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OZET Amac: Hemsirelik 6grencilerinin 6lgme ve degerlendirme yontemlerine
iliskin nitelik algisini degerlendirecek 6lgek gelistirmek ve nitelik algist ile mes-
leki yeterlilik diizeyi arasindaki iliskiyi incelemektir. Gereg ve Yontemler: Ca-
lisma, metodolojik bir calismadir. Olgme ve degerlendirme yontemlerine iliskin
ogrencilerin nitelik algisina yonelik madde havuzunu olusturmak igin onar kisi-
den olusan 3 grup ile odak grup goriismesi yapilmistir. Odak grup gériismeleri es-
nasinda Olgme ve Degerlendirme Yéntemleri Nitelik Algist Yart Yapilandirilmis
Soru Formu’ndan yararlanilmustir. Goriismeler sonucunda ilgili literatiir de goz
oniinde bulundurularak madde havuzu olusturulmustur. Alinan uzman goriisleri
sonrasi son hali verilen taslak form ile birlikte Katilime1 Bilgi Formu ve Hemsi-
relik Ogrencileri Yetkinlik Olgegi kullanilarak galismaya 376 hemsirelik 6gren-
cisi dahil edilmistir. Veriler 1.12.2022-1.12.2023 tarihleri arasinda toplanmustir.
Bulgular: Odak grup goriismeleri sonucunda “6lgme ve degerlendirme yontem-
lerinin yeterliligi” ve “yontemlerin kapsadigi 6zellikler” olmak iizere iki ana tema
belirlenmistir. iki ana tema ve ilgili literatiir dogrultusunda toplam 32 madde olus-
turulmustur. Alti faktor ve 22 maddeden olusan taslagin son halinin agiklanan
toplam varyansi %63,41, Cronbach alfa giivenirlik katsayisi 0,89’dur. Uyum in-
deksleri, y>=685,41, yaklagik hatalarin ortalama karekokii=0,083, karsilastiriimali
uyum indeksi=0,93, artan uyum indeksi=0,93, normlastirilmamis uyum in-
deksi=0,91 ve normlastirilmis uyum indeksi=0,91 (p<0,001) olarak hesaplan-
mistir. Ogrencilerin derslerin dlgme ve degerlendirme yéntemlerine iliskin
algiladig nitelik ile mesleki yeterlilik diizeyi arasinda anlaml bir iliski bulun-
mamigtir. Sonug¢: Hemsirelik egitiminde akreditasyon ¢aligmalarinin hizla devam
etmesi ve hemsirelik 6grencilerinde nitelik algisin1 degerlendirecek yapilandiril-
mus bir 6lgme aract olmamasi nedeniyle gelistirilmis olan bu 6lgme aracinin ge-
cerli ve giivenilir olmasi somut degerlendirme firsati saglayacaktir. Ogrencilerin
Ogrenim siireci esnasinda 6zellikle geri bildirim alma ve yansitma davranigina
yonelik degerlendirme yapilmasi 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: Hemgirelik 6grencisi; mesleki yeterlilik;
nitelik; 6lgme ve degerlendirme

ABSTRACT Objective: To develop a scale to evaluate the qualification per-
ception of nursing students regarding assesment and evaluation methods and ex-
amine the relationship between it and professional competence. Material and
Methods: This study was a methodological method. Focus group interviews were
held with three groups of 10 people each to create an item pool for students' per-
ception of qualification regarding asessment and evaluation methods. Assesment
and Evaluation Methods Qualification Perception Semi-Structured Questionnaire
was used during the focus group interviews. As a result of the interviews, an item
pool was created, taking into account the relevant literature. 376 nursing students
were included in the study using the Participant Information Form and the Nurs-
ing Students Competency Scale along with the draft form, which was finalized
after receiving expert opinions. Data was collected between 1.12.2022-1.12.2023.
Results: As a result of the focus group interviews, two main themes were deter-
mined: “adequacy of assessment and evaluation methods” and “features covered
by the methods”. A total of 32 items were created in line with two main themes
and related literature. The total variance explained in the final version of the draft,
which consisted of six factors and 22 items, was 63.41% and the Cronbach alpha
reliability coefficient was 0.89. Fit indices were calculated as ¥>=685.41, root
mean square error of approximation=0.083, comparative fit index=0.93, incre-
mental fit index=0.93, non-normed fix index=0.91 and normed fix index=0.91
(p<0.001). There was no significant relationship between the students' perceived
qualification of assessment and evaluation methods and their professional com-
petence. Conclusion: Since accreditation studies in nursing education continue
rapidly and there is no structured measurement tool to evaluate the quality per-
ception of nursing students, the validity and reliability of this measurement tool
will provide a concrete evaluation opportunity. It is important to evaluate stu-
dents' feedback and reflection behavior during the learning process.
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Olgme ve degerlendirme, hemsirelik egitimi es-
nasinda programin etkililigini belirlemek, mesleki
karar vermeye rehberlik etmek, 6grencinin 6grenme
siirecinde basarisini artirmak ve bu siirecte herhangi
bir degisiklik ihtiyact olup olmadigin belirlemek i¢in
kullanilan temel bilesenlerdir.' Terimler siklikla bir-
birinin yerine kullanilmasina ragmen 6l¢me ve de-
gerlendirme kavramlari birbirini tamamlayan iki
farklr siirectir. Olgme; bilgi, beceri, tutum ve inang-
larin 6l¢iilmesi i¢in verilerin toplanmasi ve verilerin
kullanilmasindan olusan, not vermenin 6tesinde olan
sistematik bir stiregtir. Dolayistyla, dlgmede bir hedef
belirlenir ve §gretim elemanlar tarafindan niteliksel
ve niceliksel veriler 15131nda hedefe ulasilip ulasil-
madig1 belirlenir. Degerlendirme ise dgrencinin ne
ogrendigine iligkin 6gretim elemaninin diisiincesini
igerir ve not vermeyle sonuglanir. Belirli kriterler ile
ogrencilerin performansi degerlendirilir. Dolayistyla
degerlendirme; 6grencilerin biligsel, duyussal veya
psikomotor performansina odaklanir ve 6grencilerin
derste ne kadar basarili olduklar1 konusunda bilgi
verir.? Hemgirelik Egitim Akreditasyon Komisyonu
tarafindan hemsirelik egitim programlarinin akredi-
tasyonu i¢in gelistirilen 2023 standartlarina gore 6zel-
likle bi¢imlendirici ve oOzetleyici degerlendirme
yontemlerinin hemsirelik egitimi boyunca tim 6g-
renme ortamlarinda kullanilmasi ve dersin 6grenim
¢iktilartyla uyumlu olacak sekilde ¢esitlendirilmesi
gerekmektedir (Criterion 4.10). Programin sonunda
mesleki yeterliliklerin degerlendirilmesi i¢in 6zetle-
yici degerlendirme siirecinin diizenli kullanilmasi
onemlidir (Criterion 5.1).2

Yeterlilik degerlendirmesinin 6nemli bilesenle-
rinden birisi 6grenme hedeflerinin belirlenmesidir.
Ogrenme hedefleri 6grencilerin bilissel, duyussal ve
psikomotor alanda ulasmas1 gereken yeterlilik dii-
zeylerini temsil eder. Ayrica 6grenme hedefleri, 63-
rehberlik
Dolayisiyla 6grenme hedeflerinin agik¢a tanimlan-
masi ve Olcilebilir olmasi 6nemlidir. Bu durumda
o0grenme hedeflerinin takibi kolay sekilde a¢ik ya-

rencilerin 6grenme siirecinde eder.

zilmasi ve 6l¢gme ve degerlendirme kriterlerinin sef-
faf olmasi gereklidir.* Hemsgirelik 6grencilerinin
giivenli ve kaliteli hasta bakimini saglayabilmeleri
icin baz1 yeterlilikler ag¢isindan bilgi, beceri ve tutum
kazanmasi gereklidir. Bu yeterlilikler; mesleki geli-
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sim, etik karar verme, iletisim ve kisileraras iligki-
ler, hemsirelik stireci, kritik diistinmedir. Bu yeterli-
likleri kazanmasi i¢in teorik ve klinik uygulama
arasinda koprii olusturulmali ve bu yeterliliklere
sahip olma diizeyleri detayl sekilde degerlendiril-
melidir.>® Ogrencilerin yeterliliklerinin degerlendi-
rilmesi i¢in kullanilan degerlendirme araglar1 ve
degerlendirme kriterlerinin olmasi, 6grencilere bi-
reysellestirilmis geri bildirim verme ve yansitmanin
saglanabilmesi agisindan onemlidir. Boylece deger-
lendirmenin nesnelligi ve glivenirligi de saglanmis
olur.’ Uygun 6lgme ve degerlendirme yontemleri, 63-
renme ¢iktilarina ulagsmay1 kolaylastirdig: gibi 6g-
rencilere bireysellestirilmis geri bildirimin yan1 sira
derinlemesine diisiinme, 6grencilerin yasam boyu 6g-
renme siirecinin desteklenmesi, yansitma ve 6z de-
gerlendirme becerilerinin gelismesi agisindan firsat
sunmaktadir.

Yazili sinavlarin dgrencilerin klinik uygulama-
larindan ziyade teorik bilgilerinin tanimlamada etkili
yol oldugu agiktir. Bir ¢aligmada 6grencilerin, mes-
leki yeterliliklerinden ziyade kisisel 6zelliklerine gore
degerlendirildiklerini hissettikleri belirtilmistir. Do-
layisiyla 6grencilerin 6z degerlendirmesi, degerlen-
dirme siirecinin énemli bir parcasidir.” Olgme ve
degerlendirme siirecinde genellikle Miller’in piramidi
esas alinir. Piramidin biligsel alan1 olusturan ilk iki
basamakta, 6grencilerin konunun ne ve nasil oldu-
gunu bilmesi hedeflenir. Ugiincii basamak davranis-
sal alan1 gostermekte olup dgrenciye konunun nasil
yapildigini gostermekle ilgilidir. En {ist basamak ise
Ogrencinin teorik bilgisinin yani sira performansinin
degerlendirildigi diizeydir. Dolayisiyla bilissel dii-
zeyi degerlendirmek i¢in yazili 6dev, simav gibi”
davranissal diizeyi degerlendirmek i¢in ise perfor-
mans degerlendiren 6lgme ve degerlendirme teknik-
leri kullanilmaktadir.®

Olgme ve degerlendirmenin bicimlendirici ve
diizey belirleyici olmak {izere iki amag¢ dogrultusunda
yapilmasi onerilmektedir. Bigimlendirici degerlen-
dirmede ders ¢iktilarinin karsilanmasi i¢in 6grenme
siireci boyunca 0grencinin bilgi, tutum ve becerileri-
nin gelisimi takip edilirken, diizey belirleyici deger-
lendirmede ders ¢iktilarina ne diizeyde ulasildigi ve
6grencinin yetkinlik diizeyinin ne diizeyde oldugu
belirlenir. Dolayisiyla secilen degerlendirme yonte-
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minin 6grencinin dersle ilgili yeterliliklerini artiracak
nitelikte olmasi 6nemlidir.”!° Hemsirelik okullarinin
kalite standartlarini degerlendiren ulusal kurulus olan
HEPDAK tarafindan her ne kadar hemsirelik 6gren-
cilerinin degerlendirilmesi esnasinda ¢oklu degerlen-
dirme yontemlerinin (objektif yapilandirilmis klinik
sinav, mini klinik smav, ddev, proje, bireysel perfor-
mans degerlendirme, ¢oktan se¢cmeli sinavlar vb.)
kullanilmasi 6nerilse de kullanilan ¢oklu yontemle-
rin niteligi de anlam kazanmaktadir. Niteligi yetersiz
olan veya dersin 6grenme ¢iktilarina hizmet etmeyen
6lgme ve degerlendirme yontemleri 6grencilerin ge-
rekli bilgi ve beceri yeterliliginin az olmasina ve tibbi
hata gibi sorunlarin yasanmasina neden olacaktir. Bu
calisma ile 6grencilerin 6grenme siirecinde 6lgme ve
degerlendirme yontemlerinin bi¢imlendiricilik ve
diizey belirleyicilik niteligine ne kadar hizmet etti-
gini algilamasi ve kendi mesleki yeterlilik diizeyi ile
iliskilendirmesi beklenmistir. Boylece egitimciler 6g-
rencilerden beklenen mesleki yeterlilikleri belirleye-
rek yeterliliklerin artmasimni saglayacak sekilde
kullanacaklar1 6l¢me ve degerlendirme yontemlerini
kullanmasinda karar verici olacaktir. Dolayisiyla ca-
lismanin amaci, hemsirelik 6grencilerinin 6lgme ve
degerlendirme yontemlerine iligkin nitelik algisini de-
gerlendirecek 6lgek gelistirerek mesleki yeterlilik dii-
zeyi ile arasindaki iliskiyi incelemektir.

I GEREG VE YONTEMLER

CALISMANIN TURU VE KATILIMCILAR

Caligma, hemsirelik 6grencilerinin 6lgme ve deger-
lendirme yontemlerine iligkin nitelik algisi, mesleki
yeterlilik diizeyleri ve nitelik algis1 ile mesleki yeter-
lilik diizeyleri arasindaki iliskinin degerlendirilmesi
amactyla planlanmis metodolojik bir ¢aligmadir. Ca-
lismaya baskentte bir iiniversitede hemsirelik bolii-
miinde 6grenim goren ikinci, liglincii ve dordiincii
sinif 6grencileri dahil edilmistir. Olgme ve degerlen-
dirme yontemlerine iligkin nitelik, egitimin niteligini
de etkileyeceginden 6rneklem se¢imine gidilmemis
ve miimkiin oldugunca goniillii olan tiim d6grencilerin
calismaya katilmas tesvik edilmistir. Ikinci, {iiincii
ve dordiincii siniflarda iki yiiz kirkar olmak iizere top-
lam 720 6grenci bulunmaktadir. Caligmada, 6lgme ve
degerlendirme yontemlerine iligkin nitelik algisini be-
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lirlemeye yonelik dlcek gelistirildigi icin belirlenen
taslak 6l¢ek maddesinin en az 5 kati kadar 6grencinin
calismaya dahil edilmesi amaglanmigtir. Caligmaya
dahil etme kriterleri; 6grencilerin ikinci, tigiincii ve dor-
diincii siiflardan birinde dgrenim goriiyor olmasi, en
az bir uygulamali ders almis olmasi ve klinik uygulama
yapmis olmasi gerekmektedir. Hastalik vb. nedenlerle
klinik uygulama yapmamis olan 6grenciler ve birinci
siif grencileri calismaya dahil edilmemistir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Aragtirma verilerinin toplanmasinda; Katilimci Bilgi
Formu, Olgme ve Degerlendirme Y éntemleri Nitelik
Algist Yart Yapilandirtlmig Soru Formu, arastirma-
cilar tarafindan gelistirilecek olan Olgme ve Deger-
lendirme Y&ntemlerine iliskin Nitelik Algis1 Taslak
Olgek Formu ve Hemsirelik Ogrencileri Yetkinlik
Olgegi kullanilmustir.

Katilimer Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafin-
dan gelistirilmis olan formda 6grencilerin yasi, cinsi-
yeti, siifi, agirlikli not ortalamasi, uygulama yaptigi
klinik/birimler, klinik uygulama yaptig1 toplam giin
sayisi, teorik bilgi anlaminda kendisine 100 {izerin-
den verdigi puan, klinik uygulama ve beceri anla-
minda kendisine 100 iizerinden verdigi puan olmak
iizere toplam 8 soru bulunmaktadir.

Ol¢me ve Degerlendirme Yontemleri Nitelik
Algis1 Yar1 Yapilandirilmis Soru Formu: Bu form,
ogrencilerin 6lgme ve degerlendirme yontemlerine
iligkin nitelik algisini belirlemeye yonelik temel olus-
turmasi agisindan arastirmacilar tarafindan literatiir
dogrultusunda gelistirilmistir.”!'"'* Formda hemsi-
relik 6grencilerinin 6l¢gme ve degerlendirme yontem-
lerine iliskin degerlendirmenin yapilmasina yonelik
olusturulmus yar1 yapilandirilmig sorular bulunmak-
tadir. Buna gore sorular su sekildedir:

a. “Teorik derslerin basarisin1 6lgme ve deger-
lendirme amaciyla kullanilan yontemlerin yeterliligi
ve niteligi hakkindaki goriisleriniz nelerdir? Ders ba-
zinda 6rneklendirerek agiklayiniz.”

b. “Teorik derslerin basarisini 6lgme ve deger-
lendirme i¢in kullanilan yontemlerin niteligini artir-
mak i¢in size gore yapilmasi gerekenler nelerdir?”

¢. “Uygulamali derslerin bagarisini 6l¢me ve de-
gerlendirme amaciyla kullanilan yontemlerin yeter-
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liligi ve niteligi hakkindaki goriisleriniz nelerdir?
Ders bazinda 6rneklendirerek agiklaymiz.”

d. “Uygulamal1 derslerin basarisini dlgme ve
degerlendirme i¢in kullanilan yontemlerin niteligini
artirmak i¢in size gore yapilmasi gerekenler neler-
dir?”

e. “Bir akademisyen olsaydiniz nasil bir 6lgme
ve degerlendirme plani hazirlardiniz? Hangi yontem-
leri kullanir, nasil bir yiizdelik dilim ayirirdimiz? Og-
rencilerinizi nasil degerlendirirdiniz?”

Arastirmacilar tarafindan olusturulmus olan yari
yapilandirilmig sorular ile 30 hemsirelik 6grencisiyle
odak grup goriismesi yapilmis ve goriisme esnasinda
da sonda sorularla desteklenerek 6l¢me ve degerlen-
dirme yontemlerine iliskin nitelik algilarina yonelik
temalar ortaya ¢ikarilmistir.

Olgme ve Degerlendirme Yéntemlerine Iliskin
Nitelik Algist Taslak Olgek Formu: Yari yapilandi-
rilmis soru formundaki sorular yoneltilerek yapilan
odak grup goriismeleri sonucunda tematik analiz ya-
pilmis ve dlgme ve degerlendirme yontemlerinin ye-
terliligi ve kapsadigi 6zellikler olmak tizere iki tema
belirlenmistir. Belirlenen iki tema dogrultusunda li-
teratlirden de faydalanilarak dlgme ve degerlendirme
yontemlerine iliskin nitelik algis1 taslak 6lgek mad-
deleri gelistirilmistir.>”!"!> Gelistirilen taslak 6l¢ekte
32 madde bulunmaktadir. Maddeler besli Likert ti-
pinde olup Kesinlikle katilmiyorum (1 puan)-Kesin-
likle katiliyorum (5 puan) seklinde puanlanmuistir.

Hemsirelik Ogrencileri Yetkinlik Olgegi: Olcek,
Hsu ve Hsieh tarafindan hemsirelik 6grencilerinin
kendi yetkinlik diizeylerini degerlendirmesi amaciyla
2013 yilinda gelistirilmistir.'® Olcegin Tiirkge geger-
lilik ve giivenilirlik calismasi, Ulker ve Korkmaz ta-
rafindan 2022 yilinda yapilmistir.'” Olgekte yedili
Likert tipinde alt1 alt boyut (klinik biyomedikal bilim,
genel klinik beceriler, elestirel diisiinme ve akil yii-
rlitme, bakim, etik ve sorumluluk ve yagam boyu 6g-
renme) ve 43 madde bulunmaktadir. Olgekten
alinabilecek puanlar 43-301 arasindadir. Alinan pua-
nin yiiksek olmasi, 6grencilerinin yetkinlik diizeyini
yiiksek olarak algiladigini gostermektedir. Olgegin
alt boyutlarinin Cronbach alfa giivenirlik katsayisi
0,799-0,974 arasinda degismektedir. Olgegin toplam
glivenirlik degeri ise 0,978’dir."”
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Calismanin Uygulamasi
Calisma 1.12.2022-1.12.2023 tarihleri arasinda, An-
kara’daki bir fakiiltenin hemsirelik béliimii 6grenci-
leri ile yapilmustir. Calismanin uygulama basamaklari
asagidaki gibidir:

a. Dahil edilme kriterlerini karsilayan 6grenci-
lere Katilimer Bilgi Formu doldurulmustur.

b. Katilime1 Bilgi Formu’nu dolduran ikinci,
tgtincii ve dordiincii siniflardan ilk onar kisiden olu-
san ii¢c grupla farkl ii¢ glinde, bir moderatdr ve iki
gbzlemci arastirmaci liderliginde yaklasik 60-90 dk
siiren odak grup goriismesi yapilmigtir. Odak grup
goriismesi esnasinda Olgme ve Degerlendirme Yén-
temleri Degerlendirmesi Yar1 Yapilandirilmis Soru
Formu’ndan yararlanilmistir. Goriismeler 6grenciler
klinik uygulama esnasinda molaya ¢iktiklarinda has-
tanedeki dinlenme odasinda yapilmigtir. Klinik uy-
gulama esnasinda yapilma nedeni, Ogrencinin
hastanedeyken hem teorik anlamdaki hem de beceri
anlamindaki diizeyini somut olarak gorme imkani
yakalamasi1 ve sorulara icten ve objektif sekilde de-
gerlendirme yaparak cevap verme ihtimalinin arti-
rilmasidir.

c. Farkli akademik seviyelerden toplam ii¢ grup
secilmesinin nedeni; farkli akademik siniflarda 6gre-
nim goren 6grencilerin verdikleri yanitlarin tekrarla-
masi, veri doygunluguna ulasilmis olmasi ve ayni
smiftaki 6grencilerin sorulara verecegi olasi yanli ce-
vaplarin Oniine gecilerek yanit ¢esitliliginin siirdii-
riilmesidir.

d. Ug grupla yapilan odak grup gériismeleri so-
nunda icerik analizi yapilmis ve iki ana tema belir-
lenmistir. Bu temalar; 6lgme ve degerlendirme
yontemlerinin yeterliligi ve yontemlerin kapsadigi
ozelliklerdir. Bu temalar ve ilgili literatiir dogrultu-
sunda madde havuzu olusturulmustur.>”!""!> Madde
havuzunda 32 madde yer almistir.

e. Olusturulan madde havuzu, alaninda uzman
ve fakiiltelerin de dlgme ve degerlendirme komis-
yonlarinda da aktif gorev alan dokuz akademisyene
gonderilmistir. Uzman goriisii degerlendirmesinde
Davis teknigi kullanilmistir. Her bir uzmanin olustu-
rulmus olan madde havuzundaki maddeleri 1’den 4’¢
(1=Uygun degil, 2=Biraz uygun, 3=Uygun, 4=Cok
uygun) kadar degerlendirmeleri istenmistir. Uzman
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goriisleri sonras1 Kapsam Gegerlik Indeksi 0,97 ola-
rak hesaplanmustir.

f. Uzman goriisleri sonrast maddelerde minor
degisiklik yapilarak Olgme ve Degerlendirme Y&n-
temlerine Iliskin Nitelik Algis1 Taslak Olcek For-
mu’nun nihai hali olusturulmus ve taslak 6lgek formu
ile birlikte Hemsirelik Ogrencileri Yetkinlik Olgegi
de calisma dahil edilme kriterlerini karsilayan ve ¢a-
lismaya katilmaya goniillii olan toplam 376 kisiye uy-
gulanmustir.

CALISMANIN ETIK YONU

Calismanin yiiriitiilebilmesi icin Gazi Universitesi
Etik Komisyonundan etik kurul (tarih: 25 Kasim
2022, no: 2022-1244) izni alinmistir. Ayrica calis-
manin yiiriitiildiigi Gazi Universitesi Saglik Bilim-
leri Fakiiltesinden de kurum izni alinmistir. Calisma,
Helsinki Deklarasyonu prensipleri ¢ergevesinde yii-
riitlilmiis, calismaya katilmay1 kabul eden 6grenci-
lerden bilgilendirilmis onam alinmistir. Caligmanin
ilk agamasini olugturan odak grup goriismeleri esna-
sinda 6grencilere ses kaydi alinacagi, ses kaydi esna-
sinda isimleriyle hitap edilmeyecegi, ¢alismanin her
asamasinda verdikleri yanitlarin sadece degerlen-
dirme yapma dolayisiyla da bilimsel amagli kullani-
lacag agiklanmigtir. Ilgili agiklamalar sonrasi ses
kayd1 alinmadan 6nce de yazili onamlar1 alinmis, 6g-
rencileri bilgisi ve onay1 dahilinde ses kayitlar1 alin-
mistir. Ayrica Ogrencilere calismadan ¢ekilmek
istedikleri herhangi bir zaman diliminde ¢ikabilecek-
leri, bu durumun derslere iligkin basar1 degerlendir-
mesinde herhangi bir olumsuzluk yaratmayacagi, bu
nedenle herhangi bir not kaygisi olmadan diledigi se-
kilde calismadan ayrilabilecegi mesaji verilmistir.

VERILERIN ANALIZI

Veriler IBM SPSS for Windows 22.0 (IBM Corp.,
Armonk, NY, ABD) programi kullanilarak degerlen-
dirilmistir. Tanimlayici istatistiklerin sunulmasinda
say1, ylizde degerleri, ortalama, standart sapma kul-
lanilmigtir. Calismanin odak grup goriismeleri asa-
mas1 sonrasinda igerik analizi yapilmustir. Igerik
analizinde belirlenen iki tema dogrultusunda gelisti-
rilen madde havuzunun Davis teknigi ile uzman go-
risli degerlendirmesi yapilmis, kapsam gecerlik
indeksi hesaplanmistir. Gelistirilen taslak 6l¢egin
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kapsam gecerligi, yap: gegerligi ve Cronbach alfa gii-
venirlik katsayilari analiz edilmistir. Ayrica gegerlik
ve glivenirligi test edildikten sonra gelistirilen 6lgek
ve Hemsirelik Ogrencileri Yetkinlik Olgegi arasin-
daki iligskiyi degerlendirmek i¢in korelasyon analizi
yapilmistir. Anlamlilik seviyesi p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

I BULGULAR
KATILIMCILARIN TANITICI OZELLIKLERI

Caligmaya katilan Ogrencilerin yas ortalamasi
21,32+1,73’tiir. Ogrencilerin yaklasik %86’s1 kiz
olup, yaklasik %48’i ikinci simf 6grencisidir. Ogren-
cilerin agirlikli genel ortalamasi ise 2,98+0,42°dir
(minimum: 1,58, maksimum: 3,92) (Tablo 1).

KATILIMCILARIN KLINIK UYGULAMAYA ILISKIN
BILGILERI

Ogrencilerin klinik uygulama yaptiklar1 ortalama giin
sayis1 44,28+31,52’dir. En fazla klinik uygulama ya-
pilan birimler sirasiyla dahili (n=365, %97,1) ve cer-
rahi kliniklerdir (n=361, %96). Ogrencilerin teorik
bilgi anlaminda kendilerine verdikleri puan 100 {ize-
rinden 70,86+13,43 iken klinik uygulama anlaminda
verdikleri puan ise 77,03+£12,85 olmustur (Tablo 1).

TASLAK OLCEGIN FAKTOR ANALIZI SONUGLARI

Verilerin faktor analizine uygunlugu Kaiser-Meyer
Olkin (KMO) testi ile yapilmistir. Faktor analizinin
yapilabilmesi i¢in KMO test degerinin en az 0,60 ol-
mas1 beklenmekte iken KMO test degerinin 0,7-0,8
arasinda olmasi iyi, 0,8-0,9 arasinda olmasi ¢ok iyi,
0,9’dan biiylik olmas1 miikemmel olarak degerlendi-
rilmektedir.'®!” Calismada yapilan faktor analizi so-
nuglarina gore olgcegin KMO test degerinin 0.84,
Bartlett kiiresellik test degerinin de anlamli oldugu (y,
2=3438,69 p<0,001) oldugu belirlenmistir. Belirlenen
bu sonug, 6rneklemin faktor analizine uygunlugunun
cok iyi oldugunu gostermistir.

OLCEGIN ACIMLAYICI FAKTOR ANALIZI SONUGLARI

Otuz iki maddeden olusan taslak dlgek i¢in yapilan
acimlayici faktor analizi, 6z degeri 1’den biiyiik olan
9 faktor ortaya ¢ikarmistir. Maddelerin agimlayici
faktor analizi ile elde edilen faktor yiikleri degerlen-
dirilmis ve faktor ytikleri icin minimal sinir 0,40 ola-
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TABLO 1: Katilimeilarin tanitici 6zellikleri ve klinik uygulamaya
iliskin bilgileri (n=376).
Tanitici 6zellikler Sayl Yiizde (%)
Yas ortalamasi 21,32+1,73
Cinsiyet
Kadin 323 85,9
Erkek 53 141
Sinif
ikinci sinif 180 47,9
Ugtincii sinif % 25,0
Dérdiinct sinif 102 271
Agirlikli genel not ortalamasi 2,98+0,42
Klinik uygulamaya iligkin bilgiler
Klinik uygulama yapilan klinikler*
Dahili Klinikler 365 97,1
Cerrahi klinikler 361 96,0
Kadin dogum klinikleri 170 452
Gocuk saghgr ve hastaliklari klinikleri 177 471
Yogun bakim (initeleri 96 255
Poliklinikler 139 36,9
Acil servis initesi 98 26,1
Ruh sagligi ve hastaliklari klinikleri 142 37,8
Halk sagligr birimleri 152 40,4
Su ana kadar Klinik uygulama yapilan Klinik giin sayisi 44,28+31,52
Teorik bilgi agisindan 6grencinin kendisine verdigi puan 70,86+13,43
Klinik uygulama agisindan égrencinin kendisine verdigi puan  77,03+12,85

*Ogrenciler birden fazla yanit isaretlemislerdir.

rak kabul edilmistir.”” Buna gore faktor yiikii 0,40 al-
tinda olan madde olmadig1 belirlenmistir. Birden
fazla faktore binisik halde yiik veren 10 madde ise 61-
¢ekten ¢ikarilmistir. Bu maddeler sirasiyla 31, 24, 2,
4,9,5, 12,29, 7 ve 3. maddeler olmustur. On mad-
denin ¢ikarilmasiyla olusan faktor yapisi Tablo 2°de
gosterilmistir. Faktor yapisindaki 6z degerlerin dagi-
limsal diyagrami ise Sekil 1°de verilmistir. Faktorle-
rin 6z degerleri sirasiyla; 6,94, 1,85, 1,78, 1,23, 1,14
ve 1,02 olarak bulunmustur. Faktorlerin agiklanan
varyanslari ise sirasiyla 31,53, 8,39, 8,08, 5,61, 5,16
ve 4,65 idi. Agiklanan toplam varyans ise 63,41 ola-
rak hesaplanmustir (Tablo 2). Faktor analizi i¢in agik-
lanan toplam varyansin minimum %40 olmasi
beklenmektedir.?

Maddelerin faktor yiiklerine bakildiginda; yiik-
lerin faktor 1 i¢in 0,476-0,768, faktor 2 i¢in 0,501-
0,796, faktor 3 igin 0,526-0,743, faktér 4 ig¢in
0,632-0,833, faktor 5 i¢in 0,605-0,826, ve faktor 6
icin ise 0,598-0,792 arasinda degistigi belirlenmistir.
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Faktorler, dlgme ve degerlendirme yontemlerine ilis-
kin nitelik algisini betimlemek i¢in sirastyla “objek-

EEINNT3

tif degerlendirmeyi artirma”, “geri bildirim verme”,

“farkindalig1 artirma”, “konu agirlikli smav igerigi

LRI

olusturma”, “motivasyonu artirma” ve “bilginin kali-

cihigmi artirma” seklinde isimlendirilmistir (Tablo 2).

OLCEGIN DOGRULAYICI FAKTOR ANALIZI
SONUGLARI

Dogrulayic faktor analizi sonuglarina gore 13. ve 14.
maddeler ile 21. ve 22. maddeler arasinda modifi-
kasyon yapilmigtir. Dogrulayici faktor analizi ile ya-
pist dogrulanan modelin uyum
*=685,41,
kokii=0,083, kargilastirilmali uyum indeksi=0,93,
artan uyum indeksi=0,93, normlastirtlmamis uyum

indekslerinin
yaklagik hatalarin ortalama kare-

indeksi=0,91 ve normlastirilmig uyum indeksi=0,91
(p<0,001) oldugu belirlenmistir. Dogrulayici faktor
analizine iligkin degerler Sekil 2’de goriilmektedir.

Maddelerin standardize regresyon katsayilari ile
t degerleri ise Tablo 3’te verilmistir. Buna gore stan-
dardize regresyon katsayilarinin 0,53-0,77 arasinda, t
degerlerinin ise 7,38-16,60 arasinda degistigi ve stan-
dardize regresyon katsayilari ile t degerlerinin ista-
tistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir. Elde
edilen veriler, modelin dogrulanmasini saglamistir

(Tablo 3).

TASLAK OLCEGIN GUVENIRLIK ANALIZI
SONUGLARI

Taslak 6lcegin gilivenirlik analizi i¢in Cronbach alfa

giivenirlik katsayisi hesaplanmigtir. Giivenirlik ana-
lizi sonuglarina gore alt1 faktor i¢in Cronbach alfa gii-

Oz degerler

1 2 3 4 5 6 7 8 9 1011 12 13 14 15 16 17 18 19 20 N 2

Faktor sayisi

SEKIL 1: Faktor 6z degerlerinin dagilim diyagrami.
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venirlik katsayilarmin sirastyla 0,81, 0,80, 0,68, 0,80,
0,69 ve 0,67 oldugu belirlenmistir. Total 6l¢egin
Cronbach alfa giivenirlik katsayisi ise 0,89 bulun-
mustur.

TASLAK OLGEGIN ORTALAMA PUANLARI

Taslak dl¢egin faktorleri ve total puan ortalamalari he-
saplanmis ve ortalamalar Tablo 4’te verilmistir. Buna
gore faktorlerin puan ortalamalart sirasiyla; 15,364+4,21,
13,8743,16, 13,9442,62, 9,84+2,53, 8,9342,75 ve
11,3342,33 olarak hesaplanmustir. Olgegin total puan
ortalamasi ise 73,27+12,64’tiir (Tablo 4).

MESLEKI YETERLILIK DUZEYi ILE OLCME VE
DEGERLENDIRME YONTEMLERINE ILISKIN
NITELIK ALGISI ARASINDAKI ILISKi

Herhangi bir tabloda gosterilmemekle birlikte yapilan
korelasyon analizinde, mesleki yeterlilik diizeyi ile
6lgme ve degerlendirme yontemlerine iliskin nitelik

0.€4 o1
0.82 o6
0.6 wde
0.56 w010
0.42 Wo11
0.
PR w12 f\ .
0.2 0.
.52 WOl é'
0.4s w1s '::'
- 0.
0.52 w016
0.56-e= W17
0. 40 o= wno1e
0.56 o1
0.4€ 00620
&5 w021
0.26
f JEPT 9
0.48 0o22
0.€ w025
0. 57 o= w0026
L 0.52
o.sz-—l woze
0.72 ¥020
0.€6 0032
( X2 =685.41, df=192, p<0.001, RMSEA = 0.083 ]

SEKIL 2: Dogrulayici faktor analizi.
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TABLO 3: Maddelerin standardize regresyon katsayilari ve
t degerleri.
Standardize regresyon
Faktorler Maddeler  katsayilari  t degerleri
Faktor 1 M17 0,67 13,61
(Objektif degerlendirmeyi artirma) M18 0,77 16,60
M19 0,66 13,56
M20 0,73 15,47
M32 0,58 11,48
Faktor 2 M10 0,66 13,04
(Geri bildirim verme) M13 0,63 12,09
M14 0,69 13,65
M15 0,74 15,01
Faktor 3 M1 0,60 11,32
(Farkindaligi artirma) M6 0,41 7,38
M8 0,60 11,31
M11 0,75 14,66
Faktor 4 M21 0,65 12,23
(Konu agirlikl sinav igerigi olusturma) ~ M22 0,72 13,63
M23 0,72 14,08
Faktor 5 M25 0,63 11,60
(Motivasyonu artirma) M27 0,63 11,69
M28 0,69 12,84
Faktor 6 M16 0,69 12,34
(Bilginin kalicih@ini artirma) M26 0,65 11,64
M30 0,53 9,37
TABLO 4: Taslak dlgegin ortalama puanlari (n=376).
Standart Minimum  Maksimum
Faktorler Ortalama sapma deger deger
Faktor 1 15,36 4,21 5,00 25,00
Faktor 2 13,87 3,16 4,00 20,00
Faktor 3 13,94 2,62 5,00 20,00
Faktor 4 9,84 2,53 3,00 15,00
Faktor 5 8,93 2,75 3,00 15,00
Faktor 6 11,33 2,33 3,00 15,00
Total 73,27 12,64 26,00 110,00

algist arasinda negatif yonlii bir iliski oldugu
(r=-0,43), ancak iligkinin anlamli olmadig1 saptan-
mistir (p>0,05).

I TARTISMA

Hemgirelik egitiminin amaci, 6grencileri hemsirelik
meslegine baslamadan 6nce artan niifusun ihtiyacla-
rina uygun bilgi, beceri ve yeterliliklere sahip olacak
sekilde yetistirmektir. Dolayisiyla mesleki yeterlilik-
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lerin kazanilmasi i¢in hemsirelik miifredatinin temel
bilesenleri arasinda teorik ve klinik hazirlik yer al-
maktadir.” Oermann’a gore degerlendirme; dgrenci-
lerin 6grenme ihtiyaglarini belirlemek ve ihtiyaglarin
kargilanmasina yardimci olacak grenme etkinlikle-
rini planlamak i¢in teorik bilgi ve klinik performans
hakkinda bilgi toplamaktir. Dolayisiyla degerlen-
dirme; 6grencinin 6grenme ¢iktilarina ulagma dii-
zeyi ve yeterliliklerini dogrulamak icin kullanilan
tanilayici, bi¢gimlendirici veya ozetleyici yaklagim-
larin hepsini igermelidir.* Yapilan bir ¢alismada,
teorik acidan degerlendirme icin yazili sinav, uzun
sorular ve ¢oktan se¢meli sorularin, klinik sinavlarda
ise objektif yapilandirilmis klinik sinavinin [objec-
tive structured clinical examination (OSCE)] kulla-
nildig1 goriilmistiir. Genel olarak bigimlendirici ve
Ozetleyici degerlendirme yaklagimlar1 kullanilmis-
tir. Ogrencilerin gogunlugunun diger degerlendirme
yontemlerine kiyasla uzun deneme siavlariyla daha
iyl not aldiklari, dolayisiyla da akademik perfor-
manslari tizerinde daha pozitif etkisinin oldugu be-
lirlenmistir. Klinik sinav i¢in de OSCE sinavinin
geleneksel klinik degerlendirmeye kiyasla 6grencile-
rin performansi lizerinde daha fazla etkisi oldugu be-
lirlenmistir. Ayrica ayni ¢aligmada en ¢ok kullanilan
degerlendirme tekniklerinin uzun yazilan raporlar ve
coktan segmeli sorular oldugu belirtilmistir.'!

Bu durumda her ders i¢in belirlenen 6l¢me ve
degerlendirme yontemleri agik, net, detayl1 ve dersin
ogrenme ¢iktilarii kapsayacak sekilde ¢esitlendiril-
mis olmalidir. Kullanilan ¢oklu 6lgme ve degerlen-
dirme yontemlerinin etkinliginin degerlendirilmesi ve
bu noktada 6grencilerden alinacak geri bildirimler,
6lgme ve degerlendirme yontemlerinin ¢esitliligi hak-
kindaki goriislerinin ve cesitlilikle birlikte dogabile-
cek olast nitelik ile ilgili problemlerin belirlenmesini
saglayacaktir. Yapilan bir ¢alismada, egitim fakiilte-
sinde 6grenim goren 0grencilerin genellikle uzaktan
yiiriitiilen derslerin dlgme ve degerlendirme uygula-
malarmin objektifligi ve uygunluguna iliskin olumlu
goris bildirdigi belirlenmistir. Olumsuz goriis bildi-
ren dgrenciler, dzellikle ddevleri sayica fazla buldu-
gunu ve verilen siirenin yetersiz oldugunu
belirtmislerdir. Yiiz yiize egitime kiyasla 6grencilerin
yaklagik %27’sinin uzaktan egitimde derse hazir-
lanma motivasyonlarinin daha diisiik oldugunu be-
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lirtmigtir. Ayrica 6grencilerin yaklasik %86’s1, der-
sin igerigi ile kullanilan 6lgme ve degerlendirme yon-
temlerinin uyumlu oldugunu belirtmistir.>! Yapilan
baska bir ¢caligmada da ¢evrim i¢i 6grenme ortamla-
rinda kullanilan bi¢imlendirici degerlendirme tiirle-
rine yonelik 6grenci goriisleri alinmis ve 6grencilerin
farkl: bigimlendirici degerlendirme tiirleri arasinda
giiclik diizeyi acisindan fark gérmedikleri ve quiz
gibi degerlendirme yontemlerinin takibi ve tamam-
lanmas1 kolay olan yontemler arasinda saydiklar be-
lirlenmistir.”> Yue ve Kaur tarafindan yapilan
calismada ise tiniversite 6grencilerinin ¢evrim i¢i de-
gerlendirme uygulamalarma iliskin goriislerinin
olumlu oldugu, ancak giivenlik ve teknik problem-
lere iliskin hususlar lizerinde ¢aligilmasi gerektigi yo-
niinde goriis bildirdikleri saptanmigtir.”> Yapilan
baska bir caligmada, hemsirelik 6grencilerinin ilk kli-
nik uygulamaya iliskin 6gretim elemani basina diisen
Ogrenci sayisinin fazla olmasi ve degerlendirmede sa-
dece 6gretim elemanlarinin yer almast 6grencilerin
degerlendirilmesinde sorun olusturmustur. Ayrica
ayni ¢aligmada, hemsirelik dgrencilerinin ilk klinik
uygulamalarindaki 6grenci degerlendirmesine iligkin
gorlis ve Onerileri degerlendirilmis ve &grenciler
6lgme ve degerlendirme siirecinde gecerli ve giiveni-
lir bir 6l¢gme aracinin kullanilmasini 6nermislerdir. 2
Ancak c¢alisma sonuglar1 degerlendirildiginde, hem-
sirelik disindaki diger boliimlerde okuyan 6grencile-
rin 6lgme ve degerlendirme yontemlerine iligkin
gorislerinin degerlendirildigi, hemsirelik 6grencile-
rinin 6lgme ve degerlendirme yontemlerinin niteli-
gine iligkin goriis ve algi degerlendirmesi yapacak
gegerli ve gilivenilir bir 6lgme aracina rastlanmadigi
goriilmektedir. Bu amacla, bu caligmada oncelikli
olarak hemsirelik 6grencilerinin 6lgme ve degerlen-
dirme yontemlerine yonelik algilanan niteligi belir-
lemek i¢in madde havuzu olusturulmustur. Faktor
analizleri sonucunda, 22 madde ve 6 alt boyuttan olu-
san Olgme ve Degerlendirme Yontemlerine iliskin
Nitelik Algisinihai 6l¢eginin 6l¢iilen degiskeni agik-
lama varyans1 %63,41 bulunmustur. Olgegin 0,84
KMO degeri ile faktor analizine ¢ok iyi diizeyde
uygun olmasi gecerlik anlaminda énemli bir veri sun-
mustur. Olgegin agimlayici ve dogrulayici faktor ana-
lizleri yapilmigtir. Caligmanin baginda 32 maddeli
taslak form, agimlayici faktor analizi sonrasinda fak-
tor yiikleri 0,40 altinda olan ve binisik olan 10 mad-
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denin ¢ikarilmasiyla birlikte 22 madde ve 6 boyut al-
tinda dagilim gostermistir. A¢imlayici faktor anali-
ziyle ortaya ¢ikan yapinin dogrulayici faktor
analizinin yapilmastyla birlikte uyum indeksleri he-
saplanmis ve kabul edilebilir diizeyde olduklar1 go-
rilmiistiir. Gegerli oldugu belirlenen 6lgegin
giivenirlik katsayisinim 0,89 bulunmasi dlcegin yiik-
sek derecede giivenilir oldugunu da ispatlamistir. Bu-
nunla birlikte 6lgme ve degerlendirme yontemlerine
iliskin hemsirelik 6grencilerinin nitelik algisi ile mes-
leki yeterlilik diizeyleri arasinda anlamli bir iliski
saptanmamistir. Bu sonucun ¢ikmasinda 6gretim ele-
mani bagina diisen dgrenci sayilarinin fazla olmasi
diisiiniilebilir. Ogrenciler teorik ve klinik anlamda
kendi performanslarini degerlendirecek 6gretim ele-
manlarmi sayica az bulmus ya da 6grenci sayisinin
fazlalig1 degerlendirmeye ayrilacak siireyi yetersiz
bulmus olabilecekleri diisiintilmektedir. Bu diisiince-
nin olugmasinda daha 6nce yapilmis olan iki calis-
mada da Ozellikle uygulama anlaminda 6gretim
elemanlarmin 6grencileri degerlendirecek yeterli za-
maninin olmadiginin belirtilmesi etkili olmugtur.'>!*
Hemgsirelerin ya da hemsirelik 6grencilerinin mesleki
yeterlilik diizeylerinin belirlenmesi ve degerlendiril-
mesi ayni zamanda hemsirelik uygulamalarinin ve
hasta bakim kalitesinin gostergesidir. Dolayistyla 6g-
rencilerin mesleki yeterliliklerini artiracak faktorle-
rin belirlenmesi 6nemlidir.

Caligmanin sinirliliklarina bakildiginda, veri top-
lama stirecinde 6grencilerin teorik ve klinik anlamda
6l¢me ve degerlendirmesinin devam ediyor olmasi-
nin, 6grencilerini diislincelerini ve geri bildirimlerini
ne diizeyde etkiledigi 6n goriillememistir. Ayrica 6g-
renciler iizerinde olasi stres ya da baski yaratmamak

adma test-tekrar test siireci uygulanmamistir. Bu ne-
denle 6lgme ve degerlendirme yontemlerine iliskin
nitelik algisi 6lgeginin giivenirligi sadece Cronbach
alfa giivenirlik katsayisi ile degerlendirilmistir. Test-
tekrar test siireglerinin de uygulanarak biiytlik 6rnek-
lemli gruplarda c¢alisilmasi 6nerilebilir.

I SONUG

Hemsirelik 6grencilerinin 6lgme ve degerlendirme
yontemlerine iligkin nitelik algisini belirlemeye y6-
nelik gelistirilmis olan 6l¢ek 22 madde ve 6 alt bo-
yuttan olusan gecerli ve gilivenilir bir 6lgme araci
olarak literatiire kazandirilmistir. Coklu degerlen-
dirme yontemleri kullanilirken dgrencilerin her bir
ders is ytikiine ayirdigi siire de géz 6niinde bulundu-
rulurken yiizdelik degerlendirme dilimleri revize
edilmesinde fayda bulunmaktadir. Olgme ve deger-
lendirme yoOntemlerinin mesleki yeterliliklere de
katk1 saglayacak yontemler olmasina dikkat edilme-
lidir.
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