short Form of the Childbirth Self-
efficacy Inventory” (CSBEI-C32) adli 6l¢egi Tiirkge' ye uyarlayarak gecerlik ve
giivenirligini belirlemek ve 6z-yeterlilik algisina etki eden faktorlerin neler oldugunu
saptamaktir. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi'nin Tiirkce' ye uyarlanmasi ile
gebelerin 0z-yeterlilik diizeyini 6lcecek etkin bir 6lgme araci hemsirelik bilimine
kazandirilacaktir.



GENEL BIiLGILER

2.1. Oz-yeterlilik Kavram

Oz-Etkililik-Yeterlilik kavramu ilk kez psikolog Albert Bandura tarafindan 1977
yilinda, ‘Sosyal Biligsel Kuram” kapsaminda ileri siirlilmiistiir. Sosyal Bilissel
Kuramda, davranis lizerinde; cevrenin ve davranisin roliinii davranis kuramlar
vurgularken, bireyin karsilastigi uyaran1 nasil ele alacagini, algilayacagini,
yorumlayacagini ve bilgiyi mental olarak nasil depolayacagi iizerinde durur (5, 7).

Sosyal Biligsel Kuram, karsilikli belirleyicilik (reciprocal determinisim),
sembollestirme kapasitesi (symbolizing capability), ongorii kapasitesi (forethought
capability), dolayli Ogrenme kapasitesi (vicarious -capability), 6z diizenleme
kapasitesi (self regulatory capability), 6z-yargilama ya da 6z-yeterlilik (self reflective
capability-self efficacy) olmak iizere alt1 ilkeye dayanmaktadir (5, 7, 16). Bu ilkeler
asagida aciklanmistir:

e Karsihkh belirleyicilik: Bireysel faktorler, bireyin davranist ve cevre
birbirini etkilemekte ve bu etkilesimler bireyin bir sonraki davranigini
belirlemektedir. Davranis cevreyi, ¢evre ise davramsi degistirebilir. Insanlar
cevrelerini belirli yollarla etkilemekte, degistirmekte, ¢evre de insanlarin
davraniglarini degistirmektedir

e Sembollestirme kapasitesi: Bu kavram bireyin diinyay1 biligsel temsilciler
yolu ile sembolik olarak gordiigiinli savunmaktadir. Heniiz meydana
gelmemis olaylar ve olasi davramislar zihinde sembolik olarak yapilir,
beklenir, merak edilir, test edilir. Sonug olarak; ge¢mis ve gelecegin sembolii
ya da biligsel temsilcisi olan diisiinceler, sonraki davranislar etkileyen ya da
onlara neden olan materyallerdir.

e Ongorii kapasitesi: Kavram bireyin sembolik kapasiteyi kullanarak gelecek
icin plan yapabilmesini agiklamaktadir. Davranistan 6nce diisiinme gelir;
bdylece birey gelecekte karsilasacagi durumla ilgili 6n goriide bulunur ve
davraniglarini planlayabilir.

e Dolaylh o6grenme Kkapasitesi: Sadece bir kisinin diger bir kisinin
etkinliklerini basit olarak taklit etmesi degil, cevredeki olaylar biligsel olarak
islemesiyle elde edilen bir bilgidir.

e Oz-diizenleme Kkapasitesi: Kavram bireyin kendi davramisini kontrol
edebilme yetenegine sahip oldugunu aciklamaktadir. Bireyler ne kadar
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uyuyacaklari, ne kadar ¢alisacaklar1 vb. pek ¢ok davranisi kendileri kontrol
ederler ve bu davranislardan kendileri sorumludurlar.

e Oz-yeterlilik: Kisinin algiladig1 yetenegi sonucunda gorevini basariyla
yapmas1t anlamma gelir. Insanlar belirli davranis ortaya koyabilecegine
inandig1 zaman, tutarli ve dogru davranis1 gerceklestirmek igin daha g¢ok
cabalar. Kisinin etkinlik inanci, ¢abasini harcayarak ne kadar arttiracagini,
zorluk durumunda engelleri asmak icin ne kadar ¢alisacagini, bireyin bas
etmesini saglar.

Ingilizce “self-efficacy” olarak belirtilen “6z-yeterlilik” Tiirk¢e kaynaklarda 6z-
etkililik ve oz-yeterlilik olmak iizere iki sekilde ifade edilmektedir (17). Giicli
bireysel yeterlilik hissinin; daha saglikli olma, daha yiiksek basar1 ve daha sosyal
biitiinlesme ile iliskili oldugu belirlenmistir. Bu kavram; okul basarisi, emosyonel
bozukluklar, mental ve fiziksel saglik, kariyer se¢cimi ve sosyo-politik degisim gibi
pek ¢ok farkli alanda kullanilabilmektedir. Bu kurama gdre birey bir sonuca
ulasabilecegine inanirsa, daha aktif davranmakta ve yasaminin kontroliinii elinde
tutabilmektedir. Oz-yeterlilik, bireyin nasil hissedecegi, diisiinecegi ve davranacagini
belirleyen 6nemli bir 6zelligidir (18).

Oz-yeterlilik kavramlarma iliskin yapilan tamimlar ve ozellikler asagida
Ozetlenmistir:

» Snyder ve Lopez’e (2002) gore Oz-yeterlilik algisi, “Gdzlenen bir beceri
degil, bireyin ‘ne yapabilirim’ sorusuna verdigi yanit ile ilgili duydugu igsel inangtir.
Bazi durumlarla miicadele etmede ve bunu degistirmede, yeteneklerini ve
becerilerini koordine etmek i¢in bireyin yapabilecekleri hakkindaki inancidir’” (19).

» Oz-yeterlilik, bir tiir yetenek degildir. Yetenekler, insanlarin diinyada neyi,
nasil yapacaklarim bildikleri seylerdir. Oz-yeterlilik algis1, inanglardir. Oz-yeterliligi
ifade etmede kullanilan anahtar ciimle “Bu isi basarabilir miyim?” dir (20).

« Oz-yeterlilik algisinda vurgulanan, bireyin ne yapabileceginin kapasitesidir.
Oz-yeterlilik algis1 davranis hakkinda basit bir kestirim aract ya da nedensel
ozellikler degildir (19).

« Oz-yeterlilik motivasyonu arttirici bir etkendir (19).

+ Oz-yeterlilik (self-efficacy), 6z kavrami (self-concept) ile aym kavram
degildir. Oz-yeterlilik, bireyin kendine duydugu “giiven”dir (21).

* Oz-yeterlilik algisi kigisel ya da genetik bir dzellik degildir. Oz-yeterlilik,
zaman ve deneyim araciligiyla gelisen bir algidir. Bireylerin ne yapabilecegi
konusundaki 6z-yeterliligi dogrudan deneyim, diger insanlari gozlemleme ya da
bagkalarinin yorumlarini dinleme yoluyla gelistirilebilir (19).

e Oz-yeterlik teorisi algilanan 6z-yeterlilik ve basa ¢ikma davranislar1 arasinda

bir baglant1 oldugunu gosterir (22).
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Oz-yeterlilik kisinin bir davranis performansima iliskin basarili oldugu inanci
olarak tammlanmistir. Oz-yeterlilik motivasyon, zihinsel siirecler, deneyim gibi
faktorler ile iligkilidir. Kisinin kendisini yetenekli olarak algilamasi daha ¢ok cevre
merkezlidir. Oz-yeterlilik bireyin gerekli davranis bilgisine sahip olmas1 ve cevre
tarafindan onaylanip onaylanmamasi ile ilgilidir. Oz-yeterlilik becerisi kisilerin nasil
diistindiikleri, kendilerini nasil motive ettikleri, nasil hissettikleri ve nasil
davranacaklarini belirler (23).

Oz-yeterlilik, kisinin eyleme gegmesini ve sorunlarla miicadele etmelerini
etkilemektedir. Ayrica 6z-yeterlilik, bireylerin kendilerine zor ve gergekci hedefler
segmeleri ve bu hedeflere daha fazla baglilik gdstermelerini saglayarak, onlarin
bireysel performanslarini olumlu yonde etkilemektedir (24).

Bireyin gelecekte karsilasabilecegi gli¢ durumlarin istesinden gelmede ne
derecede basarili olabilecegine iliskin yargis1 ve inancidir. Oz-yeterlilik, bireylerin
nasil hissettigi, diisiindligli ve hareket ettigi konusunda farklilik yaratir (25, 26, 27).

Birey, giivenini yetenegiyle organize eder ve basarili davranis gostermek igin
gerekli beceriler gelistirir. Oz-yeterlilikte davranis secimi, engellerin olmasi ve
engelleri agmak i¢in ¢aba harcamasi kisinin davranis ve performansini etkiler. Hasan
(2005) tarafindan yapilan caligmada, Oz-yeterlilik desteginin varliginin bireyin
davranig1 ve sonraki performansi iizerinde etkili oldugunu belirlemistir (28).

Oz-yeterlilik algis1 dinamiktir ve bireyin ge¢mis deneyimleri, baskalarinin
deneyimleri, sozel ikna ve durumsal faktorler gibi dort temel kaynaktan elde edilen
bilgilerden etkilenmektedir (29). Oz-yeterlilik algisi, bireyin yapacagi veya
sakinacagi aktiviteleri belirlemede 6nemli bir rol oynar. Bireyler belirli davraniglarin
belirli sonuglar doguracagina inanir. Gerekli davranisi yapamayacaklarina dair
algilar1 varsa, ilgili davranisa baglamayacak, baslasalar bile o davranisi yapmada ya
da sonlandirmada 1srarli olmayacaklardir (30). Bireyin konu hakkindaki 6z yeterliligi
arttikca, o konuda harcadig ¢abalar daha giiclii ve 1srarli olacaktir (25).

Oz-yeterlilik algisinin  gelistirilmesi gercek¢i ve ulasilabilir hedeflerin
belirlenmesi, belli bir davranista bulunma konusunda caba goésterme, deneyim
kazanma, davraniglarin ddiillendirilmesi, saglanan gelismelerin yakindan izlenmesi
ve kaydedilmesi, bireylerin tesvik edilmesi ve geri bildirimde bulunulmasi temeline
dayanir. Oz-yeterlilik algisinin gelistirilmesi bireyin davramslar;, motivasyonu,
diisiinme bi¢imi ve emosyonel iyilik durumunu olumlu yonde etkiler (31). Kabul
edilen Oz-yeterlilik algisinin davraniglara yansitilmasi gerekir ve bdylece yeni
davranislarin ortaya ¢ikmasi saglanir (32). Oz-yeterlilik; gercek¢i olmayan iyimserlik
ve hayalleri igermez. Deneyime dayanir, mantikli olmayan riski almaya yol agmaz ve
bireyin yeteneklerini gelistirmesiyle davraniglara Onciiliik eder. Bireyin kendi
yeteneklerini, kapasitesini daha objektif bir sekilde degerlendirmesini saglar (33, 34).

Oz-yeterlilik bireyin karar verme yetenegiyle iliskilidir. Yiiksek 6z-yeterlilige
sahip olan birey, diisik o0z-yeterlilige sahip olan bireye gore olaylarn
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gerceklestirmede daha isteklidir. Oz-yeterliligi yiiksek olan bireylerde pozitif
kendilik kavrami, kendini degerlendirme ve kendini kontrol etme yetenegi vardir
(35). Algilanan 6z-yeterliligi yiiksek olan birey, bir seyi denemekten daha az korkar,
daha 1srarlt ve sabirlidir. Ayrica 6z-yeterliligi yiiksek olan birey, ¢evreyi daha ¢ok
kontrol edebileceginden olaylarin iistesinden gelebilir ve yeni seyler denemekten
korkmaz (10,25, 31).

Oz-yeterlilik bireylerde her zaman ayn1 diizeyde olmaz, 6z-yeterlilik algilamalar
durum ve davranisa Ozgiidiir. Degisen durumlarda basarili ve basarisiz ge¢mis
deneyimleri olan birey kendisi i¢in genel bir yargi olusturur ve bu genel yargisi onun
duruma o6zel beklentisini etkiler (36). Oz-yeterlilik inanci, birbiri ile etkilesim
halinde olan baslica dort bilgi kaynagina dayandirilmaktadir (5). Bunlar:

e Performans Basarist (Yapilan Isler ve Ulasilan Hedefler): Bireyin
giristigi islerde gosterdigi basar1 onun daha sonra benzer islerde de basarili
olacaginin gostergesidir. Dolayisiyla yasanan basari, 6diil etkisi yaparak
bireyi gelecekte de benzer davranislara giidiilemektedir.

e Dolayli Yasantilar (Bagkalarinin Deneyimleri): Cogu beklenti, diger
kisilerin deneyimlerinden kaynaklanmaktadir. Bagka kisilerin basarilarini
gozlemek, kisinin basarili olabilecegi beklentisine girmesini saglayabilir.

e Sozel Ikna: Bir davramgin basariyla yapilabilecegine iliskin tesviklerle
bireyin cesaretlendirilmesi, 0z-yeterlilik  beklentilerinin  degismesini
saglayabilir.

e Duygusal Durum: Duygusal uyarilma durumunda, bireyin 0z-
yeterlilik diizeyi endise verici durumlarda bas etmesini etkiler. Anksiyete,
stres ve korku duygusal durumda degisiklige neden olabilir. Stres yaratan
aktivitelerden kaginilmasi bas etmenin gelisimini saglar. Bireyin davranis
sirasinda bedensel ve duygusal olarak iyi durumda olmasi girisimde bulunma
olasiligini artirir.

Oz-yeterlilik kurami, davranisi etkileyen sonug¢ ve yeterlilik olmak iizere iki
beklenti tipi One siirer. Sonug¢ beklentisi, belli davraniglarin belli sonuglara sebep
olacagi anlamina gelir. Yeterlilik beklentisi ise, bir sonucu elde etmek icin gerekli
olan davrams1 basaril bir sekilde yapabilme inancini ifade eder (17). Oz-yeterlilik
algilariyla sonug¢ beklentileri her zaman birbiriyle ortiismeyebilir. Insanlarin 6z-
yeterlilik algilar1 yiiksek, ancak sonug beklentileri olumsuz olabilir. Oz-yeterlilik
algilarinin diisiik olmasina ragmen, sonug¢ beklentilerinin olumlu oldugu durumlar da
olabilir (37).

Davraniglar etkileyen bir¢ok faktér bulunmaktadir. Bunlar; bilgi, yetenek, saglik
inanglar1 ve sosyal destektir. Bunu etkileyen en onemli degisiklerden biri 6z-
yeterliliktir ve kisinin inanci gerekli olan davranis hedeflerinin basarilmasini saglar.
Oz-yeterlilik teorisi sagligi yiikseltme ve kronik hastaliklarin yonetimi ile iliskili
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davramislarin degisimi ve anlasilmasini saglar. Oz-yeterliligi belirleyen dért kaynak
0z-yeterlilik davraniglarinin iyilestirilmesini saglar ve hemsirelik miidahalelerinin
planlanmasina yardimci olur (38).

2.2. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik

Annelik roliine geciste 6nemli bir basamak olan dogum eylemi, dogal bir siire¢
olmasi ile birlikte, anne sagligini fiziksel, emosyonel ve sosyal yonden etkileyen 6zel
bir deneyimdir (1, 2, 4). Bu 6zel zaman i¢inde gebe kadinin viicudunda, duygusal
durumunda ve aile yasaminda degisiklikler meydana gelir. Bu degisiklikler siklikla
gebe kadinin yasaminda yeni stres yaratan durumlarin olusumuna yol agar (3, 39).

Dogum eylemi 6z-yeterlilik kavrama ile iligkilidir. Gebelik doneminde gebelerin
kendine giiven yetenekleri ve bas etme davraniglarini belirlemek i¢in 6z-yeterlilik
diizeyleri degerlendirilir. Ciinkii vajinal dogum, kadinlarin motivasyonundan
etkilenir. Vajinal dogumda 6z-yeterlilik etkileri dogum eyleminde agrinin olmasi,
kadinlarin kontroliinii etkileyen en 6nemli stres kaynagidir. Dogum eyleminde pozitif
ve negatif deneyimler, agrinin yonetilmesinde énemli rol oynar (10).

Anneye ait bakim ve dogumla ilgili caligmalarin sonucunda, kadinin 6z-
yeterliligi dogumla bas etmede nemli bir rol oynadig1 ortaya ¢ikmistir. Oz yeterlilik
Olcegi Lowe (1993) tarafindan gelistirilmistir(40). Dogumla bas etmede giiven
yeteneginin Oz-yeterlilikte 6nemli oldugu Bandura tarafindan ortaya konulmustur.
Oz-yeterlilik dogumun nasil algilandigim, fiziksel olarak nasil basa ¢ikilacagini
gostermesi bakimindan onemlidir (8). Dogum eyleminde 06z-yeterlilik Olcegi
Amerika Birlesik Devletleri, Kuzey Irlanda, Avustralya, Cin, Tayland ve Hong
Kong’ ta gebe kadinlar iizerinde uygulanmistir. Gebe kadinlarda belirli bas etme
davraniglarinin dogum sirasinda yardimci olduguna inanilmaktadir (6).

Stresli bir deneyim olan dogum eyleminde kadinin stresi ile bas etmesinde farkli
yollar vardir ve bu siire¢ sonunda kisinin memnuniyeti farkli diizeylerde olabilir. Oz-
yeterlilik kisinin bas etme yetenegiyle iligkilidir, gebeleri etkileyen en 6nemli faktor
normal dogum eylemine motive olmalar1t ve dogum eyleminin sonuglarini kabul
etmeleridir. Gelisimsel bir olay olan dogum siiresince kontrol yeteneginin basarili bir
bicimde siirdiirebilmesi, kadmin algisina baghdir (35). Dogum eyleminde 6z-
yeterligi yliksek olan kadin dogum eylemini olusturan her bir siirecte farkli bas etme
stratejilerini kullanir ve siireci etkili bir sekilde yonetir (3).

Oz-yeterlilik; sonu¢ beklentisi ve o6z-yeterlilik beklentisi olmak iizere iki
unsurdan olusur. Oz-yeterlilik inanglarinin olmas1 insanlarin  hareketlerinin
baslatilmasin1 saglar. Klinik ¢aligmalar dogumun stresli bir deneyim oldugunu ve
kadinin bas etmesinde farkli yollarin bulundugu, kisisel memnuniyet diizeylerinin
farkli oldugunu gosterir. Daha onceki caligmalarda, dogum sancisiyla bas etme
yetenegi ile dogumda kabul edilen agr1 arasinda negatif iliski oldugu
diisiiniilmektedir. Oz-yeterlilik beklentisi kisilerin stresli durumlarla bas edebilme
kapasitelerini, istenen davraniglarin olusmasini igerir. Dogum eyleminde bilissel bag
etme mekanizmalarinin kullanimi, annenin giivenini destekleyici etkiye sahiptir (32).



Dogum eyleminde 6z-yeterlilik, dogum agris1 ve stresle bas etme davraniglarinin
gelistirilmesi ve uygulamasini saglar. Erken donem dogum agris1 ve aktif dogum
agrist siirecinde kadinlarin bas etme yeteneklerinin 6zgiiven yetenegi ile iligkili
oldugu diistiniilmektedir. Dogum agrisinda bas etme yeteneginin fazla olmasi, dogum
agrisinin daha az algilandigimi gosterir. Dogum siirecinde, 6z-yeterlilik diizeyinin
yiiksek olmasi; dogum komplikasyonlari ve fetal sagliga iligskin endisenin azalmasini
saglar. Gebe egitim simflar1 6z-giiven diizeyini artirmaktadir (9). Oz-yeterlilik diizeyi
yiiksek olan bireylerde, dogum agrisinda analjezik almadan gegirilen zaman ve ilag
kullanim1 arasinda negatif iliski oldugu belirlenmistir. Yiiksek 6z-yeterliligi olan
kadinlarda agr1 daha az algilanmaktadir (10).

Hastane dogumhanesine aile tiyelerinin girmesine izin verilmediginden, kadinlar
dogum deneyimlerini aileleri olmadan ve yabanci bir ortamda yalniz gegirmek
zorunda kalmaktadir. Dogum eylemindeki belirsizlik kadinda, giiven eksikligine
neden olmaktadir. Bu durumda 6z-yeterlilik diizeyinde azalmaya neden olmaktadir
(41).

2.3. Oz-yeterlilik ve Hemsirelik

Oz-yeterlilik algis1 subjektif bir kavramdir. Bireysel algilama oldugu igin
etkilenebilir ve degistirilebilir 6zelligi vardir (12, 34). Hemsgireler yapacaklar
girisimlerle bireylerin &z-yeterlilik diizeylerini artirabilirler (34). Oz-yeterliligin
gelistirilmesi ilgili davraniglarin olusmasina yardimci olur (22).

Dogum siirecinde, dogum deneyiminin kadin agisindan olumlu sonuclanmasi ve
aile merkezli yaklasim giderek 6nem kazanmaktadir. Olumlu bir dogum deneyimi,
iyi ve etkili aile iligkilerinin olusturulmasmna da yardim edebilecektir. Dogum
siirecinde bakimin odagi, yalnizca anne ve bebek icin giivenli bir dogum saglamak
degil, olumlu ve memnuniyet verici dogum deneyimi olusturmaya caligmaktir (42).

Dogum aninda yasanan olumsuz deneyimler uzun yillar anlatilan dogum
hikayeleri arasinda yerini almaktadir. Olumsuz deneyimlerin kadinlar arasinda
paylasilarak yayilmasi, gorsel medyada gosterilen agrili dogum senaryolari,
kadinlarda olumsuz dogum imajinin olusmasina neden olmaktadir (39).

Gebeler dogum eylemi siirecinde duygusal destege ve bireysel ilgiye daha yogun
gereksinim duymaktadirlar (43). Dogum agrisinin kontrolii, dogum eyleminde
verilen hemsirelik bakimimin temel amaglarindan biridir (44). Dogum hemsiresi,
agriyla bag etmede farmakolojik ve nonfarmakolojik yontemleri, bunlarin etkilerini,
siirliliklarint bilmeli ve bu yontemlerin etkin bir sekilde uygulanmasinda gebeye
yardimci olmalidir. Saghigin gelistirilmesine yonelik yapilan uygulamalar sonucunda
kadinin yasadig1 gebelik ve dogum deneyiminden anlam bulmasi, olumlu deneyimler
yasamasi ve kendini ger¢eklestirmesi kolaylagacaktir (4, 41).

Bireylerin sagliga zarar veren olumsuz davraniglardan korunmasini, saglhig
gelistirici olumlu davramiglar kazanmasina yardimci olan hemsireler, bireyin
davraniglart {izerinde davranis siirecini kontrol ederler (45). Hemsireler gerekli
teknik ve stratejileri kullanarak bireylerin 6z-yeterlilik algisimi yiikselterek sagliksiz
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davranisi terk etme ve saglikli davranigi baglatma ve siirdiirmeye yardimci olabilirler.
Hemsireler, 6z-yeterliligin 6nemini goz ardi etmeden girisimlerin planlanmasi ve
uygulanmasini saglayabilirler (10).

Dogum agris1 sirasinda verilen hemsirelik destegi olumlu dogum eylemi
deneyimi saglanmasinda onemli bir faktordiir. Dogum yapan kadin, bakim vericiler
ve esi tarafindan desteklenmek ister. Destekleyici kisi akrabalar1 ya da arkadaslar1 da
olabilir (43). Hemsirelerin destek vermesi, kadinin pozitif dogum deneyimi
yasamasini saglar. Dogum eyleminde destekleyici kisilerin olmasi nefes alip verme
egzersizlerinin kullaniminda artis, pozitif anne-bebek iligkisi, miidahaleli dogum
oraninin azalmasini saglar (46).

Dogumla ilgili yapilan ¢aligmalarda kadinlarin dogum eyleminde yasanilan
stresle bas etmede, 0z-yeterlilikleri diizeylerinin 6nemli oldugu belirlenmistir. Bilgi
verme ve destekleme ile kadinlarin dogum eylemiyle bas etme diizeyleri ve 6z-
yeterlilikleri arttirilabilir. Yiiksek 6z-yeterlilik davranisi stresle basa ¢ikma, agri ve
anksiyetenin azaltilmasmni saglayabilir. Oz-yeterlilik inanc1 stresle bas etmeyi
kolaylastirdig i¢in kadinin kendine giivenmesine yardimei olabilir (47).

Dogum eyleminde destekleyici hemsirelik bakim, eylem siiresinde azalma,
anestezi ve analjezi kullaniminda azalma, miidahaleli vajinal dogum sayisinda
azalma, dogum siireci ile ilgili anne memnuniyetinde artma, oksitosin kullaniminda
azalma, sezaryen hizinda azalma, agr1 algisinda azalma, annenin kendini daha iyi
hissetmesi gibi etkilerinin goriildiigli ¢aligmalar bulunmaktadir. Eylemde destekleyici
hemsirelik bakimi kadinin anksiyete, rahatsizlik, yalnmizlik ve yorgunlugunu kendi
giiclerini kullanarak azaltmayr amaclar (48). Dogum eylemi sirasinda kadinin
kendine giiven duymasi, beklentilerini pozitif yonde etkiler. Yapilan caligmalarda
gebe, kendine gliven duydugu zaman dogum korkusu, dogum agrist ve analjezi-
anestezi kullanimi seviyesinde azalma goriilmiustiir (12).

Kadimin 6z-yeterlilik diizeyinin dogumla bas etme, gebe egitim programlarina
katilma ve dogum sirasinda agrinin azalmasi iizerinde etkisi vardir. Gegmis olumlu
deneyimler, sézel ikna ve dogum eylemine hazirlik simiflarinda bilgi verilmesi 6z-
yeterliligin gelismesinde olumlu etki saglar (9). Gebe hazirlik smiflar1 dogumda
agriyla bas etmede kendine gliven yeteneginin arttirilmasi saglanabilir (6).

Bilingli 6z bakim ve yeterliligi yiiksek olan annelerle daha rahat bir dogum sonu
donem ve daha giivenli bir gelecek saglanabilir. Hemsireler, anneler i¢in dogumdan
sonra ebeveynlik siniflar1 agabilir, destek gruplart olusturulabilir ve diger annelerle
duygularin1 paylagmalarina yardimci olacak kiiclik grup tartismalarina tesvik
edebilir. Ebeveynlik egitimi saglama ve yeni annelere destek olma 6z-yeterliligi
yiikseltecektir ve bu destegi hemsireler kadar aile iiyeleri ve arkadaglar da
saglayabilir. Hemsgire ve aile {iyeleri yeni annenin gerginligini azaltarak 0z-
yeterliliginin yiikselmesine yardimci olabilirler (49).



2.4. Konu Ile ilgili Yapilan Cahismalar

Kadmin dogum eyleminde siiregle bas etmesinde, gebenin psikolojik iyilik
halinin dogum eylemi iizerine olan etkinligini gosteren deneysel ¢aligmalar oldukca
siirlidir (6).

Calismada o6z-yeterlilik diizeyi yliksek olan kadinlarin dogum sirasinda agr ile
bas etmede daha etkili oldugu goriilmiistiir. Bu calismada, gebelik sirasinda destek
alan kadinlarin dogum ve dogum sonrast donemde 6zgiivenlerinin yiiksek oldugunu
belirlemistir (11). Larsen ve arkadaslar1 (2001) tarafindan kadinlarin dogum O6ncesi
agr1 beklentileri derecelendirmesi ve Lamaze egitimi sonrasi iliskiyi belirlemek
amaciyla yaptig1 calismada, gebelere Lamaze egitim siniflarinda dogum anatomi ve
fizyolojisi, solunum teknikleri, gevseme ve dikkati bagka yone ¢ekme ilgili bilgiler
verilmistir. Kadinlarin dogum 6ncesi agriyla bag etme yetenegi beklentilerinin erken
ve aktif fazda oranti oldugu bulunmustur. Lowe Ozgiiven yeteneginin erken faz
doneminde %60, aktif fazda %30 artig1 belirlenmistir. Kadinlara agriyla ilgili ilag
verilmeden Once, 0z-yeterlilik diizeyleri ve dogum eyleminde agriy1 kontrol etme
yetenekleri incelenmistir. Calismanin sonucunda kadinin 6z-yeterlilik algisinin agri
deneyimini dogrudan etkiledigi saptanmistir (50).

Dogum eyleminde bas etme ve dogum beklentisi arasindaki iligkiyi belirlemek
icin Yukie ve aradaslarinin (2006) yaptig1 calismada dogum sayisi ve gegmis dogum
eylemi algisinin, dogum eylemi beklentisine etkisi incelemistir. 28 haftalik ve
komplikasyon Oykiisii olmayan gebe kadinlar ¢alismaya alinmistir. Bu ¢alismada
onceki dogum deneyimindeki rahatlik, beklentilerin karsilanmasi ve memnuniyet
diizeylerini degerlendirmeleri istenmistir. Dogum deneyimi olmayanlarda 6z-
yeterlilik diizeyleri yliksek bulunmamistir. Ge¢mis dogum deneyimlerini olumlu
algilayanlarda yiiksek Oz-yeterlilik diizeyi belirlenmistir. Geg¢mis dogum
deneyimlerini olumsuz algilayan ve hi¢ dogum yapmamis olan kadinlarin, 6z-
yeterlilik diizeylerinde benzerlik bulunmustur.

Tanglakmankhong ve arkadaslarinin (2007) dogum eyleminde 6z-yeterlilik ve
hastaneye yatmadan onceki dogum agrisinin anksiyete {izerine etkisini belirlemek
amaciyla yaptigi c¢aligmada; prenatal anksiyetenin dogum agris1 ve servikal
dilatasyon arasindaki iliskinin dogum eyleminde 6z-yeterlilik diizeyini belirlemede
Oonemli oldugu saptanmustir (51). Yiiksek 6z-yeterlilik kadinin dogum eyleminde bas
etmesinde 6nemli rol oynamaktadir. Cinli kadinlarin, Batili kadinlara gore diisiik 6z-
yeterlilik ve sonu¢ beklentisi oldugu belirlenmistir. (8). Stockman ve Altamier
(2001), dogum agrisinda 6z-yeterlilik diizeyi ve agn sirasinda farmakolojik yontem
kullanimin1 agiklayan caligmasinda, dogum Oncesi hazirlik siniflarinda kadinin
kendine giiven yetenegi arttirilabilecegi sonucuna varilmistir (10).

Saglikli primipar kadinlarda dogum korkusu ve dogum sancisinda 6z-yeterlilik
arasindaki iligkinin belirlendigi ¢alismada dogum eyleminde sonug beklentisi ile
dogum korkusu arasinda iliski yok iken, 6z-yeterlilik beklentisi ile dogum korkusu
arasinda anlaml bir iligski bulunmustur. Korku diizeyi yliksek olan kadinlarda yiiksek
diizeyde caresizlik, diisiik kontrol etme yetenegi ve diisiik 6zsaygiya sahip olduklari
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belirlenmistir. Dogum korkusu yiiksek diizeyde olan ¢cogu kadinda, dogum sirasinda
kontroliinii kaybetme ve dogum agrisinin yiiksek diizeyde oldugu belirlenmistir (13).

Khorsandi ve arkadaglar1 (2008b) yaptiklar1 ¢alismada giiven yetenegi yiiksek
olan kadinlarin dogum agrisin1 daha az yasadiklari saptanmistir. Dogum oOncesi
donemde agn ile bas etme tekniklerinin 6gretilmesi, agriy1 azalttigi ve 6z-yeterlilik
diizeyini olumlu yénde artirdigi saptanmustir. Oz-yeterlilik diizeyi arttikga dogum
korkusunun azaldigi belirlenmistir. Dogum oncesi egitim smiflarinin 6z-yeterlilik
diizeylerinin degisimine ve dogum korkusunun azalmasia pozitif etki gosterdigi
vurgulanmistir. Iranli kadinlarda normal dogum eylemine etkili yaklasimlarin
gelistirilmesiyle, dogum eyleminde 6z-yeterliligin artirilmasi sonucu normal dogum
eyleminde artis yasanmistir. Bas etme stratejilerinde dinin 6nemli oldugu, sonug
beklentisi ve 0Oz-yeterlilik beklentisi sonuglari arasinda onemli artiglar oldugu
bulunmustur (32).

Bryanton ve arkadaslar1 (2008); 6z-yeterliligin pozitif ebeveynligin olusmasinda
onemli oldugunu bulmustur. Partner iliskisinin iyi oldugu kisilerde pozitif dogum
deneyimi algisinin ve 6z-yeterliligin yiiksek oldugu belirlenmistir (52). Christiaens
ve arkadaslar1 (2007) tarafindan, Belcika ve Hollanda yasayan kadinlar ile yapilan
kisisel kontrol deneyiminin, dogum agris1 azaltici etkisi oldugu ve yiiksek 6z-
yeterliligi olan kadinlarin dogum deneyimi sirasinda, ebe ve doktoruna daha fazla
memnuniyet gosterdikleri saptanmistir (53). Shiloh ve arkadaslar1 (1998) tarafindan
yapilan ¢alismada, dikkati baska yone ¢ekme, bas etme stratejilerinin kullanilmasiyla
hissedilen agr1 arasinda negatif iliski, agr1 ile anksiyete arasinda pozitif iliski ve 6z-
yeterlilik beklentileri ile negatif iliski belirlenmistir (54). Ip ve arkadaslarinin (2009)
dogum eyleminde kadinlarin 6z-yeterlilik diizeylerini arttirmak ve dogum esnasinda
anksiyete ve agriyla bas etme diizeylerini incelemek igin yaptiklar1 ¢alismada, 33-35.
gebelik haftasinda olan, 33 gebe incelenmistir. Deney grubunda kontrol grubuna gore
dogum eyleminde yliksek 6z-yeterlilik diizeyi goriiliirken, algilanan anksiyete ve agri
diizeylerinde azalma ve dogum sirasinda bag etme davraniglarinin yiiksek seviyede
oldugu belirlenmistir (47).

Calismalar primipar ve multiparlarin arasinda onemli farkliliklar oldugunu
gostermektedir. Lowe (1993) multipar kadinlarin primipar kadinlara gore kabul
edilen 0z-yeterlilik skorlarinin daha ytliksek oldugunu gostermistir (40). Daha 6nceki
olumlu dogum deneyimi ve dogum eylemi hakkinda bilgiye sahip olma annelerin 6z-
yeterlilik diizeylerini 6nemli Ol¢lide artirmaktadir (32). Goodman ve arkadaslari
(2004) tarafindan dogum eyleminde memnuniyeti etkileyen faktorlerin incelendigi
calismada, dogum eyleminde kisisel kontrol ve dogum eyleminde memnuniyet
arasinda iligki saptanmistir. Dogum eyleminden memnuniyeti arttirmak i¢in dogum
agrist ve dogum sirasinda kadma yardim edilerek kisisel kontrol seviyesi
yiikseltilebilir sonucuna ulagilmistir (55).

Oz-yeterlilik beklentileri, sonug beklentileri arasinda dogum eyleminde ilag
kullanmadan agr1 kontrolii yapilan 52 primipar gebe ile yapilan caligmada, 6z-
yeterlilik beklentisinin sonu¢ beklentisinden daha iyi oldugu saptanmistir (56).
Drummond ve Rickwood (1997) tarafindan Avustralya'da dogum eyleminde 6z-
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yeterlilik caligmasinda daha 6nceki dogum deneyimi olumlu olan ve dogum eylemi
hakkinda bilgisi olan kadinlarin, dogum eyleminde 6z-yeterlilik diizeylerini olumlu
yonde etkiledigi belirlenmistir. Sonug¢ beklentisi ve 6z-yeterlilik beklentisi arasinda
farklilik oldugu saptanmistir (14). Sinclair ve O'Boyle (1999) tarafindan Dogum
Eyleminde Oz-yeterlilik Olcegi ¢alismasi sonucunda, dogum ©ncesi hazirlik
siiflarinda kendine giiven tekniklerinin 6gretilmesinin antenatal donemdeki kadinm
rahatlattig1, kadinin dogum sancisiyla bas etmesinde destek sagladigi belirlenmistir

(11).

2.6. Kadinlarin Kendi Dogum Eylemi Hakkindaki Diisiinceleri

Bireylerde farkli diizeylerde yasanan dogum agrisi biyopsikososyal faktorler,
anatomi, fizyoloji, psikoloji, sosyal, kiiltiirel ve ¢evresel faktdrlerden etkilenir (10,
57). Bjork ve Thorildsson’un (2007) dogum eyleminde Oz-yeterlilik diizeyini
belirlemek icin Tanzanya’da yaptigi calismada; kadinlarin deneyimleri, dogum
eylemine bakislari, kiiltlir ve dinin dogum eyleminde etkili oldugunu vurgulamistir.
Kadinlarin dogum eylemi hakkindaki goriisleri asagida belirtilmistir. Bunlar: (35).

e Sadece gii¢lii bir dogum agrisiydi. Bir daha dogum yapmak istemedigimi
sOyledim.

o Giglii bir dogum agris1 hatirliyorum.

o Sirtimdaki agr ¢cok fazlaydi ve sanki mide agris1 gibiydi.

e Bu kadar biiyiik bir bebek gdérmek benim i¢in siirpriz oldu.

o Bugiinlerde dogum agrisindan daha fazla korkuyorum.

e Bebegi disar1 dogru iterken agridan korkuyorum.

e Aclik nedeniyle bag donmem vardi.

e Benim az agrim oldu.

e (Cok giiclii dogum agrim vardi, dogum kontroliim altindaydi yonettim fakat
¢ok yoruldum ve tekrar dogum yapmak istemiyorum.

o Kotii degildi, dogum yapmak icin agri olmasi giizeldi ve normal dogum
agrilidir.

e Dogum yapmak zordur, iyi olacaginizi ya da dleceginizi bilemezsiniz

e Agnda insanlarin ¢i1glik attigimi duymalarindan ¢ekiniyorum.

e Dogum yapmaktan korkuyorum. Dogum sirasinda problem olup-
olmayacagini bilmiyorum.

e Dogumumun sorunsuz olmasi i¢in Allah’a dua ediyorum.

e Bir sorun olmadan dogum yaparsam Allah’a yardimindan dolay:1 tesekkiir
edecegim.

e Dogum eylemi genellikle giizeldir, agr1 biter ve kisa siirede dogum sona erer.
Bu is gercekten ¢ok zor. Giiclii olmamda, bana yardimci olacak ve
cesaretlendirecek kisilere ihtiyacim var.

Kadinlarin ge¢mis deneyimlerinin, dogum eylemine beklentilerini etkiledigi
saptanmuistir.

2.7. Dogum Oncesi Egitim
Dogum o6ncesi donemde anne adayinin egitiminin planlanmasi oldukga giigtiir.
Cogu zaman dogum oncesi donemdeki izlemler sirasinda egitimler verilir. Fakat bu
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egitimler sirasinda annenin beklentileri ile saglik personelinin belirledigi egitim plan
ihtiyac1 karsilar nitelikte olmamaktadir. Bu nedenle dogum Oncesi egitim
planlanirken, gebenin ve ailesinin beklentileri, egitim ihtiyaclar1 belirlenmelidir (58,
59).

2.8. Dogum Oncesi Egitim Simiflar

II. Diinya Savasi’ndan sonra, dogum hakkinda yapilan arastirmalar artirilmaya
baslanmustir. Ingiltere, Rusya ve Fransa’da normal dogum ve agr1 kavramu ile iliskili
arastirmalar uygulanmaya baslanmistir (60).

Ingiliz hekim Grantly Dick-Read dogum eyleminde agr ile iliskili iki kitap
yayinlamugtir. i1k kitabi olan ©’Dogal Dogum’’ 1933 yilinda, ikinci kitab1 ’Korkusuz
Dogum’’ Amerika’da 1944 yilinda yayimlanmistir (61). Dick-Read korkunun neden
oldugu gerginligin ve dogum agrisinin azaltilmasini amaclar. Bu nedenle dogum
oncesi donemde gebelere fiziksel egzersiz ile viicudun dogum agrisina
hazirlanmasini, rahatlama ve nefes alip verme egzersizlerinin dgretilmesi ve dogum
sirasinda uygulanmasini1 6nermektedir (60).

Fransiz hekim Fernand Lamaze 195011 yillarda, Rus kadinlarin dogum sirasindaki
uygulamalarindan hareket ederek, Pavlov’un sartlanmaya karsi tepkisinden yola
cikarak psikoprofilaktik yontemi gelistirmistir (60). Lamaze metodu ile
noromiiskiiler kontroliin viicutta rahatlig1 artirmasi ve nefes alip verme egzersizlerini
icermektedir (61). 196011 yillarda Robert Bradley, eslerin doguma ko¢ olarak
katilarak, karin solunumu, nefes alip verme, viicudun rahatlamasini saglamak i¢in
Bradley metodunu gelistirmistir (62).

2.8. Dogum Oncesi Egitim Siniflarinin Temel flkeleri

Gebelikte olusan fiziksel degisiklikler; gebe ve esinde emosyonel, sosyal ve
biligsel degisikliklere neden olur (60). Dogum 6ncesi egitim siniflari, gebe ve esine
dogum agrisi, agriy1 azaltma teknikleri, dogum, bebek bakimi, postpartum dénem ve
emzirme gibi konular hakkinda 6grenmek istedikleri bilgiyi 6gretmeyi amaclar (61).

Ilk trimesterde gebeligi ve dogum siirecini anlama seviyesi degerlendirilir,
gebelikte meydana gelen emosyonel ve fiziksel degisiklikler ile ilgili bilgi verilir.
Stres diizeyi azaltilmaya caligilir. Gebeligi ve dogumu etkileyen faktorler hakkinda
bilgi verilir. Yasam kosullarinin yiikseltilmesi saglanir. Dogum ve dogum agrist ile
ilgili dogru ve yanlis bilgi, inang, kiiltiir ve dini 6zellikleri ile ilgili bilgi sahibi olunur
(60).

II. trimesterde; meydana gelen fiziksel ve emosyonel degisiklikler, fetal gelisim,
rollerin degisimi, dogum eylemi ile ilgili diislinceleri paylasilmalidir. Destekleyici
kisilerin yaninda olmasi saglanmalidir. Stres yaratan durumlar yoOniinden
degerlendirilmeli, ortadan kaldirilmaya c¢alisilmalidir. Bas etme yoOntemleri
ogretilmelidir (60, 63).
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Son trimesterde ise, dogum eylemine hazirlik siniflarinda, kadina ve esine bas
etme yontemlerinin 6gretilmesi ile dogum eylemine kars1 pozitif bakis saglandigi
belirlenmistir. Gebede korku ve anksiyete yaratan durumlar belirlenmeli ve
giderilmeye c¢alisilmalidir. Dogum eylemi siiresince otonominin kullanilmasina
destek saglanmalidir. Bu simiflarda kisinin kendisine olan giiven diizeyi
yiikseltilmeye calisgilmalidir. Dogum agris1 sirasinda agriya olan toleransin
artirilmasinin, analjezik kullanimimi azalttigr belirlenmistir, bu nedenle rahatlama,
solunum teknikleri, bas etme stratejileri dogum eylemine hazirlik smiflarinda
uygulamali olarak 6gretilmelidir (60, 64).

2.9. Doguma Hazirhk Siniflari

Anne aday1 ve ona destek olacak kisi doguma hazirlik siniflarinda travay ve
dogumun nasil gerceklesecegi ve karsilastiklar1 durumla ne derece bas edebilecegini
Ogrenirler. Dogal dogum Onerilmesine karsin, tim dogum yontemleri ve
komplikasyonlar1 6gretilir. Doguma hazirlik smiflarina giivenin artmasi sonucu;
dogum sirasinda agr1 azalmakta, agriya karsi dayaniklik artmakta ve daha az ilag
kullanilmaktadir (58, 65).

Doguma hazirlik simiflarinin igerigi soyledir: (58, 60, 66, 67)

Erken Prenatal Donem
e Gebelikte fiziksel ve psikolojik degisiklikler
e Beslenme
e Egzersiz
e Sik karsilasilan problemler
e Dinlenme ve uyku
e {laclarn kullanimi
e Stres yontemi
e Fetal gelisim
e Mitler

Prenatal Donem
e Korku ve agr1 yonetimi
e Esdestegi
e Dogum eylemi anatomi fizyolojisi
e Agr yOnetimi stratejileri
e Hastanede alinan rutin testler

Travay ve Dogum
e Dogum anatomi ve fizyolojisi
e Dogumun planlanmasi
e Dogum belirtileri, hastaneye gitme zamani
e Dogumda fiziksel ve emosyonel degisiklikler
¢ Doguma miidahale (epizyotomi, indiiksiyon)
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Dogum siireci

Dogumda Kullanilan Bas Etme Yontemleri

Gevseme egzersizleri
Nefes alip-verme egzersizleri
Agri ile bas etme yontemleri

Dogum Sonrasi1 Donem

Fiziksel ve psikolojik degisiklikler
Hastanede kalma siiresi

Aile planlamast

Yenidogan bakimi ve beslenmesi

2.10. Hemsirelik Tamilar:
Kadin ve esine yonelik egitim ile ilgili cok sayida bakim plani bulunmaktadir.
Bunlardan bazilar1 sunlardir: (60)

Bilgi Eksikligi: Gebelik, dogum agris1 ve dogum; yenidogan bakimi;
yenidoganin emzirilmesi; ebeveynlik teknikleri

Bilgi Eksikligi: Dogum agrisin1 yonetme teknikleri
Saghk Davranmislarinin Yiikseltilmesi: Gebelik bilgisinin artirilmasi
Anksiyete: Gebelik deneyiminin olmamasi ve bilinmezlik korkusu

Karar Vermede Yetersizlik: Yetersiz bilgi seviyesi, dogum agrisi ve dogum
ile ilgili yanls bilgilere sahip olma

Aile Siirecinde Degisim: Dogum deneyimi ve pozitif gebelik deneyimi bilgi
seviyesinin ylikseltilmesi i¢in aragtirma yapmak

2.11. Hemsirelik Miidahaleleri

Gebelik, dogum eylemi ve ebeveynlik hakkinda bilgi verilmelidir. Gebeligin
devami durumunda, kadin ve esinin doguma uyum saglamasina yardim edilmeli;
dogum agris1 ve doguma hazirlik yapilmalidir (60). Bunun igin; (4, 14, 68, 69,70,
71,72, 73).

Gebenin dogum ile ilgili bilgi diizeyi ve hazirligi degerlendirilmelidir.
Terapotik iletisim kurulurken gebe psikososyal ve kiiltiirel yonden
degerlendirilmeli ve bu 6zellikleri g6z 6niinde tutulmalidir.
Dogum agris1 sirasinda siirekli destek saglanmali, dofgum sirasinda
cesaretlendirici konugmalar yapilmalidir. Bu sirada annenin performansi
degerlendirilmeli ve sorular yanitlarken goz goze iletisim kurmalidir.

15



e Gebenin kontroliiniin saglanmasinda psikolojik iyilik hali saglanmal1 ve stres
diizeyi azaltilmaya calisilmalidir.

o Kadma dogum eylemi hakkinda, diizglin ve kolay anlasilir ifadelerle bilgi
vermelidir.  Verilen egitimin  etkili ve yeterli olup olmadig
degerlendirilmelidir.

e Ailenin bag etme davranislar1 desteklenmeli ve gelistirilmelidir.

o Gebe ve ailenin 6z-yeterlilik diizeyi artirilmalidir.

e Dogum agris1 ile bas etme teknikleri hakkinda bilgi verilmelidir (dokunma,
masaj, 1lik dus vb)

o Kadma secebilecegi pozisyonlar hakkinda bilgi verilmelidir. Nasil
rahatlayacagi ve nasil nefes almasi gerektigi ile ilgili bilgi verilmelidir.

o Kadmin yalniz olmadigini hissettirilmeli ve destek saglanmalidir.

o Kadina giiven saglanmalidir.

e Dogum korkusu ile iligkili konusarak korkular1 azaltilmaya ¢alisilmalidir.

e Dogum siiresince agrinin nasil olacagi ve yonetimi konusunda anneye destek
olunmalidir.

e Gebenin dogum agrisi ile bas etmesine yardime1 olunmalidir.

e Omzu veya eli giiven verici sekilde tutulmalidir.

o Kontraksiyonlar sirasinda anne desteklenmelidir. (yapabilirsin, basarabilirsin
gibi...)

e Anksiyete seviyesi azaltilmaya calisilmalidir.

e Multipar gebelerin ge¢mis deneyimlerinde kullanmis oldugu basarili agn ile
bas etme uygulamalarin1 kullanmasi i¢in destek olunmalidir.

e Dogum agrisiyla bas etmede etkili farmakolojik ve non-farmakolojik agr
kontrol yontemleri 6gretilmelidir.

e Gebenin fiziksel rahatlik ve psikolojik destek saglanmalidir.

e Gebenin istek ve beklentileri karsilanmaya calisilmalidir.

o Pozitif dogum deneyimi yasamasi saglanmalidir.

e Dogum sirasinda kadin cesaretlendirilmeli, dogum gerceklestikten sonra
hemen bebegin emzirilmesi saglanmalidir.

e Gebenin is birligi ve katkilarim1 alarak, dogum eyleminin sorunsuz, olumlu
duygularla yasanmasi ve saglikli anne ve bebekle sonuglanmasi saglanmalidir

2.11. Dogum Oncesi Egitim Simiflarinda Hemsirenin Rolii

Dogum oncesi egitim siniflarinda hemsirenin rolii egitici ve rahatlatict olmaktir.
Hemsire egitim planimi gebenin ve esinin ihtiyacglarina gére yapmali ve terapotik
iletisime 6nem vermelidir. Egitici miidahalelerle bas etme diizeyi yiikseltilmeli ve
agriya olan tolerans diizeyi artirilarak dogum agris1 azaltilmalidir. Gebe ve esinin
dogum eylemine pozitif yaklasimi saglanmalidir. Gebe ve esine destekleyici bakim
ile memnuniyet diizeyi artirllmalhidir (71, 72, 74).

2.12. Olgek Uyarlamasi

Olgme en genel anlamda nesne ve olaylar arasinda degisik diizeylerde ayrim
yapma islemidir (75). Obje ve bireylerin herhangi bir 6zellige sahip olus derecesini
belirtmek icin belirli kurallara uyularak sembolik degerler verme islemidir. Olgme
sonunda elde edilen bu degerlere dlgiim denir (76). Olgme, “Istatistik birimlerinin
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ilgilenilen 6zellige sahip olma derecesinin, belirli kurallara uyarak, sembolle ve
ozellikle sayi ile eslestirilmesidir”. Uzerinde calisigimiz 6zelligi Slgebiliyor ve
sayisal olarak ifade edebiliyorsak, onlar1 bilimsel bir sekilde degerlendirebilir ve
aciklayabiliriz (77).

Kisilik, ilgi, tutum, motivasyon, yetenek, 0z-yeterlilik, kendilik algis1 vb. gibi
psikoloji biliminin alanina giren, dogrudan gdzlenemeyen, fiziksel biiyiikliikleri
bilinmeyen birgok degisken vardir. insan davramslarina ve davramslar arasindaki
neden-sonug iligkilerine 1s1k tutabilmek icin bu yapilarin Olciilebilir ya da
gozlenebilir kilinmast son derece dnemlidir (78).

Son yillarda, bilgi hizla ¢cogalmakta ve kiiltiirlerarasi etkilesim hizla artmaktadir.
Bu etkilesimin bir yansimasi da bir kiiltiir i¢in gelistirilen psikolojik dl¢eklerin bagka
kiiltiirlerde de kullanilabilmesidir. Olgeklerin farkli kiiltiirlerde uygulanabilmesi igin
Olgegin kullanilacagr yeni kiiltiire ne derece uygun oldugu, yeni kiltiirlerdeki
psikometrik ozelliklerin (gecerlik, giivenirlik) ne derece yeterli oldugu, 6lgegin yeni
kiiltiirdeki psikolojik 6zellikleri ne derece iyi yansittig1 gibi bir takim sorulara yeterli
cevap verebilmelidir. Olgegin cevirisinin farkl1 bir kiiltiire yapildig1 ve bu sorulara
yanit arandiginda, dlgek uyarlama siirecinden bahsedilir (79,80).

Olgek uyarlama ¢alismalar1 3 asamada gergeklestirilir (80,81).
e Psikolinguistik 6zelliklerin incelenmesi / dil uyarlamasi

e Psikometrik 6zelliklerin incelenmesi(gecerlik-glivenirlik)

e Kiiltiirleraras1 6zelliklerin karsilastirilmasi

2.12.1. Psikolinguistik Ozelliklerin Incelenmesi

Bir Olgegin baska bir dile (dillere) g¢evrilmesi, kavramlastirma ve anlatim
farkliliklarindan dolayr 6lgegin dogasini degistirir (80). Ulkemizde kullanilan
testlerin biliyiik cogunlugu baska tilkelerde gelistirilen ve kullanilan 6l¢eklerdir (82).
Bagka bir {iilkede gelistirilmis bir O6lgme aracinin gegerli ve giivenilir bigimde
kullanilabilmesi i¢in uyarlama ¢alismasinin bir¢ok asamadan gegmesi gerekmektedir
(83). Dil esdegerligi ve kiiltiirel uyarlama calismalarinda, Slgegi sozciik ve gramer
yapistyla birebir ¢evirmek degil, 6lgegin orijinal ve ¢evrilen dilin her ikisinde de ayni
seyleri ifade etmesini saglamak onemlidir. Uyarlama ¢aligmalarinda “’tek yonli
ceviri’’, “’grup g¢evirisi’’ ve ‘’geri ¢eviri’’ olmak iizere ii¢ yaklagim bulunur. En ¢ok
kullanilan yéntem “’geri ceviri yontemi’” dir. Ilk dnce orijinal dilden hedef dile ceviri
yapilir, daha sonra tekrar orijinal dile cevrilir ve dlgegin uyarlanmis hali gdzden
gecirilerek, Olcek tizerinde degisiklik yapilir (79, 80).

Dilsel esdegerlik caligmasi, hem her bir test maddesinin Tiirk¢e’ ye g¢evrilme
isleminde bir hata olup olmadigini, hem de her test maddesinin ifade ettigi anlami ne
derece yansittigini degerlendirmek amaciyla yapilir (84). Cevrilen Jlgegin
maddelerinin goriinlim gecerligini degerlendirmek i¢in arastirict su sorunun yanitini
aramalidir. “Maddeler okuyana anlamli gelir mi ?” Bu soruyu yanitlamak iizere en
fazla uygulanan iki yaklasim, uzman goriisii ve esdegerlik smmamasidir. Uzman
goriisiinde; ¢evrilen versiyonun dil uygunlugu ve ac¢iklii uzmanlar tarafindan
degerlendirilir. Bu asamada arastirici, uzmanlarin goriisiine bagvurabilir. Bu
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caligmalarin tamamlanmasindan sonra, bir odak grup ya da kii¢iik bir pilot grupta
maddeleri anlama anlaminda bir ¢aligma yapilmalidir (80).

2.12.2. Psikometrik Ozelliklerin Incelenmesi(Gecerlik ve Giivenirlik)

Bilimsel arastirmalarda en 6nemli konulardan birisi gegerlik ve giivenirligin
saglanmasi durumudur. Sorularin Slgiimii saglanirsa, 6lgmeye olanak verir. Kalitatif
aragtirmalarda, gecerlik ve gilivenirlik caligmalarinin birlikte yapilmasi gereklidir.
Boylece calismanin gilivenilir olmasini ve anlatilmak istenilen kelimelerin anlasilir
olmasini saglar (85). Sosyal arastirmalarda yapilar genellikle diizensiz, daginik ve
dogrudan gozlemlenemedikleri i¢in, miikemmel bir gecerlik ve giivenirlik analizi
yapilmas1 imkansizdir (86).

2.12.3. Gegerlik

Gegerlik, kisaca aragtirma sonuglarinin dogrulugunu konu edinir. D1s gecerlik,
kullanilan veri toplama aracinin benzer gruplarda benzer sonuglar dogurup
dogurmayacagina, i¢ gegerlikse arastirmacinin 6lgmek istedigi veriyi, kullandig1 arag
veya yontemle gercekten Olglip Olgemeyecegine iliskindir (77, 87, 88). Gegerlik
gelistirilen 6lgme araclari yardimiyla (6lgek/test vb.) ol¢iilmek istenilen 6zelligin
dogru ve diger Ozelliklerle karistirilmadan Slgiilmesidir. Bir 6lgme aracinin hangi
ozellikleri 6lgmeyi planliyorsa gergekten o oOzellikleri Olcebiliyor olmasidir (89).
Gegerlikte asagidaki hususlara dikkat edilmelidir: (75)

e Gegerlik 0Ol¢ili aracina iligkin bir nitelik olmayip aksine aracin verdigi sonug
ile iligkilidir.

e Gegerlik bir seviye-derece gosterir. Bir aracin gegerligi vardir ya da yoktur
demek uygun olmaz. Bunun yerine gecerliligi yiiksek ya da diistik denilmesi
daha uygun olur.

e Gegerlik diizeyi bir amaca iligkindir. Bir 6lgme aract hangi amag igin
gelistirilmigse onun i¢in kullanilabilir, her amag i¢in kullanilamaz.

Kantitatif arastirmalarda gecgerlik calismasi, dogruluk, uygunluk, O&l¢iim
giivenirligi ilgilidir, fakat kalitatif aragtirmalarda sadece Ol¢liim i¢in degil aym
zamanda Ol¢iillen maddelerin anlam, ifade ya da agiklanmasini saglamak igin
kullanilir (90).

Gegerlik caligmasinda, gilivenirlik analizinin yapilmasi zorunludur ve
giivenirligin saglanmast daha kolaydir. Giivenirlik, bir kavramin gegerli bir
Ol¢timiinii elde etmek i¢in zorunluysa da, bir 6l¢iimiin gegerli olacagini garantilemez.
Eger oOlgiilen durum soyut bir kavram ise gegerlik artarken giivenirligi saglamak daha
zor olabilir. Olgiim kesin ve gdzlemlenebilir oldugu zaman giivenirligi saglamasi
daha kolay olur ( 86).

Uygun bir yontemle, 6lgme aracinin giivenirligi saptansa bile, giivenirligin
Olgme aracinin kararlilig ile ilgili olmasindan dolayi, yapilan islem “Kullanilan
Olclim araci ile neyi 6lgmek istiyoruz?”, “Maddelerimiz, amag¢ dogrultusunda 6lgmek
istedigimizi dogru olarak Olgebilir mi?” sorularmma cevap veremez. Bu nedenle,
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davranigsal ozellikleri ve bunlardan da ozellikle biligsel ve duyussal yoni baskin
olanlar1 6l¢erken kullanilan 6lgme aracinin, Olgmek istedigimiz Ozellige yonelik
Olcme dereceleri arastirilmalidir (77).

Gegerlik calismasimnin  yapilmasi veri kaynaklar1 ile literatiir arasinda
karsilagtirma ve degisiklik yapilmasini saglar. Eger daha 6nce yapilmis olan bir
arastirmanin gegerlik calismasini yapiyorsak, ¢alismanin tamaminin, yapisi dikkatle
hazirlanmali ve diizeltmeler yapilmalidir, hipotez kurulmalidir (91).

Bir dlgegin gecerligini saptamak igin dort tiir yontem bulunmaktadir. Bunlar (77,
82, 92).

e Yiizeysel (gorliniim) gegerligi

e Kapsam gecerligi

e Olgiite bagh gegerlik

e Yapi gecerligi

1.Yiizeysel (Goriiniim) Gegerlik

Uzman kanisiyla belirlenir. Uzmanlar bir 6lgme aracinin 6lgmek istedigini ne
derece dlgebildigine karar verirler, bu nedenle 6znel bir siirectir ancak uzmanlar arasi
anlasma-uyusma derecesi yiizeysel gegerlik diizeyi Olciitii olarak hesaplanabilir.
Olgegin dlgmek istedigini 6lctiigii konusundaki yiizde hesaplanir, bu yiizde ne kadar
yiiksekse arag¢ o derece yiizeysel gegerlige sahip kabul edilir (75).

2.Kapsam Gecerligi

Kullanilan 6l¢egin, oOlciilmek istenen degiskeni Olgiip Olgmedigini gosterir.
Kapsam gecerligi sadece testin, Olglilmek istenen konuyu ne derece Olgtiigli ile
belirlenebilir. Testin kapsam gecerliginin incelenmesi, maddeler evreninin
sinirlarinin - belirlenmesi  ve testteki maddelerin de, bu evrenin yansiz bir
ornekleminin olup olmadigina karar verme siirecidir. Gegerligin seviyesi
kullanicilardan ziyade dlgegi gelistirenlerle daha ilgilidir (82, 93).

Kapsam gegerligini saptama, 6zellikle dlgek gelistirme ¢aligsmalarinda yapilmasi
gereken bir asamadir. Ancak herhangi bir dilde gelistirilen bir 6lgme aracinm
Tiirkgeye uyarlamak isteyen arastirici da bu mantiksal Olciitii kullanmali, yani
kapsam gegerligini sinamalidir. Dilde esdegerliligi saglanan 6l¢ek, konuyla ilgili olan
uzmanlarin goriisiine sunularak daha rafine, anlasilir ve anlamli maddelerden olusan
bir uyarlama saglanmaya c¢alisilmalidir. Siireg, testin defalarca diizenlenmesini
gerektirir. Bu asamada, uzmanlardan her madde i¢in maddelerin uygunlugunu 1-4 ya
da 1-5 aras1 puanlar vererek degerlendirmesini saglayacak bir form kullanilir. Olgegi
olusturan her madde i¢in uzmanlarin yanitlart dogrultusunda, Kendall Wa test ile
degerlendirme yapilir (92).

3.0Ol¢iite Bagh Gegerlik
Olgiit gegerligi: Kullanilan 6lgegin, baska bir o6lgekle saptanmis olani;
olmayanlardan ayirt edebilme derecesidir. Eger ayirt edebiliyorsa Olgiit gecerligi
vardir. Iki gesit 6lciit gecerliligi vardir:
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1-Es zamanl gegerlik, test puanlariyla birlikte ayn1 zamanda, 6l¢iit sonuglari da
elde edilmektedir. Es zamanli gecerlik i¢in korelasyon katsayis1 hesaplanirken, olgiit
degiskeninin, test puanlarindan bagimsiz bir sekilde Olgiilmesi gerekir. Olgiit
degiskeni, test puanlariyla herhangi bir sekilde baglantili ise yaniltict sonug ortaya
cikar, bu durumda, test puanlarinin kendisi ayn1 zamanda, 6l¢iit degiskeninin 6l¢timii
olarak kullanilmig demektir. Tutum 6lgme girisimlerinde, bu girisimden bagimsiz
olarak Olciilebilen olgiit degiskeni yoksa, testin gecerligini saptamak igin bu
teknikten yararlanmak yaniltici olur (93).

2-Onkestirim gecerliginde ise 6nce dlgme yapilir ve ileride ortaya ¢ikacak bir
davramsin dlgek ile iliskisi incelenir. Olgekten elde edilen bir “yordayici puan” ile
gelecekteki durumlarla ilgili bir “Olgiit’e iliskin degerler arasindaki korelasyon
katsayis1 belirlenir. Bu bir anlamda, yapilan 6l¢me ile Ol¢lilmeye calisilan seyin
gercek hayattaki yansimalarinin karsilastirilmasindaki uyumu gosteren uygulama
gecerligidir. Iki 6l¢iim arasinda verilmesi gereken aralik, dl¢iite ulasma igin gereken
zamandir. Ancak burada bazi giigliiklerle karsilasilir. Bunlardan en 6nemlisi
uygulamadaki beklentilerin, Olciitlerin ve kavramlarin, gozlenebilir degiskenlerle
ifade edilmesindeki giicliiktiir. Olgiitiin kolaylikla saptanamadigi durumlarda bu
gecerlik sinamasi uygun olmayabilir, daha karmasik olan yap1 gecerliini sinamak
gerekir (92).

4.Yap1 Gecgerligi

Olgek galismalarinda yaygin olarak kullanilan bir ydntemdir. Bir 6lgegin 6lgmek
istedigi kavrami ne Ol¢iide dogru olgtiigiinii gosterir. Bir testin yapr gegerligini
olusturmak icin, degiskenler arasindaki iligki 1yi tanimlanmalidir (77, 82, 92).

Faktor analizi, gozlemlenen c¢ok sayidaki degisken igerisinden gruplandirilmis
temel degiskenler ya da faktorler tanimlayarak degisken sayisini azaltmak amaci ile
yapilir. Tanimlanan her bir faktor, degiskenler arasindaki iliskinin 6lgiilmesi sonucu
ayni Ozelligi dlgen birbiri ile iligkili degisken setinden olusur. Faktor analizi, bir
konuda deneklerin verdigi cevaplara gore degiskenler arasindaki korelasyonun
hesaplanarak, birbiri ile iligkili olan ve aymi boyutu Olgen degiskenlerin
gruplandirilmasi sonucu faktor elde etme islemidir (75, 94). Faktor analizi
sonuclarint degerlendirmede temel olgiit faktor yiikleridir. Faktor yiiklerinin yiiksek
olmasi, degiskenin s6z konusu faktor altinda yer alabileceginin bir gdstergesi olarak
goriiliir (95). Faktor analizi ikiye ayrilir.

Dogrulayict  Faktér Analizi: Kuramsal bir temele dayanarak c¢esitli
degiskenlerden olusturulan faktorlerin gercek verilerle ne derece uyum gosterdigini
degerlendirme amaciyla kullanilir (96). Dogrulayici faktor analizi, 6zellikle baska
kiiltiirlerde ve Orneklemlerde gelistirilmis Olgme araclarinin uyarlanmasinda
kullanilan bir gecerlilik belirleme yontemidir. Onceden belitlenmis ya da
kurgulanmig bir yapimin toplanan verilerle ne derece dogrulandigini incelemeyi
amaclar (94).
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Aciklayicr faktor analizi, ¢ok sayida degiskenden (maddeden) bu degiskenlerin
birlikte aciklayabildikleri az sayida tanimlanabilen anlamli yapilara ulagsmasini saglar
(96). Acgiklayici faktdr analizinde belirli bir 6n beklenti ya da denence olmaksizin
faktor yiikleri (agirliklar1) temelinde verinin faktér yapisi belirlenirken, dogrulayici
faktor analizi ise belirli degiskenlerin bir kuram temelinde 6nceden belirlenmis
faktorler lizerinde agirlikli olarak yer alacagi seklindeki bir 6ngoriiniin sitnanmasina
dayanir (94).

Bilinen grup karsilagtirmasinda; arastirmaci, yapinin dayandigi kurama bagh
olarak, bir testten anlamli olarak farkli puan alabilecek gruplart belirler, 6lgme
aracini her iki gruba uygular ve gruplar arasi farka bakar. Olgme sonucunda, dzelligi
bilinen grup ile bilinmeyen grup arasinda fark olmas1 beklenir. lgili kaynaklar (ya da
gozlemler) dogrultusunda, 6nceden aralarinda iligski olacagi varsayimini kurdugu
iligkilerin yoniinii ve diizeyini korelasyon analiziyle degerlendirerek test eder (92).

2.12.4. Giivenirlik

Tutarli ve dogru 6l¢gmedir. Bir 6lgme araciyla farkli zamanlarda elde edilen ve
ayn1 nesnelerle ilgili olan bir grup 6l¢timle ikinci bir grup 6l¢iim arasindaki tutarlik
egilimine o aracin gilivenirligi denir. Bir 6lgme aletinin bir seyi her defasinda ayni
derecede Olcebilmesidir (76). Giivenirlik bir testin ya da bir Olglim aracinin
hatalardan arindirilmis olarak dogru 6l¢meler yapabilmesidir (89).

Giivenirlik, kisaca arastirma sonuclarinin tekrar edilebilirligi ile ilgilidir. Dis
giivenirlik, arastirma sonuclarinin benzer ortamlarda aymi sekilde elde edilip
edilemeyecegine, i¢ giivenirlik ise bagka aragtirmacilarin ayni veriyi kullanarak ayni
sonuclara ulasip ulasmayacagi ile ilgilidir ( 87).

Bir 6lgmenin gecerli sayilabilmesinin ilk kosulu, onun giivenilir olmasidir.
Giivenirlik, gecerlik i¢in gerekli kosul olmasina ragmen, yeterli kosul degildir.
Giivenilir bir dlgek, her zaman gegerli olmayabilir. Olgegi giivenilir yapma amact,
Olcegi gecerli kilma amaciyla catigabilir. Bu nedenle, gecerligi yiiksek olan 6lgme
aracinin bir dereceye kadar giivenirligi de yiiksektir. Fakat, gilivenirligin yliksek
olmas1 aracin, gegerliginin de yliksek olacagi hakkinda tam bir bilgi vermez.
Giivenirlik, gecerlik i¢in zorunludur ve gerceklestirilmesi gegerlikten daha kolaydir.
(77, 85, 86, 91).

Gilivenirlik gegerlik i¢in 6n kosul niteligindedir. Giivenirlik bir 0Olgegin
tutarliligin1 gosterir, onun her zaman ayni sonuglari verecegini belirtir. Giivenirlik bir
aracin her 6lgmede birbirine yakin sonuglar vermesidir. Bu testin devamliligini ifade
eder. Giivenirlik bir 6l¢ii aracinin devamlilik Olgiisiidiir. Giivenirlikte su noktalara
0zen gosterilmelidir:

e Giivenirlik bir 6l¢li aracinin sonuglar1 ile ilgilidir. Bunun sonucunda
giivenirlik durumdan duruma, gruptan gruba farkliliklar gosterebilir.
e Giivenirlik bir tiiri ifade eder. Degisik giivenirlik tiirleri vardir ve her biri
farkli amaglar i¢in yararli olur.
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e Giivenirlik, gecerlik i¢in gereklidir, fakat yeterli degildir. Bir test dlgmek
istedigini Olg¢liyor, ancak devamli-tutarli bir 6l¢lim vermiyorsa, bu test
gecerlidir fakat giivenilir olmadigindan kullanilamaz.

e Giivenirlik tamamen bir istatistiksel kavramdir. Giivenirlik katsayisinin
degeri -1.00 ile +1.00 arasinda degisir (75).

Giivenirlik  analizi  test-Olgek  gibi  Olgme araglarinin  giivenirliginin
degerlendirilmesi amaciyla yapilan ¢éziimlemelerin biitiiniidiir. Test puanlarinin "ne
derece tutarli", "giivenilebilir" veya "tekrarlanabilir" oldugunu ve Olglimiin
"kalitesinin"  gOstergesidir.  Arastirmalar kapsaminda asagidaki  gilivenirlik
analizlerinin yapilmasi, aym aragtirmalarin bagkalar1 tarafindan yapilmasi
durumunda benzer sonuglarin vermesi durumunda, tutarli ve giivenilir olarak kabul
edilir. Giivenirlik ¢esitleri sunlardir: (85, 89, 97).

e Zamana gore degismezlik

e Bagimsiz gézlemciler arasi ve igindeki uyum

o ¢ tutarlik

1.Zamana Gore Degismezlik
a.Tekrar- Test Giivenirligi

Testin dlgmedeki kararliligimi gosterir. Test ayni gruba bir siire sonra tekrar
uygulanarak, iki uygulama arasindaki iligki bulunur (75). Ayni test 6l¢egin, ayni
bireylerden olusan o6rnekleme, ayni kosullarda iki ayr1 durumda uygulanmasi ve
aralarindaki korelasyonun hesaplanmasidir. Olgek psikolojik bir test ise ayni
bireylere iki kez uygulanir ve puanlar arasindaki baglant1 hesaplanir. Eger puanlar
arasindaki korelasyon yiiksek ise 6lgme aracinin giivenilir oldugu kabul edilir (89).

Bu yontem, testin Ol¢tiigli niteligin stirekli degigkenlik gosterdigi durumlarda
kullanilmaz. Ornegin; bilgi, tutum, ruh hali ve fiziksel durum gibi 6zellikler iki
Ol¢tim arasindaki zaman araliginda herhangi bir nedenle degisebilir. Test-tekrar test
giivenirligi genel bilissel yetenekler ve kisilik gibi zaman iginde ¢ok hizli degisim
gostermeyen nitelikleri Olcen testler i¢in daha uygundur. Testin tekrar1 yonteminde
iki farkl yol izlenir: (92).

e Araliksiz yontem: Test bir gruba araliksiz ya da kisa bir dinlenmeden sonra
uygulanir.

e Aralikli yontem: Test iki ile dort hafta gibi bir zaman aralig1 ile iki kez
uygulanir.

Testin giivenirligi konusunda test-tekrar test teknigiyle karar verilirken, iki
uygulama arasindaki zaman araliginin ¢ok kisa olmasi, yeniden animsamayi
kolaylastiracagindan giivenirligin yiiksek ¢ikmasina, siirenin uzun tutulmas: ise, iki
Olcme i¢in ayni kosullarin saglanamamasindan ve bu zaman diliminde 6lgiilen
ozellikte bazi degisimler olusabileceginden, giivenirligin diisiik ¢ikmasina neden
olabilir ve uygulama arasinda gegen siirede, dlgiilen 6zelligi degistirecek kosullarin
ortaya cikip- cikmadigini da kontrol etmek gerekir. Bu nedenle giivenirligi
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hesaplarken bu teknige bagvuruldugunda dikkatli olmak gerekir. Bu nedenle, test-
tekrar test teknigi fazla kullanilmamaktadir (92, 93,98).

b. Paralel Form Giivenirligi

Ayni testin es deger iki formunun ayn1 ya da eslestirilmis iki gruba ayni anda
(stire verilmeden) uygulamasi yapilir ya da ayni testin iki es deger formunun ayni1 ya
da eslestirilmis iki guruba ara-siire vererek uygulanmasi ile yapilir. Birincisinde iki
es deger arasinda esdegerlik katsayisi, ikincisinde ise esdegerlik-kararlik katsayisi
bulunur (75, 92).

Paralel testler tekniginde, es Ozellige sahip iki form aymi anda uygulandiktan
sonra iki formdan alinan puanlar arasindaki korelasyon hesaplanir ve bunun
anlamlilig1 arastirilarak, Olcegin giivenirligi konusunda karara varilir. Paralel
formlardan biri, daha once giivenirligi ve gegerligi arastirilmis bir form ise bu teknigi
giivenirlikten ziyade yap1 gegerligini saptamak amaciyla kullanmak daha kullanigh
olur. Paralel testlerin en Onemli dezavantajlarindan biri, Ozgiin test ile aym
ozelliklere sahip ikinci formu hazirlamaktir. Bu sakincalarindan dolay: paralel testler
teknigi de uygulamada sik kullanilmamaktadir (93).

¢. Bagimsiz Gozlemciler Aras1 Uyum

Gozlemciler arasindaki uyumu belirleyen giivenirlik olgiitii, 6zellikle verilerin
gbzleme dayali olarak toplandig1 ve birden ¢ok godzlemcinin, 6nceden egitilerek ve
birbirinden bagimsiz olarak, ayn1 durum, ayni zaman, ayni 6l¢iim araci ile 6lgmeye
calistiklar1 durumda uygulanir. Bu tiir dl¢imlerde gozlemecilerin ayr1 ayr1 yaptiklar
Olctimlerin ortalamasi alinarak, her bir durum i¢in bir deger bulunur. Ayr1 ayri
gozlem sonuglar1 birbirine ne kadar yakin ise, sonugta elde edilen ortalama degerin
giivenirligi de o kadar yiiksek olur. Birden fazla 6l¢lim arasinda %70 ve daha yiiksek
tutarlilik, glivenirlik sinamasi i¢in uygundur. Ancak tutarlilik yiizdesinin, tesadiifen
yiiksek olabilecegi dikkate alinmalidir. Bunun i¢in yalnizca sansa bagli olmayan
beklenen uyumu gosteren Cohen Kappa istatistigi kullanilir (99).

Diger giivenirlik yaklagimlarinin uygun olmamasi durumunda kullanilir. Birden
cok gozlemci birbirinden bagimsiz olarak ayni sey(leri) dlgmek istemesi durumunda
uygulanabilir. Bagimsiz gézlemcilerin gézlem sonuclar1 birbirine ne kadar yakinsa
Ol¢gmenin o denli giivenilir oldugu sdylenir. Bagimsiz gdzlemciler arasi uyumun
hesaplanmasinda ya Kendall'iln uyum katsayis1 ya da 6zel degiskenlik ¢oziimlenmesi
kullanilmaktadir (75).

3. i¢ Tutarhhik

I¢ tutarlilik giivenirligi, dlcekteki maddelerin her birinin homojenligini gdsterir
(100). Igsel giivenirlik (tutarlilik) 6l¢ek maddelerinin birlikte degisme derecesinin bir
dlciisiidiir. ideal olan, bir derecelendirme 6lgeginin farkli maddeleri ve faktérlerinin;
ayni fenomenin farkli yonlerini 6lgebilmesidir (82).

Kisinin bir olaya kars1 bilgi, tutum ve davranislar1 6l¢ekte yer alan soru sayisina
verdigi cevaplarin degerleri toplanarak bulunuyorsa bu 6l¢ekte yer alan sorularin
birbirleri ile yakinliklarinin derecesini ortaya koymak i¢in giivenirlik analizi yapilir.
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Sorularin birbirleri ile yiiksek korelasyon gostermesi miimkiin olmaktadir. Bu
durumdan hareket edilerek giivenirlik olciitleri gelistirilmistir (101). Bu yontemler:

Testi yarilama yontemi (split half): Olcekte yer alan sorular ikiye ayrilir ve bu
iki parca arasinda korelasyon hesaplanir. Ayirma islemi iki sekilde
yapilabilir; ya dl¢ekteki 20 madde varsa ilk 1-10 madde birinci yari, 11-20
madde ikinci yar1 olusturur ya da ilk boliim tek nolu maddeler olusturur,
ikinci  bolim ¢ift sayili maddeler olusturur. Giivenirlik katsayisi
hesaplanirken, her iki yaridaki maddelerin toplamina iliskin korelasyon
katsayist bulunur, sonra Spearman Brown katsayis1 yardimiyla testin
biitlinline 1iliskin giivenirlik katsayisi hesaplanir (89). Split half metodu
genellikle paralel form gelistirilmis 6l¢eklerde kullanilir (97).

Cronbach Alfa Katsayist (Alfa Yéntemi): Olgekte yer alan k sorunun
varyanslar1 toplaminin genel varyansa oranlanmasi ile bulunan bir agirlikli
standart degisim ortalamasidir. Toplam puanlar iizerine kurulu likert tipi
Olcegi gibi Olgeklerin giivenirligi hesaplanirken kullanilir. Cronbach alfa
katsayis1 istatistik temelleri tutarli ve tiim sorular1 dikkate alarak
hesaplandigindan, genel giivenirlik yapisini diger katsayilara goére en iyi
yansitan katsayidir (101). Bunun igin sadece Cronbach alfa katsayisini
belirlemek yeterli olacaktir (97).

Katsayisinin hesaplanabilmesi i¢in her madde toplam skorun bir dogrusal
bileseni olmal1 ve 6l¢egin toplanabilirlik 6zelligi olmalidir. 0 ile 1 aras1 deger
almakta olan Cronbach alfa katsayis1 Tablo 3’te gosterildigi gibi yorumlanir:
(89; 102).

Tablo 2.1. Cronbach alfa katsayisinin degerlenmesi

1.00-0.80 Olgek yiiksek giivenirlige sahip
0.80-0.60 Olgek oldukea giivenilir
0.60-0.40 Olgek diisiik giivenirlige sahip
0.40-0.00 Olgek giivenilir degil

Kuder-Richardson Teknigi: Iki-yarim giivenirligi testi, iki parelel form gibi
isleme tabi tutarak, iki ayr1 boliime ayirmakta ve bu iki boliimden alinan
puanlar arasindaki korelasyona dayanmaktadir. Herhangi bir test bircok alt
boliime ayrilabilir. Kr-20 yontemi, siireksiz (var-yok, evet-hayir) ise
kullanilmaktadir. Kr-20 olarak bilinen bu esitligin uygulanmasi i¢in testteki
maddelere ait standart dogru cevaplarin bulunmasi gerekir. 0 ve 1 bi¢ciminde
puanlansa dahi standart dogru cevaplar1 olmayan tutum Olgeklerine bu
esitligin uygulanmasi yaniltici sonuglar verebilmektedir. Kr-20 her iki
formdaki madde varyanslarinin homojen oldugu sayusina dayanir. Bu
nedenle hiz ve gii¢ testlerinde daha fazla tercih edilen bir tekniktir (93). Kr-21
yontemi ise, Olgekteki her sorunun gilicliik derecesinin ayni oldugu
varsayimlarda kullanilir, uygulamada bu varsayim nadiren gerceklestigi icin
cok fazla kullanilmamaktadir (100).
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e Guttman katsayilar: Bu yontemde 6 katsay1 hesaplanir. Bu katsayilarin tiimii
gercek gilivenirlik katsayisina esit ya da ondan daha diisiik degerler alir (101).
Testin iki yaris1t homojen varyanslara sahip degil ve her iki boliimiinde esit
sayida madde bulunmuyorsa, Guttman esitliginden yararlanmak miimkiin
olur (93).

e Kappa katsayisi: iki durumlu degiskenlerin, eslestirilmis olarak iki ayri
degerlendirici veya tami testi tarafindan degerlendirildigi c¢aligsmalarda,
sonuclar arast uyumun degerlendirildigi calismadir (89).

e Madde-Toplam Puan Korelasyonlari: Her bir maddenin varyansiyla toplam
puan arasindaki iligkiyi ve 6l¢ekteki her bir maddenin esit diizeyde dagilim
gosterip gdstermedigini inceler. Olgekte bulunan maddeler esit diizeyde ise
her madde ile toplam degerler arasindaki korelasyon katsayisi yiiksek olarak
bulunur. Olgekte bulunan maddenin, biitiin korelasyon katsayis1 diisiik ise o
maddenin Olgege katkisinin diisiik oldugu anlamina gelmektedir. Eger bir
sorunun madde-toplam korelasyon katsayisi ¢ok diisiik ise o sorunun 6lgme
aracinda gereksiz bir soru oldugu ve o6l¢ekten ¢ikarilmasi gerektigi seklinde
yorumlanabilir (98, 101, 103). Madde-toplam korelasyonu diisiik olan
ifadeler Olgekten ¢ikarilmadan Once ifadelerin alfa katsayisina etkisi ve
ortalamada meydana getirdigi degisim incelenmelidir. inceleme sonucunda
ifade dlgekten cikarildiginda alfa katsayisi yiikseliyorsa bu maddenin ifadenin
giivenirligi azalttigi bulundugu icin olgekten ¢ikartilir fakat alfa katsayisi
Olcekten madde cikarildigi zaman de§ismiyorsa bu maddenin giivenirligi
destekledigi kabul edilir (98, 101). Madde ile biitiin arasindaki korelasyon
katsayilarinin negatif olmamasi onerilir. Korelasyonlarin negatif olmamasi ve
0.25 degerinden biiylik olmasi beklenir (101).

2.12.5. Kiiltiirlerarasi Karsilastirma

Olgek uyarlama calismasinin bu asamasinda uyarlanan 6lgegin normlari
saptanir ve diger dillerdeki 6l¢ek normlar ile karsilastirilir. Bu asamada asagidaki
sorularin yanitlari aranir:

"Uyarlanan 6l¢egin puan ortalamalari, standart sapmalari ve kesme noktasi
gibi 6zellikleri orijinal 6l¢egin norm degerlerine benziyor mu?"

"Uyarlanan 6l¢egin 6l¢me hatasi orijinal 6lgegin 6lgme hatasina yakin m1?"
"Uyarlanan ve orijinal 6l¢gegin faktor yapilari benziyor mu?"
"Faktor-madde yiikii her iki 6lgekte de benzer degerlerde mi?"

Olgegi farkl1 dillere uyarlandiktan sonra, kiiltiirlerarasi karsilastirma yapmak
ayr1 bir calisma konusudur ve Ozel asamalar1 vardir. Her iki kiiltiirde benzer
ozellikleri olan bireylere uygulanan iki 6lgegin tiim psikometrik 6zellikleri, 6lgekteki
maddelere verilen yanitlarin yiizdeleri ve benzeri birgok 6zellik karsilastirilir (93,
104).

25



GEREC VE YONTEM

3.1.Arastirmanin Sekli

Arastirma, Ip ve arkadaglar1 tarafindan 2007 yilinda Cin’de gelistirilmis olan
“Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi Kisa Form’> nun Tiirkge gecerlik ve
giivenirligini test etmek amaci ile yliriitiilmiis metadolojik bir calismadir.

3.2.Arastirmanin Yeri ve Zamani

Arastirma, Akdeniz Universitesi Hastanesi ve Antalya Atatiirk Devlet Hastanesi
kadin dogum poliklinikleri bekleme salonunda, 01.09.2010-31.12.2010 tarihleri
arasinda yapilmistir.

3.3.Arastirmanin Orneklemi

Arastirmanin evrenini Akdeniz Universitesi Hastanesi ve Antalya Atatiirk Devlet
Hastanesi kadin dogum polikliniklerine kontrol i¢in gelen gebeler olusturmaktir.
01.01.2010-31.12.2010 tarihleri arasinda Antalya Atatiirk Devlet Hastanesi gebe
poliklinigine yaklasik 9900, Akdeniz Universitesi Hastanesi gebe poliklinigine
yaklasik 7800 gebe bagvurmustur. Arastirmanin 6rneklem grubu 6l¢iilecek olan her
bir degiskenin 20 kat1 alinarak hesaplanmistir (105). Olgekte 32 degisken
bulunmaktadir. Bu dogrultuda 640 kisilik bir 6rneklemin arastirma evrenini temsil
etmede yeterli oldugu diisiinlilmiistiir. Aragtirma kapsamina alian gebeler, her iki
hastaneden 320’ser kisi olacak sekilde, amagli 6rnekleme yontemi ile se¢ilmistir.

3.4.Arastirma Kapsamina Alinma Kriterleri

e Akdeniz Universitesi Hastanesi ve Antalya Atatiirk Devlet Hastanesi’ne
bagvurmus olmasi

e Gebelerin 15 yasin lizerinde ve 45 yasin altinda olmasi,

e Gebeliginin 26-40. haftalar1 arasinda bulunmasi (Anne olmaya hazirlanmasi,
gebelikte Oz-yeterlik diizeyini artirdigi, stres, anksiyete, korku, dogum
agrisinin olmasi gebelikte 6z-yeterlilik diizeyini azaltti1 i¢in 26-40. Gebelik
haftalar1 aras1 alinmistir)

e Kironik sistemik bir hastaliginin olmamasi,

e Gebeliginde komplikasyon Oykiistiniin bulunmamasi,

o Cinsel yolla bulasan bir enfeksiyon hastaliginin olmamasi,
o Fetiisiin saglikli olmasi

e Okur-yazar olmasi,

o Tiirkge bilmesi kriterleri goz oniinde bulundurulmustur.

3.5. Arastirma Etigi
Orijinal o6lgek, The short form of the Childbirth Self-Efficacy Inventory
(CBSEI-C32) Ip ve arkadaslar1 tarafindan 2007 yilinda gelistirilmistir. Olgegi
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Tiirkiye’de kullanmak amaciyla gegerlik ve giivenirlik calismasini yapabilmek igin
Ip WY’ den e-posta yolu ile izin alinmustir (EK,1). Akdeniz Universitesi Hastanesi
icin Akdeniz Universitesi Rektorliigi’nden (EK 2), Antalya Atatiirk Devlet
Hastanesi i¢in Il Saglik Miidiirliigi’nden (EK 3), Etik Kurul Onam Formu (Ek 4) izin
alimmigtir Caligmanin amaci yazili ve sozel olarak arastirmaya katilacak olan
gebelere agiklanmis ve arastirmaya katilimlar1 konusunda s6zel onamlar1 alinmastir.
Yazili agiklama anket formunun ilk sayfasinda “’Gebelerde Oz-yeterlilik Diizeyinin
Belirlenmesi’’ yer almistir (EK 5).

3.6. Kullanilan Gerecler
Arastirmanin veri toplama araglar1 sunlardir;
1. Gebelere yonelik sosyo-demografik 6zellikleri iceren ‘’ Anket Formu’' (Ek-6)
2. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Ol¢egi-Kisa Versiyonu (Ek-7)

3.6.1. Kisisel Bilgi Formu

Arastirmaci tarafindan literatiire dayanarak hazirlanan anket formunda,
bireyin sosyodemografik Ozellikleri (yas, gebelik haftasi, egitim durumu, baba
destegi, esin ve kendisinin bebegi isteme durumu, dogum Oncesi egitim ve egitimin
nereden alindigi), (Ip ve ark, 2007) ve obstetrik dykiileri (canli dogum sayisi, kiiretaj
yasama durumu ve kiiretaj sayisi, diisiik yasama durumu, diistik sayisi, 6lii dogum
yasama durumu ve 6lii dogum sayisi) sorgulayan toplam 20 soru bulunmaktir.

3.6.2. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Ol¢egi Kisa Versiyonu

Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi 1993 yilinda Lowe tarafindan
gelistirilmistir (40). Kadinlarin kendine duydugu giiven yetenegi ve bas etme
yeteneginin etkisini Ol¢tligi, likert tipinde bir 6lgektir ve 62 sorudan olusmaktadir.
Bu 06l¢cek antenatal ve postnatal donemlerde kullanilabilir (11). Dogum agrisi,
kadinin agriyla bas etme yetenegi ve kendine olan giiveninin gelistirilmesi ig¢in
dogum eylemine hazirlik programlarina katilmasi etkili bir yontemdir (106). Ip ve
arkadaslar1 tarafindan, dogum eyleminde o0z-yeterlilik diizeylerini 6lgmek igin
“Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Ol¢egi-Kisa Versiyonu’’ gelistirilmistir. Bu dlgek
sonug beklentisi ve yeterlilik beklentisi olmak iizere iki alt boyuttan olugmaktadir.
Olgegin her bir alt boyutu 16 sorudan olusmaktadir. Olgegin alt boyutlarindan
alinacak olan en diisiik puan 16, en yiiksek puan ise 160’dir. Her bir alt boyuttan
alinacak en yiiksek puan gebelerin dogum eylemine iliskin yeterlilik ve sonug
beklentisinin yiiksek oldugunu gostermektedir. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik
Olgegi’nden alinabilecek toplam en diisiik puan 32, toplam en yiiksek puan ise
320°dir. Bu 6lgekten alinacak en yiiksek puan ise gebelerin dogum eyleminde 6z-
yeterlilik diizeylerinin yiiksek oldugunu gdstermektedir. Olgegin sonug beklentisi alt
boyutunda; 1 “hi¢ yararl degil”, 10 ise “cok yararli” seklinde, yeterlilik beklentisi alt
boyutunda ise; ilk 13 soru 1 “’tamamen eminim’’, 10 “’hi¢ emin degilim’’, 14-16
arasindaki sorular 1 “’hi¢ emin degilim’’, 10 ise ‘’tamamen eminim’’seklinde ifade
edilmektedir. Likert tipi Olgekteki yanitlar 1’den 10’a kadar puanlandirilmistir.
Olgekteki yeterlilik beklentisi alt skalasindaki 1°den 13’e kadar olan sorular, tersine
cevrilerek puanlanacaktir.
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3.7. Arastirmanin On Uygulamasi

Arastirmanin 6n uygulamasi, uzman gorlslerinin alinmasi ve sonrasinda
yapilan diizeltmeler sonucunda, 6l¢ek sorularinin anlasilirligini saptamak amaciyla
aragtirma kapsamina alinmayan 30 gebe ile yapilmistir. Gebelerden olgekteki
maddelerin anlasirligt ve puanlama sistemini degerlendirmeleri istenmistir.
Gebelerden 6lg¢egi olusturan maddeler ile ilgili oneri gelmedigi icin, olgek son
olusturulan sekli ile kullanilmistir.

3.8. Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Gebeliginin 26-40. haftasinda olan ve aragtirmaya katilmak icin istekli olan ve
calisma kapsamina alinma kriterlerine uygun gebelerle goriisiilmiistiir. Calismanin
aciklanmasindan sonra katilmaya istekli olan gebelerle tek tek goriisiilerek, anket
formlar1 yliz ylize goriisme yontemi ile doldurulmustur. Calismaya katilmay1 kabul
eden 10 gebe okur-yazar olmamasi ve 13 gebe poliklinik siralarinin gelmesi
nedeniyle ¢aligmaya katilamamustir. Orneklem kriterlerine uyan yeni katilimcilar
secilerek calisma uygulanmstir.

3.9. Arastirma Verilerinin Degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilecek olan verilerin analizinde, Statistical Package for
Social Science (SPSS) 15.0 programi kullanilmistir. Arastirmanin amacina uygun
olarak verilerin degerlendirilmesinde Sekil 3.1.’de gdsterilen analizler yapilmistir.

Verilerin analiz ¢aligmasini yapmak i¢in sosyodemografik 6zelliklerde say1
ve yilizde yontemi uygulanmistir. Kapsam gecerligini degerlendirmek i¢in Kendall
uyusum katsayis1 ile degerlendirilmistir. i¢ 6l¢iit gegerligini saptamak igin t testi
uygulanmistir. Yap1 gecerligini degerlendirmek icin agiklayici faktor analizi yontemi
uygulanmustir.

Giivenirlik analizinde i¢ tutarlilik katsayisini belirlemek icin Cronbach alfa
katsayis1 uygulanmis olup, madde istatistiklerinin belirlenmesinde madde toplam
korelasyonlar1 ve siniflar aras1 korelasyon katsayist yontemi ile degerlendirilmistir.
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Sekil 1.1. Arastirma Verilerinin Degerlendirilmesinde Kullamlan Istatistiksel Yontemler

VERILERIN ANALIZINDE KULLANILAN

GEBELERIN TANITICI BILGILER-SAYI VE YUZDE

GECERLIK ANALIZi GUVENIRLIK ANALIZi

Kapsam i¢ Olciit Yapi ic Madde
Gecerligi Gecerligi Tutarhhk .

Gegerligi Analizi Istatistikleri
Kendall ‘ Faktor
uyusum ttesti Analizi Cronbach Madde toplam

alfa

LML korelasyonu
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BULGULAR

Arastirma kapsamina alinan gebelerin %641 multipar, %36's1 primiparlardan
olusmaktadir. Bu béliimde, katilimcilara ait sosyodemografik ozellikler ile CBSEI-
C32 o6lgeginin psikolinguistik ve psikometrik 6zellikleri incelenmistir.

4.1. Gebelere iliskin Tamitic1 Bilgiler

Calismada Akdeniz Universitesi Hastanesi ve Antalya Atatiirk Devlet
Hastanesi kadin dogum polikliniklerine kontrol i¢in bagvuran 640 gebe ile
gorisiilmistiir. Gebelerin tanitict 6zellikleri tablo 4.1.’de verilmistir.

Tablo 4.1. Gebelerin Tanitic1 Ozelliklerine Gore Dagilimi (n=640)

Tamtica Ozellikler Say1 %
Yas

15-19 38 5.9
20-24 202 31.6
25-29 188 29.4
30-34 159 24.9
35 ve tlizeri 53 8.2
Medeni Durum

Evli 634 99.1
Bekar 6 0.9
Egitim

[Ikogretim 332 51.9
Lise 184 28.8
Lisans ve Lisansiistii 124 19.3
Gebelik Haftasi

26-30. hafta 106 16.5
31-33. hafta 78 12.1
34-37 hafta 224 35.0
38 hafta ve iizeri 232 36.4
Hastane

Antalya Atatiirk Devlet

Hastaillesi 320 >0
Akdeniz Universitesi Hastanesi 320 50

Tablo 4.1. incelendiginde, ¢alisma grubunun %31.6' s1, 20-24 yaslar1 arasinda
olup, gebeligin en fazla bulundugu yas grubunu olusturmaktadir. Gebelerin %51.9' u
ilkdgretim okulu mezunudur ve ¢alisma grubunun %36.4' {i, 38 hafta ve tizeri gebelik
haftalar1 arasinda bulunmaktadir.
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Tablo 4.2. Gebelerin Dogum Oncesi Egitim Alma Durumlari ve Paritelerine Gore Dagilimi

Parite

Primipar

Say1 %
Egitim Alma Durumu
Evet 138 59.7
Hayir 93 40.3
Egitimin Kimden Alindig:
Saglik Personeli 80 58.0
Internet 34 24.6
Gebe egitim kitaplar 16 11.6
Saglik personeli+Kitap+internet 16 11.6
Kitap+internet 9 6.5
Saglik personeli+internet 9 6.5
Diger 3 2.1

Multipar

Say1

243
166

145
15
6

3

4
13
5

%

594
40.6

59.6
6.1
2.4
1.2
1.6
5.3

2

Toplam
Say1 %
386 60.3
254 39.7
225 58.2

49 12.6

22 5.6

19 4.9

13 33

22 5.6

8 2

Primiparlarin  %59.7° si, multiparlarin %59.3 ‘0, toplam grubun %60.3’1
gebeligi siliresince dogum oOncesi egitim almistir. Dogum oOncesi egitim alan
primiparlarin %58’ i, multiparlarin %59.6’ s1, toplam grubun %58.2°si saglik

personelinden egitim almstir.

Tablo 4.3. Gebelerin Baba Adaymdan Destek Alma ve Ciftlerin Bebegi Isteme Durumlarmin

Paritelerine Gore Dagilimi

Primipar

Say1 %
Baba Destegi
Evet 208 90
Hayir 10 5.4
Kismen 13 4.6
Ciftlerin Bebegi isteme Durumu
Her ikisi de bu bebegi istiyor 223 96.5
Kadm istiyor, fakat esi istemiyor 4 1.9
Esi istiyor, fakat kadin istemiyor 2 0.8
Her ikisi de bu bebegi istemiyor 2 0.8

Multipar
Say1 %

368 89.9
23 5.6
18 4.5

395 96.5
2 0.4
2 0.4
10 2.3

Toplam
Say1 %
576 90
33 5.1
31 4.9
618 96.5
6 0.9
4 0.6
12 2.0

Arastirma kapsamina alinan gebelerin %90' 1 gebelikleri sirasinda esinin
kendisine fiziksel veya duygusal yonden destek oldugunu belirtirken, %96.5' i
bebegin hem esi hem de kendisi tarafindan bebegi istedigini ifade etmistir.
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Tablo 4.4. Daha Once Gebelik Yasayan Kadinlarin Obstetrik Oykiilerine Gore Dagilinmi

Obstetrik Oykii n %
Canhi Dogum Sayisi

1-2 355 86.7
3 ve iizeri 54 13.3
Kiiretaj

Evet 94 22.9
Hayir 345 77.1
Kiiretaj Sayisi

1-2 89 94.6
3 ve tizeri 5 5.4
Diisiik

Evet 136 33.2
Hayir 273 67.8
Diisiik Sayisi

1-2 130 95.6
3 ve iizeri 6 4.4
Olii Dogum

Evet 20 4.8
Hayir 389 95.2
Olii Dogum Sayist

1-2 20 100

Multipar gebelerin obstetrik Oykiilerine gore dagilimi Tablo 4.4.” te verilmistir.
Daha once dogum yapmis olan kadinlarin %86.7" sinin c¢ocuk sayist 1-2'dir.
Gebelerin %77.1" inin kiiretaj deneyimi, %67.8'inin diisiikk deneyimi, %95.2' sinin 6l
dogum deneyimi yoktur.

4.2. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Ol¢egi’nin Psikometrik Analizleri

Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi’nin Tiirkge’ ye uyarlama calismasi 2
temel asamada yapilmaistir.

e Psikolinguistik 6zelliklerin incelenmesi/dil uyarlamasi

e Psikometrik 6zelliklerin incelenmesi (gecerlik ve giivenirlik ¢alismalart)

Olgegin Ingilizce’ den Tiirkce’ ye geviri calismasi her iki dili iyi bilen ii¢ uzman
ve bir bagimsiz ¢evirmen tarafindan yapilmigtir. Bu ceviriler arastirmaci ve tez
danismani 6gretim liyesi tarafindan incelenip, 6l¢ek maddelerinde en uygun ifadeler
secildikten sonra, daha once &lgegin Ingilizce orjinalini gérmeyen, her iki dili ve
kiltlirii iyi bilen, anadili Tiirk¢e olan, iki bagimsiz ¢evirmen tarafindan dlg¢egin
Tiirkge' den Ingilizce' ye geri gevirisi yapilmustir. Ingilizce’ den Tiirkge’ ye geviriyi
yapan kisiler:
1.Prof. Dr. Kafiye Eroglu, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii,
2.Dog. Dr. Emel Ege, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Boliimii
3.Dog¢. Dr. Giilsen Eryilmaz — Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Bolimii
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4.2.1.Psikometrik Ozelliklerin Incelenmesi (Gegerlik ve Giivenirlik Calismalari)
4.2.1.1. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olcegi’nin Gegerlik Calismasi

Arastirmada Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi’nin Tiirkge' ye uyarlama
gecerlik calismasi; dil gegerligi, kapsam gecerligi, i¢ Olciit gegerligi ve yap1 gecerligi
asamalar1 kullanilarak yapilmastir.

a.Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Ol¢egi’nin Kapsam Gegerligi

Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi'nin Tiirkce' ye uyarlanma asamasinda
gecerlik ve gilivenirligi belirlemek icin once dil gegerligini belirleme c¢aligmalar
yapilmistir. Olgek, arastirmaci tarafindan Ingilizce' den Tiirkge' ye cevrilmistir. Daha
sonra, Ol¢egin geri ¢evirileri her iki dili iyi bilen {i¢ uzman ve bagimsiz bir ¢evirmen
tarafindan Ingilizce' den Tiirkge' ye cevirisi yapilmistir. Olgcek maddelerinde en
uygun ifadeler segildikten sonra, daha énce 6lgegin ingilizce orjinalini gérmeyen, her
iki dili ve kiltiirii iyi bilen, anadili Tiirkge olan, iki bagimsiz ¢evirmen tarafindan
dlgegin Tiirkge' den Ingilizce' ye geri cevirisi yapilmustir ve her iki ceviri Ingilizce
orjinali ile karsilagtirilarak son hale getirilmistir. Daha sonra, kapsam gecerligi
degerlendirilmesi agisindan bes uzmanin goriisiine bagvurulmustur. Uzmanlardan
Olcekteki her bir maddenin 6l¢gme derecesinin degerlendirmesi i¢in 1-10 aras1 puan
arasinda degerlendirmeleri istenmistir. Olcegin kapsam gecerligi icin goriis veren
uzmanlar:

e Prof. Dr. Ferda Ozbasaran- Balikesir Universitesi Saglik Yiiksekokulu

e Prof. Dr. Hiilya Okumus-Dokuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu

e Do¢. Dr. Zekiye Karacam- Adnan Menderes Universitesi Aydin Saglik

Yiiksekokulu
e Yrd. Dog. Dr. Simge Zeyneloglu-Gaziantep Universitesi Saglik Yiiksekokulu
e Yrd. Do¢. Dr. Mine Bekar-Cumhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi

Tablo 4.5. CBSEI-C32’ nin Kapsam Gegerliginde Uzman Goriislerinin Degerlendirilmesi

Maddeler X Ss  Minimum Maksimum
1. Viicudunu gevsetmek 8.80 1.788 6 10
2.Her kasilmaya hazir olmak 9.80 0.447 9 10
3.Kasilma sirasinda nefesini kullanmak 8.00 2.121 5 10
4 Kendine hakim olmak(Kontr6linii saglamak) 9 2.236 5 10
5.Rahatlamaya calismak/Gevsemeye 10 0.00 10 10
odaklanmak

6.Dikkatini dagitmak icin odadaki bir cisme 8.60 1.673 6 10
yogunlagmak

7.Sakin olmak 10.00 0.00 10 10
8.Bebegine yogunlagsmak 8.60 2.190 5 10
9.Her kasilmaya katlanmak 8.40 2.073 5 10
10.0Olumlu diisiinmek 10 0.00 10 10
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Tablo 4.5’in Devami. CBSEI-C32’nin Kapsam Gegerliginde Uzman Goriislerinin Degerlendirilmesi

Maddeler X Ss Minimum Maksimum
11.Agriy1 diisiinmemek 9.60 0.894 8 10
12.Kendi kendimize dogumumuzu 8.80 1.095 8 10
yapabilecegimizi sdylemek

13. Ailedeki diger kisileri diistinmek 9.80 0.447 9 10
14. Her defasinda kasilmalarin gegecegine 8.80 1.095 8 10
yogunlagmak

15.Dogumda sana yardim eden kisilere 8.00 2.345 5 10
yogunlasmak

16.Sana yardimer olan kisilerin cesaretlendirici 8.80 1.788 6 10
sozlerini dinlemek

17.Viicudumu rahatlatabilirim 10.00 0.00 10 10
18.Her kasilmaya hazirim 9.60 0.547 9 10
19.Kasilma sirasinda nefesimi kullanabilirim 8.60 1.341 7 10
20.Kendime  hakim  olabilirim(Kontroliimii 10.00 0.00 10 10
saglayabilirim)

21.Rahatlamay: diistinebilirim/Gevseyebilirim 9.60 0.894 8 10
22 .Dikkatimi odadaki bir cisme verebilirim 9.20 1.788 6 10
23 Kendimi sakin tutabilirim 10.00 0.00 10 10
24 Bebegimi diisiinerek ona yogunlasabilirim 9.80 0.447 9 10
25.Her kasilmaya dayanabilirim 9.40 1.341 7 10
26.0lumlu diisiinebilirim 9.80 0.447 9 10
27.Agry1 diisinmeyebilirim 9.80 0.447 9 10
28.Dogumumu yapabilecegimi kendime 9.80 0.447 9 10
sOyleyebilirim

29.Ailemdeli diger kisileri diisiinebilirim 9.60 0.894 8 10
30.Her defasinda kasilmalarin  gegecegine 9.20 0.836 8 10
yogunlagabilirim

31.Dogumda bana yardim eden kisilere 9.40 0.547 9 10
yogunlasabilirim

32.Bana yardimci olan kisilerin cesaretlendirici 9.80 0.447 9 10

sozlerini dinleyebilirim
n=>s Wa=0.289 Sd=31 p=0.052

Alinan uzman goriigleri dogrultusunda yapilan ifade degisikliklerinin
ardindan Kendall Iyi Uyusum Katsayis1 (Wa) (Kendall Coefficient of Concordance)
korelasyon testi uygulanarak olgegin igerik gegerligi caligmasi yapilmistir. Dogum
Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi’nin degerlendirmesinde &lgek maddelerinin
uygulanabilirligi ve anlagilirligi konusunda bes uzmanin, degerlendirme sonuglari
istatistiksel olarak birbiriyle uyumlu bulunmustur (Kendall’s Wa= 0.289, Sd=31,
p=0.052). Uzmanlardan gelen Oneriler dogrultusunda yapilan diizeltmelerden sonra
Olcek On uygulamaya hazir hale getirilmistir. Alman Oneriler ve yapilan
diizeltmelerden sonra, arastirma kapsamina dahil edilmeyen 30 gebe 6n uygulamaya
alinmig, gebelerden Olgekteki maddelerin  anlasirhigt ve puanlama sistemini
degerlendirmeleri istenmistir. Caligma kapsamina alinan gebelerden 6neri gelmedigi
icin dlgek son sekli ile kullanilmistir.
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b. i¢ Ol¢iit Gecerligi

Gebelerin 0lcege verdikleri yanitlara gore, 6l¢ekten aldiklar1 toplam puanlari en
{istten en alta dogru siralanmustir. Olgek puanlari biiyiikten kiiciige dogru siralamada
iist %27'ye girenler {ist grup, alt %27'ye girenler alt grup olarak ayrilmis ve bu iki
grup arasinda "t testi" yapilmistir. Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi 6lgek
maddelerinin dlgiite baglh gecerligi sonuclar: tabloda gosterilmistir.

Tablo 4.6. CSBEI-C32'nin I¢ Olgiit Gegerligi Analizi

Grup N }_( Ss t p
Alt Grup 172 91 5.4 77.5 0.00
Ust grup 172 139 12.7

Tablo 4.6.’da belirtildigi gibi, 6lgegin iist gruptaki madde puan ortalamalari
ile alt gruptaki madde puan ortalamalar1 incelendiginde aralarindaki fark istatistiksel
olarak anlamli bulunmustur (p=0<01).

¢. CSBEI-C32 Yap: Gecgerligi

Arastirmamizda yapr gecerligini belirlemek i¢in faktér analizi yontemi
kullanilmistir. Faktor analizi yontemi maddelerin daha kolay, anlasilir ve 6zet bir
sekilde yorumlanmasini saglar.

Tablo 4.7. CBSEI-C32’ nin Yap1 Gegerligi Analizi, Faktor Yapisi ve Yiikleri

Madde Faktor 1 Faktor 2
1. Viicudunu gevsetmek 0.658

2.Her kasilmaya hazir olmak 0.646

3.Kasilma sirasinda nefesini kullanmak 0.673

4 Kendine hakim olmak(Kontroliinii saglamak) 0.673
5.Rahatlamaya ¢alismak/Gevsemeye odaklanmak 0.683

6.Dikkatini dagitmak i¢in odadaki bir cisme yogunlagmak 0.448

7.Sakin olmak 0.683

8.Bebegine yogunlagsmak 0.547

9.Her kasilmaya katlanmak 0.638

10.0Olumlu diisiinmek 0.557
11.Agriy1 diisiinmemek 0.659

12.Kendi kendimize dogumumuzu yapabilecegimizi sdylemek 0.653

13. Ailedeki diger kisileri diistinmek 0.612
14. Her defasinda kasilmalarin gececegine yogunlagmak 0.586
15.Dogumda sana yardim eden kisilere yogunlagmak 0.794
16.Sana yardimc1 olan kisilerin cesaretlendirici sézlerini dinlemek 0.722
17.Viicudumu rahatlatabilirim 0.673

18.Her kasilmaya hazirim 0.699

19.Kasilma sirasinda nefesimi kullanabilirim 0.700

20.Kendime hakim olabilirim (Kontroliimii saglayabilirim) 0.786
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Tablo 4.7° nin Devami. CBSEI-C32’ nin Yap1 Gegerligi Analizi, Faktor Yapisi ve Yiikleri

Madde Faktor 1 Faktor 2
21.Rahatlamay: diistinebilirim/Gevseyebilirim 0.738

22 .Dikkatimi odadaki bir cisme verebilirim 0.504

23 Kendimi sakin tutabilirim 0.701

24 Bebegimi diislinerek ona yogunlasabilirim 0.661

25.Her kasilmaya dayanabilirim 0.754

26.0lumlu diisiinebilirim 0.727

27.Agriy1 diistinmeyebilirim 0.704

28. Dogumumu yapabilecegimi kendime sdyleyebilirim 0.683

29.Ailemdeli diger kisileri diisiinebilirim 0.530

30.Her defasinda kasilmalarin gececegine yogunlasabilirim 0.561
31.Dogumda bana yardim eden kisilere yogunlasabilirim 0.872
32.Bana yardimci olan kisilerin cesaretlendirici sdzlerini 0.870
dinleyebilirim

Arastirmamizda yapr gegerligini belirlemek {izere aciklayici faktoér analizi
kullanilmistir. Aciklayic1 faktor analizi yontemi ile Olgegin orijinaline uygun bir
sekilde yap1 gostermesi ve Olgekteki her bir faktoriin faktor kapsamina girmesi, her
bir ifadenin 0.40’ tan biiyiik olmas1 beklenir (98). Arastirmamiz, orijinal ¢aligma ile
uygun sekilde iki faktorlii yapr gostermistir. Arastirmamizda sonug beklentisi alt
boyutunu olusturan 10 madde faktor 1, 6 madde faktdr 2; yeterlilik beklentisi alt
boyutunu olusturan 13 madde faktor 1, 3 madde faktor 2 kapsamina girmistir. Faktor
yiikleri 0.401 degeri ile 0.872 degeri arasinda degismistir. Faktor analizinde
varyansin %58.3’ linii karsilayan varyans elde edilmistir.

4.2.2.2. CSBEI-C32'nin Giivenirlik Calismasi

CSBEI-C32'nin Ip ve arkadaglari tarafindan (2007) Cin'de yapilan orijinal
giivenirlik ¢alismasinda oldugu gibi i¢ tutarligr belirlemede Cronbach Alfa katsayisi
ile belirlenmistir (6). Cronbach alfa katsayisi tablo 4.8.” de belirtilmistir.

Tablo 4.8. CBSEI-C32 Primipar ve Multiparlarda Cronbach Alfa Giivenirlik Katsay1si

Olgekler CBSEI-C32 CBSEI-32 CBSEI-32
Primipar Multipar Genel

Dogum  Eyleminde  Oz-yeterlilik  Olcegi 0.91 0.89 0.90

Cronbach Alfa

Sonu¢ Beklentisi Alt Olgcegi Cronbach Alfa 0.88 0.84 0.86

Yeterlilik Beklentisi Alt Ol¢egi Cronbach Alfa 0.90 0.88 0.89

Cronbach alfa degeri primiparlarda 0.91, multiparlarda 0.89, toplam grupta
0.90 olarak bulunmustur. Arastirmalarda kullanilabilecek 0Olgme araglart igin
ongoriilen gilivenirlik diizeyinin 0,70 oldugu (103) dikkate alinirsa, 6lgegin tiim alt
boyutlarina iligkin gilivenirlik diizeyinin yeterli oldugu sdylenebilir.
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4.2.2.2. CBSEI-C32’ nin Madde Toplam Korelasyonunun Degerlendirilmesi
Tablo 4.9. CBSEI-C32’nin Madde Toplam Korelasyonlari

Maddeler Primipar Multipar Genel Madde Silindiginde i¢
Tutarhhik Giivenirlik
Katsayisi

2.Her kasilmaya hazir olmak 0.431 0.292 0.346 0.905

4 Kendine hakim olmak 0.457 0.431 0.445 0.903
(kontroliinii saglamak)

6.Dikkatini dagitmak i¢in 0.350 0.348 0.346 0.906
odadaki bir cisme yogunlagsmak

8.Bebegine yogunlasmak 0.449 0.331 0.380 0.904

10.0lumlu disiinmek 0.571 0.445 0.493 0.903

12.Kendi kendimize 0.466 0.420 0.441 0.904
dogumumuzu yapabilecegimizi
soylemek

14. Her defasinda kasilmalarin 0.580 0.471 0.515 0.902
gececegine yogunlagsmak

16.Sana yardimci olan kisilerin 0.486 0.407 0.434 0.904
cesaretlendirici sdzlerini
dinlemek

18.Her kasilmaya hazirim 0.554 0.445 0.493 0.903



Tablo 4.9°’un Devami. CBSEI-C32’nin Madde Toplam Korelasyonlari

Maddeler Primipar Multipar Genel Madde Silindiginde I¢

Tutarhlik Giivenirlik
Katsayisi

20.Kendime hakim olabilirim 0.650 0.601 0.622 0.900

/kontroliimii saglayabilirim

21.Rahatlamay1 0.538 0.630 0.593 0.901

diislinebilirim/Gevseyebilirim

22.Dikkatimi odadaki bir cisme 0.358 0.426 0.399 0.904

verebilirim

23.Kendimi sakin tutabilirim 0.553 0.484 0.514 0.902

24 Bebegimi diisiinerek ona 0.538 0.517 0.522 0.902

yogunlagabilirim

25.Her kasilmaya 0.572 0.562 0.566 0.901

dayanabilirim

26.0lumlu diisiinebilirim 0.532 0.600 0.573 0.901

27.Agry1 diistinmeyebilirim 0.424 0.378 0.400 0.904

28.Dogumumu yapabilecegimi 0.612 0.552 0.577 0.901

kendime sdyleyebilirim

29.Ailemdeli diger kisileri 0.458 0.432 0.444 0.904

diisiinebilirim

30.Her defasinda kasilmalarin 0.434 0.428 0.435 0.904

gececegine yogunlasabilirim

31.Dogumda bana yardim 0.456 0.395 0.423 0.904

eden kisilere yogunlasabilirim

32.Bana yardimci olan kisilerin 0.420 0.406 0.411 0.904

cesaretlendirici sozlerini

dinleyebilirim

Tablo 4.9.°da 0lgegin madde korelasyonlarina bakildigt zaman en yiiksek
korelasyonun primiparlar i¢in 20. Maddenin (r=0.650), multiparlar i¢in 21. maddenin
(r=0.630) sahip oldugu belirlenmistir. Primiparlar i¢in 6. maddenin (r=0.350),
multiparlar i¢in 13. maddenin (r=0.291) en diisiik korelasyona sahip oldugu
belirlenmistir. Korelasyon katsayis1 0.20' nin altinda olan madde bulunmamistir. Bu
deger, bir maddenin Olgme araci olarak goriilebilmesi i¢in gereken alt Olgiitii
karsilamaktadir.

Tablo 4.10. CBSEI-C32’nin Siniflar Arasi Korelasyon Degeri

Sonuc Beklentisi Alt Olgegi 0.84
Etkililik Beklentisi Alt Olcegi 0.87

Calismamizda smiflar arasi korelasyon sonug beklentisi alt Olgegi icin 0.84,
etkililik beklentisi alt 6l¢egi icin 0.87 olarak bulunmustur. Sonug¢ beklentisi ve
yeterlilik beklentisi alt Olgegi arasindaki korelasyon diizeyinin yiiksek oldugu
bulunmustur.
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TARTISMA

Bu béliimde Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi’ nin Tiirkge' ye uyarlanmasi
ve Tiirkce formunun 26-40. haftalar arasinda bulunan gebelerdeki gecerlik ve
giivenirlik sonuglar tartisilarak degerlendirilmistir.

5.1. Orneklem Biiyiikliigiiniin ve Ozelliklerinin Incelenmesi

Olgegin gegerlik calismalarinda, 6rneklem biiyiikliigii konusunda farkli Slciitler
ve goriisler ortaya ¢cikmaktadir. Cesur ve Fer'in (2007) yaptig1 calismada 6rneklem
biiyiikliigiiniin belirlenmesine yonelik tanimlar bulunmustur; Preacher ve MacCallum
(2002) minimum oOrneklem biiylkliigliniin 100 ile 250 arasinda olmasi gerektigi;
Tavsancil (2002)’a gore 6rneklem biiytikliigl, degisken, yani madde sayisinin en az
bes kati, hatta 10 kat1 olmasi; Osborne ve Costello’ya (2004) gore ise 1000 kisilik
orneklem ile ya da 20:1 katilimci/madde orani ile ¢alisilmalidir (107). Field (2000)
ise, orneklem grubunu belirlerken her bir degiskenin en az 15-20 kat1 kadar kisiye
ulagilmasi gerektigini ifade etmistir (105).

CBSEI-C32'nin gecerlik ve giivenirlik ¢alismasinda; uzman 6nerileri sonrasinda,
Olcekteki toplam degiskenin 20 katina ulagilmasi planlanmistir. CBSEI-C32 toplam
32 maddeden olusmaktadir, arastirmanin 6rneklem grubu 640 olarak belirlenmistir.

Arastirmamiza katilacak olan gebelerde 15 yasin lizerinde ve 45 yasin altinda
olmasi, gebeliginin 26-40. haftasinda bulunmasi, kronik sistemik bir hastaliginin
olmamasi, simdiki gebeliginde komplikasyon dykiisiiniin bulunmamasi, cinsel yolla
bulasan bir enfeksiyon hastaliginin olmamasi ve fetiisiin saglikli olmasi, okur-yazar
olmasi, Tiirk¢ce bilmesi sartlar1 kriter olarak alinmistir, bu kapsama uyan gebeler
orneklem grubunu olusturmustur.

5.2. CBSEI-C32'nin Gegerligi

Gegerlik, bir dlgegin 6lgmeyi amagladig 6zelligi ne denli "dogru" oSlgtiiglini
ifade eder (82). Bu nedenle O6l¢ek uyarlama caligmalarinda mutlaka yapilmasi
zorunludur. CBSEI-C32' nin kapsam, 6lgiit, yap1 gecerligi belirlenmistir.

5.2.1. CBSEI-C32’nin Kapsam Gegerligi

Kiiltiirleraras1 baglamsal farkliliklardan dolay1 6l¢ek uyarlama stireci titizlikle
yiirilitiilmesi gereken bir dizi asamadan olusur. Bu zorunluluk 6zellikle 6l¢egin farkl
bir dile ¢evrilmesi asamasinda daha da dénem kazanir. Olgegin uyarlanmis formu,
kiiltiire uygun ve anlasilabilir olmadigi zaman gegerlik ve gilivenirlik bundan
etkilenmekte ve bu tiir 6lgme araclarimin kullanilmasi olumsuz sonuglara neden
olmaktadir (96).
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Ozellik, tutum, davranis, yetenek gibi durumlarin 6l¢iimii zor olan bir siirectir
(100). Bu nedenle psikolojik testlerin gelistirilmesi ve yaklagimlarin kullanilmasinda
kapsam gecerliginin yapilmasi biiyiik 6nem tasir (108). Kiiltiirleraras1 arastirmalarda
sosyal farkliliklarin ve kisisel oOzelliklerin farklilik gdstermesinden dolayi, 6lgek
gelistirme c¢alismalarinda maddelerin anlagilmasinda sikintilar yasanabilmektedir
(103). Bu nedenle, olgek c¢alismasinda Oncelikle dilsel esdegerligin incelenmesi
gerekir (82).

Calismamizda 6l¢egin dilsel esdegerligin incelenmesi i¢in geri ¢eviri yontemi
kullanilmistir. {1k dnce arastirmaci tarafindan ingilizce' den Tiirkce' ye cevrilmistir.
Aksayan ve Goziim’ lin (2002) belirttigi gibi bu yontemde en az iki bagimsiz
cevirmen olmasi gerekmektedir (80). Olgegin Ingilizce’ den Tiirkge’ ye ceviri
caligmas1 her iki dili iyi bilen ii¢ uzman ve bir bagimsiz ¢evirmen tarafindan
yapilmistir. Bu ceviriler arastirmaci ve tez danismani tarafindan incelenip, 6l¢ek
maddelerinde en uygun ifadeler segildikten sonra, daha once dlgegin Ingilizce
orjinalini gérmeyen, her iki dili ve kiiltiir{i iyi bilen, anadili Tiirk¢e olan, iki bagimsiz
cevirmen tarafindan dlgegin Tiirkce' den Ingilizce' ye geri gevirisi yapildi ve her iki
ceviri Ingilizce orjinali ile karsilastirilarak son hale getirildi.

Maddelerin hem dil ve kiiltiir esdegerligi, hem de igerik gegerligini saptamak
igin uzman goriisiine bagvurulur (92). Calismamizin kapsam gegerligini saptamak
icin bes uzmanin goriisiine bagvurulmustur. Uzmanlardan 6lgekte bulunan maddeleri
1 ile 10 puan arasinda degerlendirerek Onerilerini belirtmeleri istenmistir. Olgek
ifadelerinin daha anlagilir hale getirilmesi i¢in alinan oneriler dogrultusunda Slgegin
son sekli verilmistir.

Olgegin uzmanlarm arasindaki goriis farkliliklarini degerlendirmek igin Kendall
iyl uyusum katsayis1 ile (Kendall coefficient of Concordance) analiz edilmistir.
Kendall uygunluk katsayist Wa, k adet birimin N sayidaki siralamalar1 arasindaki
uyumun Olgiisiidiir. Korelasyon katsayilar1 gibi -1 ile +1 arasinda bir deger alir (108).
Uzmanlarin Kendall Wa testi sonucunda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunmamistir (W.=0.289, df=31, p=0.052). Uzmanlar arasinda goriis birliginin
oldugu saptanmustir.

5.2.2. CBSEI-C32'nin I¢ Olg¢iit Gecerligi
CBSEI-C32'nin  6lgiite  bagimli gecgerligini degerlendirmek icin i¢ Olgiit
gecerligine dayali madde analizi yontemi uygulanmaistir.

I¢ olciit gegerligine dayali madde analizinde iist grup madde puan ortalamalari
ile alt gruptaki madde puan ortalamalar1 degerlendirilmistir. CBSEI-C32’nin alt
Olcekleri olan yeterlilik beklentisi ve sonug¢ beklentisi arasinda dlgek maddelerinin
giicleri ve maddelerin ayirt etme derecesi saptanmistir (109). Ust grup madde puan
ortalamalarinin  %27'si ile alt grup madde puan ortalamalarmin = %27'si
karsilastirilmistir ve arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0.01). Bu degerlendirme sonucunda CBSEI-C32'nin i¢ Slgiit gecerliginin oldugu
ve Ol¢iilmek istenen davranislar 6l¢ebildigi saptanmistir.
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5.2.3. CBSEI-C32'nin Yap1 Gegerligi

Orijinal 6lgek caligmasinda, yapr gecerligini belirlemek amaciyla faktdr analizi
yontemi kullanilmistir. Literatiirde 6lgek gelistirme c¢alismalarinda faktdr analizinin
kullanilabilecek bir yontem oldugu belirtilmekte olup, 6lgek uyarlama ¢aligmalarinda
Olcegin  yapisinda degistirilme oldugu igin esdegerliligin ortadan kalktig
belirtilmistir (110). Orijinal 6lgek calismasinda faktor analizi degerlendirilmesi
yapildigindan, c¢alismamizda yap1 gegerligini belirlemek icin degerlendirilmistir.
Orijinal dlgekle paralel olarak calismamizda iki boyutlu faktor yapisi bulunmustur.
Her bir faktor ifadesinin 0.40’tan daha biiytlik deger aldig1 saptanmuigtir.

5.3. CBSEI-C32'nin Giivenirligi

CBSEI-C32'nin giivenirlik calismasi i¢ tutarliligt Cronbach alfa katsayisi ve
madde toplam korelasyon teknigi ile analiz edilmistir. Orijinal Glgegin giivenirlik
calismasinda i¢ tutarlilik diizeyini belirlemek i¢in Cronbach alfa, Gutman’s split half,
test-retest yontemi ve siniflar arasi korelasyon katsayisi ile analizi saptanmustir.

I¢ tutarlilik giivenirligi, 6l¢ekteki maddelerin her birinin homojenligini gosterir.
Olgegin giivenirlik dl¢iimiiniin temelinde, bu degerin dlciimii gereklidir. I¢ tutarlilik
giivenirliginin Sl¢iimiinde ilk olarak Cronbach alfa katsayis1 olgiiliir. Olgekteki
maddeler arasinda giiclii bir iligski bulundugunu gésterir (100).

Calismamizda, Cronbach alfa degeri primiparlarda 0.91, multiparlarda 0.89,
genel 0.90 olarak bulunmustur. Sonug beklentisi alt 6l¢egi Cronbach alfa katsayisi
primiparlarda 0.88, multiparlarda 0.84, genel olarak 0.86; etkililik beklentisi alt
6l¢egi Cronbach alfa katsayis1 primiparlarda 0.90, multiparlarda 0.88, genel olarak
0.89 olarak bulunmustur. Arastirmalarda kullanilabilecek o6l¢me araglari igin
ongoriilen glivenirlik diizeyinin Tezbagaran (1996) 0.70 oldugunu sdylemistir (103).
Bu duruma gore 6lgegin ve tiim alt boyutlarina iliskin giivenirlik diizeyinin yeterli
oldugu sdylenebilir.

Orjinal Olgegin i¢ tutarh@inin belirlenmesi igin giivenirlik Ol¢iitii olarak
Cronbach alfa katsayist ve split half kullanilmis ve Cin’de yapilan calismada
Cronbach alfa degeri 0.82 olarak belirlenmistir. Alt boyutlarin Cronbach alfa
degerleri ise 0.92 olarak belirlenmistir (6). Gutman’s split half yontemi ile sonug
beklentisi alt 6lgegi 0.86, yeterlilik beklentisi alt 6lgegi 0.88, dlcegin totali i¢in 0.78
degeri saptanmistir. Giivenirlik analizinde yaygin kullanilan yontem i¢ tutarligin
belirlenmesidir. Bunun i¢in sadece Cronbach alfa katsayisim1 belirlemek yeterli
olacaktir (97). Calismamizda ise, orijinal dlgekle paralel olarak degerlendirilmistir.

Orijinal test ¢aligmasinda zamana karsi degismezligi belirlemek i¢in re-test
yontemi uygulanmistir. Zamana kars1 degigsmezlik incelemesi her ¢alisma i¢in uygun
degildir. Genel yetenekler ve biligsel Ozellikler gibi zaman igerisinde degisiklik
gostermeyen durumlarda kullanilir. Olgiilen zaman icerisinde degisiklikler
yasanabileceginden giivenirligin diisiik ¢ikmasina neden olabilmektedir (92, 103). Bu
nedenle bizim ¢alismamizda uygulanmamastir.
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Madde-toplam puan korelasyonu her bir maddenin varyansiyla toplam puan
varyans1 arasindaki iliskiyi ve oOlcekteki her bir maddenin esit agirlikta olup
olmadigini inceler (103). Maddelerin direk gozlemlenerek dl¢liimii yapilamadigr i¢in,
maddeler aras1 korelasyon analizi ile degerlendirilmesi gerekir (100).

Calismamizda, Olgegin madde korelasyonlarina bakildigi zaman en yiiksek
korelasyon primiparlar i¢in 20. maddenin, multiparlar i¢in 21. maddenin sahip
oldugu belirlenmistir. Primiparlar i¢in 6. maddenin, multiparlar i¢in 13. maddenin en
diisiik korelasyona sahip oldugu belirlenmistir. Korelasyon katsayis1 0.25'in altinda
olan madde bulunmamistir. Korelasyon katsayisinin 0.25’in altinda olmamasi, bir
maddenin 6lgme araci olarak goriilebilmesi i¢in gereken alt Ol¢iitii karsilamaktadir
(101). Bu caligmalar sonucunda 6l¢ekteki her bir maddenin madde-alt test ve madde
kalan korelasyonlarinin yeterli diizeyde oldugu dogrulanmistir. Bu durum literatiir ile
uygunluk gosterir (101).

Orijinal 6lgegin madde korelasyonlarinin yeterli diizeyde oldugu saptanmis
olup, maddelerin 0,40'm iizerinde puan aldig saptanmistir. Olgekteki her bir
maddenin 6l¢gme araci olarak kullanilabilecegi bulunmustur (6).

Calismamizda smiflar aras1 korelasyon yeterlilik beklentisi alt 6l¢egi igin 0.84,
sonu¢ beklentisi alt 0Olgegi i¢in 0.87 degeri bulunmustur. Orijinal 06l¢egin
caligmasinda yeterlilik beklentisi alt 6lgegi ile aymi deger olan 0.84 bulunurken,
sonu¢ beklentisi alt Olgegi icin 0.85 degeri saptanmistir. Bu analiz sonucu
calismamizi desteklemektedir.

Calismamizda, CBSEI-C32 o6lgeginin gegerlik ve giivenirlik bulgular1 yapilan
caligmalarla uyumlu ve yiiksek degerlerde bulunmustur. Bulunan sonuglar Tiirkce
CBSEI-C32 olgeginin gegerli ve giivenilir oldugunu gostermektedir. Bu nedenle
Olcegin hemsirelikle ilgili yapilan ¢alismalarda kullanilabilecegi diistintilmektedir.
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SONUCLAR

Dogum Eyleminde Oz-yeterlilik Olgegi gegerlik ve giivenirlik analizleri

sonucunda;

Olgegin kapsam gecerligi igin uzman goriisiine basvurulmustur. Goriislerin
sonucunda, Kendall uyusum katsayist korelasyon testi uygulanarak ol¢egin
kapsam gecerligi saptanmistir. Uzmanlarin 6lgek maddelerine verdikleri
puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamistir
(p>0.05). Bu sonuglar dogrultusunda, uzmanlar arasinda goriis farkliliginin
olmadig1 saptanmuistir.

Olgegin i¢ dlgiit gegerligi, alt-iist grup ortalamalarina dayali madde analizi ile
belirlenmistir. Alt-list grup madde analizi ile t testi sonucunda elde edilen
Olcegin iist %27'lik grubu ile alt %27'lik grubunun madde puan ortalamalari
incelendiginde aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu
belirlenmistir (p<0.01).

CBSEI-C32'nin yap1 gecerligini belirlemek icin faktér analizi yOntemi
uygulanmistir. Faktor analizi sonucunda dlgegin iki alt boyuta sahip oldugu
saptanmistir. Varyans analizi ile %58.3° iinii karsiladigi belirlenmistir.
Gegerlik analizlerine gore Olgegin kapsam, i¢ Olgiit ve yap1 yoniinden
gecerlidir.

CBSEI-C32'nin giivenirligini belirlemek i¢in, i¢ tutarlilik ve madde toplam
korelasyonlar1 degerlendirilmistir. I¢ tutarhlik diizeyini belirlemek igin
Cronbach alfa degerini degerlendirilmistir. Cronbach alfa degeri CBSEI-C32
i¢in 0.90, OE-16 igin 0.88, EE-16 i¢in 0.90 olarak saptanmistir. Olgek yiiksek
diizeyde giivenilirdir.

Madde toplam korelasyonlar1 degerlendirildiginde en yiiksek korelasyonun
primiparlar i¢in 20. maddenin (r=0.650), multiparlar i¢in 21. madde (r=0.601)
oldugu belirlenmistir. Primiparlar i¢in 6. maddenin (r=0.350), multiparlar i¢in
13. maddenin (r=0.291) en diisiik korelasyona sahip oldugu saptanmistir. Bu
sonuglara gore, 6l¢egi olusturan maddeler dl¢egin biitiiniiyle iliskili oldugu ve
Olcekteki her bir maddenin 6lgme araci olarak kullanilabilecegi bulunmustur.

Glivenirlik analizleri sonucunda, CBSEI-C32'nin i¢ tutarlilik ve madde
toplam korelasyonu ve siniflar arasi korelasyon katsayisi degerlendirilerek,
Olcek yiiksek seviyede giivenilir bulunmustur.

CBSEI-C32'nin Tiirk¢e versiyonu c¢alisma yaptigimiz bolgede gecerli ve
giivenilir bir 6l¢ek oldugu saptanmustir.
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ONERILER

CBSEI-C32'nin daha genis ve farkli 6rneklemlerde gecerlik ve giivenirliginin
test edilmesi,

Oz-yeterlilik algisinin sosyodemografik 6zellikler, gebelik dykiileri ve dogum
sekli ile iliskisini inceleyen ¢aligmalarin yapilmasi,

Oz-yeterlilik algisii giiglendiren etkili egitim programlari ile &z-yeterlilik
diizeyi iliskisini inceleyen ¢aligmalar yapilmasi,

Gebenin 6z-yeterlilik seviyesini artirmada hemsireler 6nemli rol almalarindan

dolayr CBSEI-C32 kullanilarak yapilan ¢alismalarin sonuglarinin prenatal ve
postnatal egitim veren saglik personele duyurulmasi onerilebilir.
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GEBELERDE OZ-YETERLILIK DUZEYININ BELIRLENMESI
Sayin Katilimct;

Adm Yeliz ERSOY, Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Dogum ve
Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dalinda yiiksek lisans yapmaktayim.
Antalya Atatiirk Devlet Hastanesi ve Akdeniz Universitesi Hastanesine kontrol igin
gelen gebelerde, gebelikte Oz-yeterlilik diizeyini 6lgen bu Olgegi Tiirkge' ye
uyarlamak iizere bir "6l¢ek uyarlama" ¢alismasi yapiyorum. Bu amag¢ dogrultusunda,
sizlerin cevaplamasi i¢in sosyodemografik oOzellikleri ve gebelik sirasinda
yasadiginiz duygular1 igeren soru formlart hazirlanmistir. Sorulari yanitlamak
ortalama 15 dakikanizini alacaktir. Sorulan sorulara yanit vermeniz, gebelik sirasinda
doguma iligkin 6z-yeterlilik diizeyi ve bas etme diizeylerinin belirlenmesi, bu konuda
sikint1 yasayan gebelere egitim verilmesi acisindan bas etme yollarinin oldugu gebe
egitim plani olusturulmasi agisindan 6nemlidir. Toplanan veriler yalnizca arastirma
icin  kullanilacaktir.  Arastirmamiz  konusunda gonilli  katiliminiz  esastir.

Gizliliginizin saglanmasi agisindan isim alinmayacaktir.

Katildiginiz i¢in tesekkiir ederim.

Hemsire Yeliz ERSOY
Akdeniz Universitesi
Saglik Bilimleri Enstitiisii
Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi
Yiiksek Lisans Ogrencisi
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SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERI ICEREN ANKET FORMU

1-Kag yagindasiniz?..................
2-Medeni durumunuz nedir?

a) Evli b) Bekar
3- Egitim durumunuz nedir?

a) Ilkokul  b) Ortaokul c)Lise  d) Universite  e) Lisansiistii
4-Mesleginiz nedir?

a)Memur b)isci c)Serbest meslek d)Emekli e)Ev hanimi
f)Diger...

5-Calisma durumunuz nedir?
a)Tam giin ¢alistyor
b) Yarim giin ya da belli saatlerde ¢alisiyor
¢)Caligsmiyor
6- Sosyal glivenceniz var mi1?
a)Evet b)Hayir
7- Aylik gelir diizeyiniz nedir 2.......c.cceoevveeviieeiieeeeeeeeee e

8- Simdiki gebeliginiz sirasinda bebeginizin babasi size duygusal ya da fiziksel
yonden destek oluyor mu?

a)Evet b)Hayir
c) Diger (agiklaymiz)...........................
9- Esiniz ve siz bebeginizin dogmasini istiyor musunuz?
a) Her ikimizde bu bebegi istiyoruz
b) Ben istiyorum; fakat esim istemiyor
¢) Esim istiyor; fakat ben istemiyorum

d) Her ikimizde bu bebegi istemiyoruz




10- Gebeliginizin kaginci haftasindasiniz?.............

11- Daha once gebelik deneyiminiz oldu mu?

a) Evet  b) Hayrr
Eger cevabiniz evet ise asagidaki soruya, hayir ise 15. soruya geciniz.
12- Kag kez gebelik yasadiniz?...........cccoovveirennnnne.
13- Bu gebeliklerden kag tanesi canli dogum ile sonlandi?.............c.cceevvrennennnee.
14- Onceki dogumunuzu hangi dogum sekli ile yaptiniz?.............ccccevevevennne.
15-Kiiretaj deneyiminiz oldu mu?

a) Evet b) Hayir
Eger yamitimiz evet ise asagidaki soruya, hayir ise 18.. soruya geciniz.
16-Kag kez kiiretaj oldunuz?............cccoevvevvennnnnns
17-Diisiik deneyiminiz oldu mu?

a) Evet b) Hayir
Eger yamitimiz evet ise asagidaki soruya, hayir ise 19. soruya geg¢iniz.
18- Kag kez diislik yasadimiz?...........ccceeeevvvennennnne.
19-Simdiki gebeliginiz sirasinda dogum Oncesi egitim aldiniz m1?
a) Evet b) Hayir

Eger yanitiniz evet ise asagidaki soruyu yanitlayimz.
20-Kimden egitim aldiniz?

a) Saglik personelinden b) Gebe egitim kitaplarindan

¢)Gebe egitim kursundan d) internetten
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Dogum Oz-Yeterlilik Olcegi Kisa Form (DOYE-D32)
Boliim 1- Sonu¢ Beklentisi Alt Skalas1 (SBAS-16)

Dogumunuzun nasil olacagi hayalini diisliniin. Sik ve giiclii kasilmalara sahip
oldugunuz zamani hissedin ve bu zamanin bebeginizi dogurmak i¢in digar1 ittiginiz
zaman oldugunu hayal edin. Asagidaki davraniglarin her biri ig¢in, davraniglarin;
dogum esnasinda yapacaginiz her bir hareketin nasil faydali olacagini diisiiniin ve 1
hi¢ yararli degilden baglayip 10 c¢ok yararlida sonlanan 1 den 10 a kadar
numaralardan size uygun olan numarayi isaretleyiniz.

Hig yararli degil
Cok yararl

1. Viicudunu gevsetmek 1 234567289 10
2. Her kasilmaya hazir olmak 1 23456728910
3. Kasilma sirasinda nefesini kullanmak I 23456789 10
4. Kendine hakim olmak(Kontroliinii saglamak) 1 23456728910
5. Rahatlamaya calismak/Gevsemeye odaklanmak, |1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
6. Dikkatini dagitma i¢in odadaki bir cisme (|1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
yogunlagmak

7. Sakin olmak 1 2345678910
8. Bebegine yogunlagmak 1 23456789 10
9. Her kasilmaya katlanmak 1 23456728910
10. Olumlu diisiinmek 1 2345678910
11. Agriy1 diistinmemek 1 234567289 10
12. Kendi kendimize dogumumuzu |1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

yapabilecegimizi sOylemek

13. Ailedeki diger bireyleri diistinmek 1 23456728910
14. Her defasinda kasilmalarin gegecegine 1 23456728910
yogunlagmak
15. Dogumda sana yardim eden kisilere 1 2345678910
yogunlagmak
16. Sana yardimeci olan kisinin cesaretlendirici I 23456789 10

sOzlerini dinlemek




I1- Yeterlilik Beklentisi Alt Skalas1 (EBAS-16)

Dogumunuzun nasil olacagi hayalini diisliniin. Sik ve giiclii kasilmalara sahip
oldugunuz zamani hissedin ve bu zamanin bebeginizi dogurmak i¢in digar1 ittiginiz
zaman oldugunu hayal edin. Her bir davranis i¢in, davranislarin; “1” hi¢ emin degil
ve “10” tamamen emin arasinda bir rakami isaretleyerek, tiim dogum siireciyle bas
etmenizde size yardimci olacak bazi yeteneklerinizi nasil kullanacaginizi gdsterin.

Tamamen eminim- Hi¢ emin degilim

1. Vicudumu rahatlatabilirim

1 23456728910

2. Her kasilmaya hazirim

1 2345678910

3. Kasilma sirasinda nefesimi kullanabilirim

1 23456728910

4. Kendime hakim olabilirim/Kontroliimii
saglayabilirim

1 23456728910

5. Rahatlamay diisiinebilirim/Gevseyebilirim

1 23456728910

sOyleyebilirim

6. Dikkatimi odadaki bir cisme 1 2345678910
yogunlagtirabilirim

7. Kendimi sakin tutabilirim I 23456789 10
8. Bebegimi diisiinerek ona yogunlasabilirrm |1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
9. Her kasilmaya dayanabilirim 1 234567289 10
10. Olumlu diisiinebilirim 1 2345678910
11. Agriy1 diigiinmeyebilirim 1 23456738910
12. Dogumumu yapabilecegimi kendime 1 2345678910

13. Ailemdeki diger bireyleri diislinebilirim

1 2345678910

Hi¢ emin degilim Tamamen eminim

14. Her defasinda kasilmalarin gececegine
yogunlagabilirim

1 23456728910

15. Dogumda bana yardim eden kisilere
yogunlagabilirim

1 2345678910

16. Bana yardimci olan kisilerin cesaretlendirici

sozlerini dinleyebilirim

1 2345678910
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Appendix 1: The short form of the Childbirth Self-Efficacy Inventory (CBSEI-C32)
Part 1 — Outcome Expectancy Subscale (OE-16)

Think about how you imagine labour will be and feel when you are having frequent
and strong contractions and when you are pushing your baby out to give birth. For
each of the following behaviours, indicate how helpful you feel the behaviour could
be in helping you cope with the whole labour process by circling a number between
1, not at all helpful, and 10, very helpful. helpful, and 10, very helpful.

Not at all helpful Very helpful
1. Relax my body 12345678910
2. Get ready for each contraction 12345678910
3. Use breathing during labour contractions 12345678910
4. Keep myself in control 12345678910
5. Think about relaxing 12345678910
6. Concentrate on an object in the room to distract 12345678910
myself
7. Keep myself calm 12345678910
8. Concentrate on thinking about the baby 12345678910
9. Stay on top of each contraction 12345678910
10. Think positively 12345678910
11. Not think about the pain 12345678910
12. Tell myself that I can do it 12345678910
13. Think about others in my family 12345678910
14. Concentrate on getting through one contraction 12345678910
at a time
15. Focus on the person helping me in labour 12345678910
16. Listen to encouragement from the person 12345678910
helping me




Part II — Efficacy Expectancy Subscale (EE-16)

Think about how you imagine labour will be and feel when you are having frequent
and strong contractions and when you are pushing your baby out to give birth. For
each behaviour, indicate how certain you are of your ability to use the behaviour to
help you cope with the whole labour process by circling a number between 1, not at
all sure, and 10, completely sure.

Completely sure Not at all sure
1. Relax my body 12345678910
2.Get ready for each contraction 12345678910
3. Use breathing during labour contractions 12345678910
4. Keep myself in control 12345678910
5. Think about relaxing 12345678910
6. Concentrate on an object in the room to 12345678910
distract myself
7. Keep myself calm 12345678910
8. Concentrate on thinking about the baby 12345678910
9. Stay on top of each contraction 12345678910
10. Think positively 12345678910
11. Not think about the pain 12345678910
12. Tell myself that I can do it 12345678910
13. Think about others in my family 12345678910

Not at all sure Completely sure
Concentrate on getting through one 12345678910
contraction at a time
Focus on the person helping me in labour 12345678910
Listen to encouragement 12345678910
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