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OZET Amag: Bu galisma Klinik Hemsireler icin Yeterlilik Olgeginin Tiirk-
¢e’ye uyarlanarak gegerlik ve giivenirliginin saglanmas1 amaciyla yapil-
mustir. Gere¢ ve Yontemler: Metodolojik tipteki bu aragtirma, Karadeniz
Bolgesinde bulunan bir devlet hastanesindeki 228 hemsire ile yiiriitiilmiis-
tir. Veriler, Agustos- Eyliil 2023 tarihleri arasinda Google Form kullanila-
rak toplanmugtir. Veriler, Kisisel Bilgi Formu ve taslak halindeki “Klinik
Hemsireler icin Yeterlilik Olgegi” ile toplanmistir. Olgegin dil ve kapsam
gecerligi yapildiktan sonra yapi gegerligi dogrulayici faktor analizi ile sag-
lanmistir. Olgegin giivenirligi icin Cronbach alfa, madde-toplam korelas-
yonlar1, ayirt edicilik ve test-tekrar test yontemleri kullanilmistir.
Aragtirmanin yapilabilmesi igin kurum ve etik kurul izinleri alinmistir. Bul-
gular: Olgegin dil geerliginin saglanmast igin geviri-geri geviri teknigi kul-
lanilmistir. Daha sonra kapsam gegerliginde Davis teknigi kullanilmis ve
hemgirelikte yonetim alaninda gérev yapan 11 hemsire akademisyenden
uzman goriisii alimmistir. Klinik Hemsireler i¢in Yeterlik Olgeginin Kap-
sam Gegerlik indeksi 0,97 olarak tespit edilmistir. Dogrulayici faktor ana-
lizi 6ncesi Kaiser-Meyer-Olkin degeri 0,85 ve Bartlett test X2=1594,321;
p<0,001 tespit edilmistir. 18 madde 3 alt boyutta olusan Klinik Hemsireler
igin Yeterlilik Olgeginin uyum indeksleri X2/sd (CMIN/df)=2,52, Yakla-
sik ortalama karekok hatasi=0,06, Uyum iyiligi indeksi=0,90, Diizeltilmis
uyum iyiligi indeksi=0,90, Karsilagtirmali uyum indeksi=0,91 ve Ortalama
karekok=0,07 olarak hesaplanmustir. Olgegin toplam Cronbach alfast 0,87
olup madde toplam korelasyonlari 0,378-0,642"dir. Alt ve iist %27 gruplari
arasinda anlamli farklilik saptanan 6l¢egin test-tekrar test korelasyon kat-
sayist 0,903 olarak belirlenmistir. Sonug: 18 maddelik Klinik Hemsireler
igin Yeterlilik Olgegi, hemsirelerin yeterliliginin degerlendirilmesinde kul-
lanilabilecek gegerli ve giivenilir bir 6l¢iim aracidir. Hemsirelerin bireysel
ve kurumsal 6zelliklerinin yeterlilik tizerindeki etkisinin incelenmesi, hem-
sirelik uygulamalarmin gelistirilmesi, klinik yeterliligin siirekli degerlendi-
rilmesi ve hizmet kalitesinin artirilmasinin saglanmasi i¢in dlgegin klinikte
kullanimi énerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Hastaneler; hemsirelik;
klinik yeterlilik; 6lgek uyarlamasi

ABSTRACT Objective: This study was conducted to adapt the Compe-
tence Scale for Clinical Nurses into Turkish and to ensure its validity and re-
liability. Material and Methods: This methodological study was conducted
with 228 nurses in a state hospital in the Black Sea Region. The data were
collected using Google Form between August and September 2023. The
data were collected with the Personal Information Form and the draft “Com-
petence Scale for Clinical Nurses”. After the language and content validity
of the scale, its construct validity was ensured by confirmatory factor anal-
ysis. Cronbach Alpha, item-total correlations, divergent and test-retest meth-
ods were used for the reliability of the scale. Institutional and ethics
committee permissions were obtained for the study. Results: The transla-
tion-back translation technique was used to ensure the language validity of
the scale. Then, Davis technique was used for content validity and expert
opinion was obtained from 11 nurse academicians working in the field of
management in nursing. The Content Validity Index of the Competence
Scale for Clinical Nurses was found to be 0.97. Before confirmatory factor
analysis, Kaiser Meyer Olkin value was 0.85 and Bartlett's test
X2=1594.321; p<0.001 was determined. Consisting of 18 items and three
sub-dimensions, the fit indices of the Competence Scale for Clinical Nurses
were calculated as X2/sd (CMIN/df)=2.52, Root mean square error of ap-
proximation=0.06, Goodness-of-fit index=0.90, Adjustment goodness of fit
index=0.90, Comparative fit index=0.91 and Root Mean Square Residual=
0.07. The total Cronbach Alpha of the scale is 0.87 and the item-total cor-
relations are 0.378-0.642. There is a significant difference between the top
27% and the bottom 27% groups of the scale and the test-retest correlation
coefficient is 0.903. Conclusion: The 18-item Competence Scale for Clin-
ical Nurses is a valid and reliable measurement tool that can be used to as-
sess the competence of nurses. The scale is recommended to be used in the
clinic to examine the effect of individual and institutional characteristics of
nurses on competence, to improve nursing practices, to continuously eval-
uate clinical competence and to improve service quality.
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Hemsireler i¢in klinik yeterlilik, hemsirelik
bakim hizmetinin basarili bir sekilde sunulabilmesi
ve hemsirelerin yetkinliklerinin artirilmast igin sahip
olunmasi gereken mesleki bilgi, beceri, davranigsal
tutum, motivasyon ve kisisel 6zellikler olarak tanim-
lanmaktadir.! Hemsire yeterliligi, hemsirelerin hasta-
lara biitlinciil bir bakis agisiyla yaklagmasini
kolaylastirarak kaliteli ve etik davraniglarin temelini
olusturmaktadir.? Ayrica hemgire yeterliligi, meslege
baglilig1 ve i tatminini artirmakta ve ig tiikenmisli-
gini azaltmaktadir.’ Buna karsin hemsirelerin yetersiz
olmasi (6rnegin iletisim, hasta merkezli bakim ve
hemsirelik becerileri), hemsirelik bakiminin karmagik
yonlerini ele almada engel olusturarak hasta giivenli-
gini tehdit edebilmektedir.* Dolayisiyla hasta sonug-
larmin iyilestirilmesinde, kaliteli hemsirelik bakiminin
saglanmasinda ve hemsirelik uygulamalarinin gelisti-
rilmesinin gerekli oldugu alanlarin belirlenmesinde,
hemsirelik yeterliliginin siirekli tanimlanmasi, deger-
lendirilmesi ve gelistirilmesi 6nemlidir.’

Giiniimiizde modern hemsirelik rolleri, artan
saglik bakim hizmeti ve teknoloji kullanimi hemsire-
lerin yeterlilik gereksinimini artirmaktadir.® Hemsi-
relik bilgi, beceri, yetenek ve performansin karmasik
kombinasyonlarini igermektedir.” Bu nedenle, hem-
sirelerin yeterliliklerinin degerlendirilmesi, siirdiiriil-
mesi ve geligtirilmesi hemsirelik mesleginin en biiyiik
zorluklar1 arasinda yer almaktadir.” Literatiire bakil-
diginda hemsirelerin gelisen hemsirelik rolleri dik-
kate alinmadan gelistirilen ve Tiirk¢eye uyarlanan
birgok 6lgek bulunmaktadir.®!'° 2020 yilinda Calig-
kan tarafindan hemsirenin temel rolleri dikkate ali-
narak gelistirilen Hemsirelik Meslegi Yeterlik Olgegi
ise 67 madde ve yedi alt boyuta sahip olmasi nede-
niyle kullanimi gii¢ bir 6l¢ektir.!! Bununla birlikte 16
madde 2 alt boyuttan (bakim durumlarinin 6zellik-
leri, mesleki durumlar) olusan ve Kacaroglu Vicdan
ve Tastekin’in uyarladiklar1 Hemsirelik Mesleki Oz
Yeterlilik Olgegi de gelisen saglik bakim hizmeti
kapsaminda hemsire yeterliligi i¢in 6nemli bir faktor
olan mesleki bagliligi igermemektedir.'?

Tim bu bilgiler dogrultusunda, hemsirelik
bakim hizmetinin degisen ve gelisen ozelligi goz
oniine alindiginda, hemsirelik yeterliliginin deger-
lendirilmesinde giincellenen yeterlilik 6l¢me aragla-
rina ihtiya¢ vardir. Ayrica dlgek uyarlama, Olciilen

degiskenlerin farkli ortamlarda ve kiiltlirlerde uygu-
lanmasina firsat sunarak 6lgegin kullanilabilirligini
artirmakta, bilginin kiiltiirlerarasi karsilastiriimasina
ve tartigilmasina olanak saglamaktadir.'’ Bu nedenle,
bu calismada Kao ve ark. tarafindan gelistirilen
“Competence Scale for Clinical Nurses” Tiirk¢eye
uyarlanmas1 amaglanmaktadir.

I GEREC VE YONTEMLER

Bu metodolojik tipte yiiriitiilen aragtirmada, Klinik
Hemsireleri I¢in Yeterlilik Olgeginin Tiirk kiiltiiriine
uyarlanmasi amaglanmustir.

Evren ve Orneklem: Arastirmanin evrenini Bay-
burt Devlet Hastanesinde calisan 286 hemsire olustu-
(%380)
olusturmaktadir. Bununla birlikte hemsirelerin 21’1

rurken;  Orneklemi ise 228 hemygire
izinli, 13’0 raporlu ve 4’1 alt1 aydan daha az ¢alistyor
olmas1 nedeniyle arastirma dis1 birakilmistir. Olgek ¢a-
lismalarinda, her bir 6l¢ek maddesinin 5-10 kat1 6rnek-
leme almmasi 6nerilmektedir."* Olgegin 18 maddeden
olusmasi nedeniyle 6rneklem biiyiikligii minimum 90
kisi olarak belirlenmistir. Veri toplama sirasinda 228

hemsire online anket formunu doldurmustur.
Arastirmaya dahil edilme kriterleri

m Aragtirmanin yapildig: hastanede en az 6 aydir
hemsire olarak ¢aligmak,

= Internet ve mobil cihaz uygulamasi kullana-
bilmek ve,

m Arastirmaya katilmaya goniillii olmaktir.

m Arastirmadan diglanma kriterleri

m Hemygirelik dis1 (saglik teknisyeni, ebe, hekim
vb.) personel olmak,

m Veri toplandigi siirecte izinli veya raporlu ol-
maktir.

VERI TOPLAMA ARAGLARI

Veriler, “Kisisel Bilgi Formu” ve “Klinik Hemgireler
Icin Yeterlilik Olgegi” kullanilarak toplanmistir. Ol-
cegin doldurulma siiresi ortalama 5 dakikadir.

Kisisel Bilgi Formu

Hemsireler i¢in hazirlanan bu formda; cinsiyet, yas,
medeni durum, egitim durumu olmak iizere 5 soru
mevcuttur.



Klinik Hemsireler igin Yeterlilik Olgegi

Kao ve ark. tarafindan gelistirilen 6lgek, 18 madde-
den olugmaktadir. Olgegin gegerlik ve giivenirliginde
kapsam, yiizey ve yap1 gecerligi saglandiktan sonra
Cronbach alfa degerleri hesaplanmistir. Olgegin kap-
sam gegerlik indeksi, 5 uzman tarafindan 0,87 olarak
belirlenmistir. A¢gimlayici faktor analizi ile faktor ya-
p1s1 belirlenen 6lcegin klinik bakim becerileri (1-9
maddeler), ise adanmis olma (10-14 maddeler), hasta
merkezli ve etik hususlar (15-18 maddeler) olmak
iizere 3 alt boyutu bulunmaktadir. Olgek “1.Kesin-
likle uygun degil, 2. Uygun degil, 3. Biraz uygun
degil, 4. Kararsizim, 5. Biraz uygun, 6. Uygun ile 7.
Kesinlikle uygun” arasinda derecelendirilmekte olup
yiiksek puan alinmasi klinik yeterliligin arttigini gos-
termektedir. Kao ve ark.nin ¢alismasinda Cronbach
alfa toplam 6l¢ek i¢in 0,91, klinik bakim becerileri
icin 0,90, ise adanmuslik icin 0,84 ve hasta merkezli
ve etik hususlar i¢in 0,89 olarak hesaplanmistir.®

Verilerin Toplanmasi

Veriler, sorumlu hemsireler araciligiyla tiim hemsi-
relerle WhatsApp iizerinden paylasildi. Daha sonra
veriler, aragtirmaya katilmay1 kabul eden hemsireler-
den 9 Agustos-15 Eyliil 2023 tarihleri arasinda Go-
ogle Form kullanilarak toplanmustir.

VERILERIN ANALIZi

Veri analizi SPSS 22.0 ve AMOS programlart kulla-
nilarak yapilmistir. Normal dagilim i¢in Kurtosis ve
Skewness degerleri incelenmis ve yap1 gecerligi ve
glivenirlik analizleri yapilmistir. Yap1 gegerligi i¢in
once Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi ve Bartlett
testi incelenmis daha sonra DFA yapilarak 6l¢egin
uyum indekslerine bakilmistir. Gilivenirlik analizleri
i¢cin Cronbach alfa, madde toplam puan korelasyon-
lar1, %27lik alt Uist gruplar1 ve test tekrar test ana-
lizi kullanilarak degerlendirilmistir. Verilerin
analizinde istatistiksel anlamlilik p<0,05 olarak kabul
edilmistir.

ARASTIRMANIN ETiK YONU

Olgegin Tiirkgeye uyarlanmasi igin “Competence
Scale for Clinical Nurses” 6lgegini gelistirenlerden
Yi-Hui Liu e-posta ile iletisime gegilerek izin alin-
mustir. Bayburt Universitesi Rektérliigii Etik Komis-

yonundan etik kurul onay1 (tarih: 26 May1s 2023; no:
188), Bayburt 1 Saglik Miidiirliigii’nden kurum izni
(tarih: 28.Temmuz.2023; sayi: E-97634879-799-
22139622) alinmistir. Daha sonra arastirmaya basla-
madan Once arastirmaya kabul edilme kriterlerini
saglayan hemsirelerden sozlii ve yazili onamlart alin-
mistir. Arastirma Helsinki Deklarasyon prensiplerine
uygundur.

I BULGULAR

Arastirmaya katilan hemsirelerin yas ortalamasi
26,75+6,87 olup, %68,9’u kadin, %73,4’1 bekar ve
%64,6’s1 lisans mezunudur.

GECERLIK
Olgegin Tiirkge uyarlamasi i¢in dil, kapsam ve yapi
gegerligi yapildi.

Dil Gegerligi

Olgegin dil gecerliginin saglanmasi igin 6ncelikle In-
gilizce dili alaninda iki uzman tarafindan Tiirkge’ye
¢evirisi yapilmigtir. Bu iki ¢eviri, arastirmacilar tara-
findan degerlendirilip 6l¢ek maddeleri {izerinde uz-
lagsmaya varildiktan sonra, kapsam gecerligi ile dil
gegerligi es zamanh yiiriitillen 6lgegin maddelerine
iligkin uzman goriisleri almistir. Bu goriisler sonra-
sinda 6l¢cek maddelerinde diizenleme yapildiktan
sonra, dlgek iki farkli uzman tarafindan yeniden in-
gilizceye cevrilmistir. Olgegin Ingilizce dilindeki ilk
ve son hali aragtirmacilar tarafindan karsilastirilmas,
geviri siireci tamamlanan 0l¢gek maddeleri, bir Tiirk
Dili uzmanina yonlendirilmistir. Tiirk dili uzmaninin
geri dontisleri sonrasinda, bir maddede anlasilirlik
yoniinden diizeltme yapilmistir. Ceviriler sonucu ya-
pilan karsilastirmada, biitiin 6lcek maddelerinde tu-
tarlilik oldugu belirlenmistir. Klinik Hemsireler Igin
Yeterlilik Olgeginin dilsel uygunluk ve anlagilirlik
acisindan dil gegerligi saglanmistir.

Kapsam Gegerligi

Dil ve gegerlik i¢in Davis teknigi kullanilan 6lgek,
hemsirelikte yonetim alaninda ¢alisan 11 uzman 6g-
retim elemanina degerlendirilmesi i¢in sunulmugtur.
Uzman degerlendirmelerinden sonra kapsam gecer-
lik indeksi (KGI) hesaplanmistir. KGI degerinde her
bir madde i¢in kapsam gecerlik oranlar1 0,83-1,00



arasinda degigmistir. Uzman goriislerine gore olge-
gin KGI’nin 0,97 olarak saptanmustir.

Yapi Gegerligi

Yap1 gecerligini saglamak amaciyla oncelikle 6lge-
gin KMO degeri 0,85 ve Bartlett test X>=1594,321;
p<0,001 tespit edilmistir. Klinik Hemsireler i¢in Ye-
terlilik Olgeginin Dogrulayici Faktor Analizi (DFA)
sonuglarina bakildiginda, X?*/sd(CMIN/df)=2,88,
Yaklagik ortalama karekok hatasi [Root mean square
error of approximation (RMSEA)]=0,09, Uyum iyi-
ligi indeksi [Goodness-of-fit index (GFI)]=0,84, Dii-
zeltilmis uyum iyiligi indeksi [Adjustment goodness
of fit index (AGFI)]=0,82, Karsilastirmali uyum in-
deksi [Comparative fit index (CFI)]=0,83 ve Orta-
lama karekdk [Root Mean Square Residual
(RMR)]=0,08"dir. Uyum indekslerini artirmak i¢in
madde 3 ile madde 7 ve madde 13 ile madde 14 ara-
sinda modifikasyon yapilmis, 6l¢egin uyum indeks-
leri X*/sd(CMIN/df)=2,52, RMSEA=0,06, GFI=0,90,
AGFI=0,90, CFI=0,91 ve RMR=0,07 olarak bulun-
mustur. Toplam 18 maddeden olusan 6l¢ekte DFA’da

maddelerin estimate (faktor yiik) degerleri “Klinik
Bakim Becerileri” alt boyutu icin 0,46-72 ve “ise
adanmig olma” alt boyutu i¢in 0,47-0,82 ve “hasta
merkezli ve etik hususlar” alt boyutu i¢in 0,66-0,83
hesaplanmis ve bu sonuglar anlamlidir (p<0,001).
DFA’ya iligkin path diyagrami agsagida verilmektedir
(Sekil 1).

Guvenirlik

Olgegin Cronbach alfa=0,87 , r=0,378-0,642, klinik
bakim becerileri alt boyutu i¢in Cronbach alfa=0,84,
=0,417-0,642 ise adanmis olma alt boyutu i¢in Cron-
bach alfa=0,77, r=0,395-0,571 ve hasta merkezli ve
etik hususlar i¢in Cronbach alfa=0,83, r=0,378-0,567
olarak saptanmustir (Tablo 1).

Olgegin %27°lik alt-iist gruplari arasinda anlamli
farklilik gésterdigi belirlenmis, hemsirelerin yeterli-
ginin degerlendirilmesinde ayirt edici oldugu tespit
edilmistir (Tablo 2).

Iki hafta ara ile yapilan test tekrar test sonuglart
ise toplam &lcek igin Smif I¢i korelasyon katsayisi

TABLO 1: Olgek maddelerinin dogrulanmis madde toplam puan korelasyonlari ve Cronbach alfa degerleri.
Dogrulanmis madde Cronbach alfa

Olgek maddeleri toplam korelasyonlar degerleri
Klinik bakim becerileri 0,841
Mevcut kaynaklari kullanabilir ve uygun hemsirelik faaliyetlerini planlayabilirim. 0,581 0,866
Hastalarin sorularini ve gereksinimlerini stirekli izleyebilirim. 0,642 0,864
Mesleki bakis agima gére fikrimi ifade edebilirim. 0,460 0,871
Klinik test/muayenenin normal degerlerinin yani sira amacini anlayabilirim. 0,557 0,867
Hemsirelik faaliyetlerini hemsirelik standartlarina gére yritebilirim. 0,565 0,867
iIaQ etkileri, yan etkileri ve hastalik nlemleri hakkinda bilgi verebilirim. 0,417 0,873
ilgili hemsirelik bakim planlarin hazirlamak igin tibbi ekiple birlikte caligabilirim. 0,555 0,868
Geleneksel hemsirelik faaliyetlerini (8megin uygulama, muayene, pansuman, transfiizyon, kan hazirlama) 0,493 0,870
uygun sekilde yiiritebilirim.

isin 6nceligini duruma gére ayarlayabilirim. 0,420 0,872
ise adanmig olma 0,772
Amir tarafindan verilen gegici gorevieri kabul etmeye istekliyim. 0,486 0,871
Kurumun gereksinimleri igin tamamen is birlii iginde olurum. 0,395 0,873
Hizmet ici egitimlere aktif olarak katilabilirim. 0,412 0,873
Yeni bir birime (rotasyon egitim sistemi gibi) hizla adapte olabilirim. 0,519 0,869
Stirekli olarak hemsirelik isleriyle mesgul olmaya istekliyim. 0,571 0,867
Hasta merkezli ve etik hususlar 0,833
Hastaya ait hastalik bilgileri ile ilgili gizlilik htikimlerine uyabilirim. 0,484 0,870
Kendi karar ve davranislarimdan sorumluyum. 0,556 0,869
Hastanin mahremiyetini koruyabilirim. 0,378 0,874
Bakim faaliyetlerini yiritirken hastaya zarar vermemek igin standartlara uyabilirim. 0,567 0,869
Toplam 0,876




TABLO 2: Olgek puanlarinin alt-iist %27 gruplarina gére farklilasma durumu.
Alt %27 (n=60) Ust %27 (n=60)

Gruplar Ortalama SS Ortalama SS t degeri sd p degeri

Klinik hemsireler igin yeterlilik genel 5439 0,454 6,732 0,147 -21,022 118 0,000

Klinik bakim becerileri 5,356 0,589 6,698 0,233 -16,408 18 0,000

ise adanmig olma 5,063 0,891 6,603 0,350 12,460 118 0,000

Hasta merkezli ve etik hususlar 6,096 0,855 6,971 0,093 -7,880 18 0,000
SS: Standart sapma; sd: Serbestlik derecesi
[Intraclass correlation coefficient (ICC)]=0,903, gerektigini belirtirken; Alpar bu oranin 0,67 den yiik-
p=0,000 iken, t=1,356 ve p=0,183 olarak saptanmis- sek olmasi gerektigini dSnermektedir.'®!” Bu dogrul-
tir. Klinik bakim becerileri alt boyutu icin tuda, Olgegin kapsam gecerliginin saglandig:

1CC=0,874, p=0,000, t=1,000, p=0,323; ise adanmis
olma i¢in ICC=0,882, p=0,000, t=0,198, p=0,844;
hasta merkezli ve etik hususlar i¢in ICC=0,875,
p=0,000, t=1,433 ve p=0,160 olarak belirlenmistir.

I TARTISMA

Hastalarin saghigi ve giivenligi iizerinde dogrudan et-
kisi olan hemsire yeterliligi, yiliksek kaliteli bir is gii-
clinli siirdiirmede 6nemli bir bilesendir. Hemsgirelik
egitimi ile baslayan ve meslege gecis ile devam eden
mesleki yeterlilik, egitimcilerin ve yoneticilerin ilgi-
sini ¢eken bir konudur.'® Bu dogrultuda giincel, az
maddeli ve hemsire yeterliligini bir¢ok boyutuyla ele
alan Klinik Hemsireler I¢in Yeterlilik Olgegi’nin
Tiirkge gegerlik ve giivenirliginin smandig1 bu ¢alis-
mada, sirastyla dil, kapsam, yap1 gecerliligi ve giive-
nirlik analizleri yapilmistir.

Dil gecerligini saglamak amaciyla 6lgek once iki
cevirmen tarafindan Tiirk¢eye, farkli iki ¢evirmen ta-
rafindan tekrar Ingilizceye cevrilmistir. Cevirilen
Olcek maddeleri arastirmacilar tarafindan karsilasti-
rilarak kapsam gegerliligi i¢in uzman goriisiine su-
nulmustur. Cark¢1 dlgegin kapsam gegerligi i¢in 5 ila
40 uzman goriisline sunulmas: gerektigini ifade et-
mektedir.'® Bu dogrultuda Davis teknigi kullanilarak
hemsirelikte yonetim alaninda uzman 11 akademis-
yenin goriisii alinmistir. Daha sonra 6l¢ek maddele-
rinin amaca uygunlugunu (konuyu O&lgmesi)
degerlendirmek i¢in kapsam gecerligi hesaplanmas,
kapsam gegerlik oraninin 0,97 oldugu belirlenmis-
tir.!” Ayre ve Scally, 11 uzmanin degerlendirdigi bir
Ol¢cegin kapsam gecerlik oraninin en az 0,81 olmasi

sOylenebilir.

DFA’dan 6nce KMO katsayisi (0,85) ve Bartlett
Kiiresellik testleri (X*=1594,321; p<,001) incelen-
mis, verilerin normal dagildig tespit edilmigtir.?*!
Daha sonra DFA analizi yapilmis ve uyum indeksleri
kabul edilebilir seviyeye yakin bulunmustur. Bu kap-
samda Ol¢egin uyum indekslerini yiiksek/iyi ya da
kabul edilir diizeye getirmek i¢in iki adet modifikas-
yon yapilmis ve sonucta uyum indeks degerleri yiik-
selmis ve iyi/kabul edilebilir oldugu belirlenmistir
[X?/sd (2,52), RMSEA (0,06), GFI (0,90), AGFI
(0,90), CFI (0,91) ve I}MR (0,07)]. Cokluk ve ark.
uyum indekslerinden y /sd degerinin tigten kiiciik ol-
masinin mitkkemmel uyumu gosterdigini; Capik ise bu
degerin besin altinda olmasinin kabul edilebilir diizey
oldugunu savunmaktadir.'”** Bununla birlikte yap1
gecerligini  degerlendirmede giivenilir bulunan
RMSEA ve RMR degerinin 0,08’den kii¢iik olmasi
da iyi uyumu géstermektedir’>?* Orneklemdeki ko-
varyans matrisinin model tarafindan ne derece 6l¢iil-
digiinti gosteren GFI ve bu degerin yiiksek 6rnek
hacmindeki eksikligini gidermek igin hesaplanan
AGFTI ile degiskenler arasinda herhangi bir iligki ol-
madigini gosteren CFI degerlerinin 0 ila 1 arasinda
degistigi, 0,90’1n lizerinde olmasinin iyi uyumu gos-
terdigi belirtilmektedir.?** Bu dogrultuda Klinik
Hemsireler I¢in Yeterlilik Olgeginin uyum indeksle-
rinin kabul edilebilir diizeyde oldugu sdylenebilir.

Olgegin giivenirligi Cronbach alfa katsayisi,
madde toplam korelasyonlari, ayirt edicilik ve test-
tekrar test analizleri kullamlarak test edilmistir. Ol-
cegin Cronbach alfa katsayisi toplamda ve alt



boyutlarda 0,77-0,87 arasinda degismektedir. Cron-
bach alfa katsayisinin 0,70 ve lizeri olmasi1 6lgegin
oldukga gilivenilir oldugunu géstermektedir.?® Klinik
Hemsireler igin Yeterlilik Olgeginin dogrulanmis
madde toplam korelasyonlar1 toplam 0,378-0,642,
klinik bakim becerileri alt boyutu i¢in 0,417-0,642
ise adanmis olma alt boyutu i¢in 0,395-0,571 ve hasta
merkezli ve etik hususlar alt boyutu i¢in 0,378-
0,567’dir. Literatiirde 6lgekten madde uzaklastiril-
mamasi i¢in madde-toplam korelasyonlarmin 0,30’un
tizerinde olmasi gerektigini savunmaktadir.'*?! Bu ¢a-
lismada madde toplam korelasyon degerleri 0,30 iize-
rinde oldugu icin Olgekten madde uzaklastiril-
mamigstir.

Klinik hemgireler icin yeterlilik 6l¢eginin
%27’lik alt ve st gruplar i¢in hassas dl¢iim yaptigi
saptanmistir (p<0,05). Daha sonra test-tekrar test ana-
lizinde korelasyon katsayisinin 0,87-0,90 arasinda he-
saplanarak pozitif yonde yiiksek iligki gosterdigi
belirlenmistir. Biiyiikoztiirk (2018) de test-tekrar test
korelasyon katsayisinin 0,70-0,89 arasinda olmasini
yiiksek iliski olarak kabul etmektedir.?!

ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Arastirma Karadeniz B6lgesinde bulunan bir devlet
hastanesinde ¢alisan hemsgirelerin goriisleri ile sinir-
l1idir. Bununla birlikte benzer dlgek gecerliliginin test
edilmemis olmasi da ¢alismanin bir sinichiligidir.

[l SONUG

Hemgirelerin klinik yeterliligini 6l¢gmek amaciyla
Kao ve ark. tarafindan gelistirilmis olan “Compe-

tence Scale for Clinical Nurses” 6l¢eginin Tlirkge ge-
cerlik ve giivenirligi saglanmigtir. Bu dogrultuda 61-
¢egin hemgirelerin klinik yeterlilik diizeylerini
degerlendirmede kullanilabilecegi sdylenebilir. Bu-
nunla birlikte hemsirelerin bireysel ve kurumsal 6zel-
liklerinin yeterlilik {izerindeki etkisinin incelenmesi,
hemsirelik uygulamalarinin gelistirilmesi, klinik ye-
terliligin siirekli degerlendirilmesi ve hizmet kalite-
sinin artirtlmasinin saglanmasi i¢in 6lgegin klinikte
kullanim1 6nerilmektedir.

Finansal Kaynak

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

manevi herhangi bir destek alinmanugtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢ikar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite iiye-
ligi veya iiyeleri ile iliskisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi bir

firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlar: yoktur.
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