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0z
Amacg: Bu arastirma Ostomi Hastasinin Oz Bakiminda Bakici Destegi indeksi'nin Tiirkge gegerlik ve giivenirliginin incelenerek Tiirk toplumunda
stomasi olan hastalarin 6z bakimlarina katki saglayan yakinlarinin degerlendirilmesi ve 6l¢cme aracinin literatlre katki saglamasi amaciyla yapildi.

Gerec ve Yontem: Metodolojik tipteki bu arastirma Eyliil 2020-Ocak 2021 tarihleri arasinda Tekirdag'daki bir devlet ve bir tiniversite hastanesinde
gerceklestirildi. Arastirmanin drneklemini polikliniklere kontrol icin basvuran kolostomi, ileostomi ve tirostomili bireylerin 6z bakimlarina katkida
bulunan 223 kisi olusturdu. Verilerin analizinde betimleyici istatistikler, dil ve icerik gecerliligi, dogrulayici faktor analizi (DFA), madde analizi, ic
tutarhlik ve test-tekrar test yontemleri kullanildi.

Bulgular: icerik Gecerlilik indeksi 0,99 ve Cronbach alfa 0,890 idi. DFA'ya gdre 6lcegin 3 alt boyutunda uyum indeksleri kabul edilebilir sinirlar
icerisinde olup tiim maddeler istatistiksel olarak anlamli bulundu. Olgegin orijinal versiyonunda oldugu gibi istatistiksel olarak anlamli olmayan
18. madde analize dahil edilmedi ve ek olarak kabul edildi. Test-tekrar test ile dlcek maddeleri arasindaki korelasyon 6lcegin tamami icin 0,983, alt
boyutlariicin ise 0,973 ile 0,987 arasinda bulundu.

Sonugc: Arastirma sonunda 6lcegin Tiirk toplumuna uygun oldugu ve Tiirkge dlgek olarak da gegerli ve glivenilir oldugu belirlendi.
Anahtar Kelimeler: Bakim veren, ostomi, stoma, 6zbakim, giivenirlik, gecerlik

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to evaluate the Turkish validity and reliability of the Caregiver Contribution to Self-care in Ostomy Patient Index,
to evaluate the relatives of patients with stoma who contributed to their self-care in Turkish society, and to contribute to the literature of the
measurement tool.

Materials and Methods: This methodological type of research was carried out between September 2020 and January 2021 in a state and a
university hospital in Tekirdag. The research sample consisted of 223 individuals who contributed to the self-care of individuals with colostomy,
ileostomy and urostomy, who applied for outpatient control. In the analysis of the data, descriptive statistics, language and content validity,
confirmatory factor analysis (CFA), item analysis, internal consistency and test-retest methods were used.

Results: The Content Validity Index was 0.99 and Cronbach's alpha 0.890. According to the CFA, fit indices were within acceptable limits and all
items were statistically significant in the 3 sub-dimensions of the scale. As in the original version of the scale, item 18, which was not statistically
significant, was not included in the analysis and was accepted as an addition. The correlation between test-retest and scale items was 0.983 for the
whole scale and between 0.973 and 0.987 for the sub-dimensions.

Conclusion: At the end of the study, it was determined that the scale was suitable for Turkish society and was valid and reliable in Turkish.
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GIRIS
Stoma, cogunlukla kanser nedeniyle olusturulan ve bir organi
deriye baglayan acikliktir'. Kolostomi, ileostomi ve lirostomi

en yaygin stoma tipleridir ve bu cerrahi yolla karin duvarina
tahliye saglanir®3,

Stoma, bireyin giinliik yasam aktivitelerini, beden imajini ve
kisilerarasi iliskilerini degistirdigi icin yasam kalitesi Uzerinde
olumsuz bir etkiye sahiptir. Bu etki sonucunda birey ic¢in yeni
sosyal, ekonomik, duygusal ve fizyolojik ©Oncelikler ortaya
cikabilmektedir®.  Yapilan c¢alismalar sonucunda stomali
bireylerin glinliik aktivitelerinin yaklasik 3,46 kat kisitlandigi ve
stomali bireylerin yaklasik %30-60'inin ameliyat sonrasi stoma
ve cevresinde komplikasyonlar yasadigi bildirilmistir. Bireylerin
yasam kalitelerini dusliren bu sorunlarla bas etmelerinde,
stomaya uyum saglamalarinda ve 06z bakim becerilerini
kazanmalarinda hemsirelerin egitimi ve danismanhgr énemli
rol oynamaktadir®. Ayrica, bireyin zorlu yeni yasam tarzina
uyum saglamasinda basta aile Uyeleri olmak Uzere sosyal
destek kaynaklarinin 6nemine dikkat cekilmektedir®.

0z bakim hasta tarafindan gerceklestirilse de bireyler bu
konuda cogu zaman aile ve yakinlarinin katkilarina ihtiyag¢
duymaktadir’. Aileler, stomal bireylerin 6z bakim becerileri
konusunda tavsiyelerde bulunma, bireyin saghk durumuiile ilgili
yeni kararlar alma ve bu durumla ilgili olumsuz duygulariyla
bas etmesine yardimci olma, 6z bakim becerilerini yerine
getirmesine yardimci olma ve gerektiginde bireyin yerine bu
becerileri yerine getirme konusunda aktif rol alirlar5®. Stomali
bireylerin bakiminda aktif rol oynayan aile ve yakinlarinin
degerlendirilmesinde gecerli ve givenilir araglar kullanilarak
0z bakima katkilari belirlenebilir ve gerektiginde destekleyici
egitimler planlanabilir. Boylece stomali bireylerin adaptasyon
slirecinde ve yasam kalitesinde olumlu etki saglanabilir®’.

Stomali bireylerin bakimina katilan ve 6z bakimlarina katkida
bulunan yakinlarini degerlendiren Tiirk toplumu icin gecerli
ve guvenilir Tiirkce bir olcek bulunmamaktadir. Bu calisma
sonucunda bu eksikligin giderilecegi dUstinilmektedir.
Metodolojik tipte planlanan bu calismanin amaci, "Ostomili
Hastada Bakicinin Oz Bakima Katkisi indeksinin” Tiirkge
gecerlilik ve giivenilirligini degerlendirmek ve Tirk toplumunda
stomali hastalarin 6z bakimlarina katkida bulunan aile ve
yakinlarini degerlendirmektir.

GEREG VE YONTEM

Calisma, dlcme aracinin psikometrik degerlendirmesi amaciyla
metodolojik tipte planlanmistir.

Calisma Eyliil 2020-Ocak 2021 tarihleri arasinda Tekirdag
ilinde bir devlet ve bir Universite hastanesinin genel
cerrahi, gastroenteroloji cerrahi ve droloji polikliniklerinde
gerceklestirilmistir. Bir 6lcegin farkl dil ve kiiltiirlerde gecerlilik
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ve glvenilirliginin  degerlendirilebilmesi icin  drneklem
buylkliguniin  olcek madde sayisinin 5-10 kati olmasi
onerilmektedir®. Bu calismada kullanilan 6lcek 22 maddeden
olusmaktadir. Arastirmanin 6rneklemini ayaktan kontrol icin
basvuran kolostomi, ileostomi ve Urostomili bireylerin 06z
bakimina katkida bulunan 223 kisi olusturmustur.

Araclar

Veri toplama araci olarak 11 maddelik "Ostomili Bireye Bakim
Veren Bilgi Formu" ve 22 maddelik "Ostomili Hastada Bakim
Verenin Oz Bakima Katkisi indeksi" kullanilmistir.

Ostomili Bireye Bakim Veren Bilgi Formu, stomali bireyin
bakimina katkida bulunan aile ve akrabalarin sosyodemografik
ozelliklerine iliskin sorulardan olusmaktadir.

Villa ve ark’ (2019) tarafindan ingilizce olarak gelistirilen
“Caregiver Contribution to Self-care in Ostomy Patient Index”
dlcedi 22 madde ve 3 alt boyuttan olusmaktadir. Olgek maddeleri
5'li Likert tipi ile degerlendirilmektedir. ilk alt boyut 9 maddeden
olusan "Bakim Verenin Oz Bakimina Katkisi"dir. ikinci alt boyut
8 maddeden olusan “Bakim Verenin Oz Bakim Takibine Katkisi",
liclincii alt boyut ise 5 maddeden olusan "Bakim Verenin Oz
Bakim Yénetimine Katkisi"dir. Olcegin komplikasyon yasama
durumunu degerlendiren 18. maddesi distk faktor yiikiine
sahip oldugu icin eklenti olarak kabul edilmistir. Olcekten en
yuiksek 110 puan alinmakta ve o6lcekten alinan toplam puan
arttikca 6z bakimin da arttig belirtilmektedir’.

Calisma Prosediirleri

Arastirmanin  6rneklemini 18 vyasindan blyilk, stomah
(kolostomi, ileostomi veya (irostomi) bireyin bakimina destek
olan, Tiirkge konusan, okuyan ve yazan, kendini ifade etmesini
engelleyen bilissel bir sorunu olmayan, ciddi bir psikiyatrik
tanisi bulunmayan ve arastirmaya katilmak icin yazili onam
veren bireyler olusturmustur. Veriler arastirmaci tarafindan yiiz
ylize goriisme yontemi ile her bireye yaklasik 30 dakika siire
verilerek toplanmistir.

Etik

Olgegin Tiirkgeye uyarlanmasi icin yazarlardan e-posta yoluyla
izin alinmistir’. Calisma prosediirleri Tekirdag Namik Kemal
Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu tarafindan 27 Agustos 2020 tarihinde incelenmis
ve 2020.195.08.04 karar numarasi ile onaylanmistir. Ayrica,
calisma proseddrleri iki devlet hastanesi tarafindan incelenmis
ve onaylanmistir. Bu calismada kullanilan proseddrler, iyi klinik
uygulamalara uygun olarak Helsinki Bildirgesi'nin ilkelerine
uygundur. Calisma gonullilik esasina gore yuritilmustir.
Calismaya katilmayi kabul eden bireylerden yazili ve sozli
onam alinmistir. Bu c¢alisma klinik arastirma veri tabanina
protokol numarasi (NCT06269276) ile kaydedilmistir.
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istatistiksel Analiz

Veriler lavaan Project ve R Project paket programlari
kullanilarak analiz edilmistir. Katilimcilarin sosyodemografik
ozelliklerini analiz etmek icin tanmimlayici istatistiksel
yontemler (ortalama, standart sapma, frekans ve yiizde)
kullanilmistir.  Normallik testleri icin  Shapiro-Wilk testi
kullanilmistir. incelenen bulgulara gére normal dagilima uygun
olan puanlar icin bagimli 2 grup karsilastirma testlerinden
eslestirilmis Orneklemler t-testi, iki puan arasindaki iliskinin
yonuni ve derecesini belirlemek icin Pearson korelasyon testi
kullanilmistir. Normal dagilima uymayan puanlar i¢in bagimh
iki grup karsilastirma testlerinden Wilcoxon Isaret Siralamasi
testi ve iki puan arasindaki iliskinin yoniini ve derecesini
belirlemek icin Spearman korelasyon testi kullaniimistir. Analiz
asamasinda gecerlilik ve glvenilirlik yontemleri kullaniimistir.
Hata payi %5 ve anlamlilik p<0,05 olarak degerlendirilmistir'®™.

Gecerlilik Analizi

Olcegin gecerlilik analizinde dil ve icerik analizi ile dogrulayici
faktor analizi (DFA) kullanilmistir. Dil ve igerik gecerliligini
saglamak amaciyla dlcek oncelikle iki bagimsiz dil uzmani
tarafindan ingilizce'den Tiirkce'ye ve Tiirkce'den ingilizce'ye
cevrilmis ve ortak bir ceviri metni olusturulmustur'. Ceviri
metninin orijinal calhisma ile uyumlulugunu incelemek ve
karsilastirmak icin icerik Gecerlilik indeksi (CVI) kullanilmis
ve 11 uzman goristi ahnmistir. Bu yontemde her bir madde
“1-ilgili Degil", “2-ilgili Ama Biraz Revizyon Gerekiyor",
“3-ilgili, Ancak Kiiciik Revizyon Gerekiyor" ve "4-Cok ilgili"
seklinde puanlanmaktadir. Olcek maddelerinin en az %80'inin
3 veya 4 olarak puanlanmasi ve CVI degerinin 0,80'in lizerinde
olmasi durumunda kapsam gecerlilik indeksi yeterli kabul
edilmektedir’. Uzman gorisleri ile diizenlenen 6lgek, stomali
bireyin bakimina katkida bulunan 10 kisilik bir gruba pilot
calisma olarak uygulanmis ve olgcege son sekli verilmistir. Bu
gruptan elde edilen veriler analizlere dahil edilmemistir'*-'>. Bu
calismada, daha once gelistirilmis bir 6lcegin farkli dillerde ve
orneklemlerde gecerliligini test etmek icin DFA uygulanmistir.
DFA'nin tahmin asamasinda veriler Likert tipi oldugu icin
Capraz Agirhkl En Kiiclik Kareler teknigi tercih edilmistir®'®.
Analiz sonucunda elde edilen uyum indekslerinin istenen
dizeyde oldugu ve yol diyagramina gore maddelerin faktor
yiiklerinin  0,30'un lzerinde oldugu gorilmustir. Ayrica
maddelerin t-degerleri 1,96'nin Uzerinde ise 0,05 diizeyinde,
2,56'nin lizerinde ise 0,01 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli
kabul edilmektedir®'16-19,

Giivenilirlik Analizi

Olcegin giivenirlik analizinde madde analizi ile i¢ tutarhlik ve
test-tekrar test giivenirligi kullaniimistir. Olcme aracindaki
her bir bagimsiz madde ile diger maddeler ve 6l¢cegin biitlnii
arasindaki iliskiyi 6lcen Cronbach alfa glivenirlik katsayisi

ve madde-toplam puan gtivenirligi kullanilmistir. Buna gore
Cronbach alfa katsayisinin 0,40-0,60 olmasi disiik diizeyde
guivenilirligi; 0,60-0,80 arahgr oldukca glvenilirligi, 0,80-
1,00 arahigi ise yiiksek guvenilirligi gostermektedir. Madde-
toplam puan giivenirliginde, korelasyon katsayisinin 0,30'un
izerinde olmasi maddenin glvenirligini gdsterir®?®. Test-
tekrar test glivenirligi icin olcek, stomali bireyin bakimina
katkida bulunan 70 birey ile 2 hafta arayla tekrarlanmis ve
uygulama sonrasinda dlcek formlari eslestirilmistir. Test-tekrar
test yonteminde Pearson ve Spearman korelasyon katsayilari
(r-degeri) hesaplanmaktadir. Giivenilirlik derecesini gdsteren
r-degeri -1 ile +1 arasinda bir deger alir ve giivenilirligin kabul
edilebilmesi icin en az 0,70 olmasi gerekir®.

BULGULAR

Calismaya katilan Direylerin 052'si (n=116) 45-59 vyas
araliinda; %64,6'si (n=144) kadin; %740 (n=165) evli,
%36,3'li (n=81) ortaokul mezunu, %62,3't (=139) calismiyor
ve %77,6'si (n=173) stomali bir bireyle birlikte yasiyordu
ve stomalarin %65'i (n=145) bireyin esine aitti ve %42,2'si
(n=94) 1-5 ay boyunca stomali bireyin bakimina destek
olmustur; %79,8'i (n=178) ise ostomi bakim egitimi almistir.
Ayrica stomali bireylerin 9053,8'inin (n=120) kolostomisi
vardi ve %70,9'unun (n=158) ostomi acilma nedeni kanserdi
(Tablo 1).

Gecerlilik analizinde 6lgcegin kapsam gecerlilik indeks degeri
uzman gorusleri dogrultusunda 0,99 olarak bulunmustur. DFA
sonucunda 2/sd=3,349 degerleri 2 ile 5 arasinda ve uyum
iyiligi indeksi (GFI), Tucker-Lewis indeksi (TLI), model uyum
indekslerinin karsilastirlmasi (CFl), duzeltilmis uyum iyiligi
indeksi (AGFI) degerleri 0,900'tin tizerinde bulunmustur (Tablo
2). Tim maddeler istatistiksel anlamhlikla 3 alt boyutta yer
almis ve 18. madde dlcegin orijinal versiyonunda oldugu gibi
eklenti olarak kabul edilmistir (Sekil 1, Tablo 3).

Guvenilirlik analizi istatistiklerine gdre Cronbach alfa
katsayilari sirasiyla dlcedin geneli icin 0,890, "Bakim Verenin
Oz bakimin Siirdiiriilmesine Katkisi” alt boyutu icin 0,867,
“Bakim Verenin Oz Bakimin izlenmesine Katkisi” alt boyutu
icin 0,921 ve “"Bakim Verenin Oz Bakimin Yonetimine Katkisi"
alt boyutu icin 0,458 olarak bulunmustur. Giivenilirlik
analizi sonucunda 18. maddenin madde korelasyon degeri
negatif ciktigr icin analizden c¢ikarilmis ve tekrar guvenilirlik
analizi yapilarak Tablo 4'teki sonuclar elde edilmistir. Elde
edilen bulgulara gore alt boyutlarin dizeltilmis tim madde
korelasyon degerlerinin pozitif oldugu gorulmiistiir. Ayrica
Ostomili Hastada Bakim Verenin Oz Bakima Katkisi indeksinin
alt boyutlarinda madde silindiginde glivenilirlik katsayilarinda
anlaml bir artis olmadi§i gorilmustiir. Son analiz asamasinda
elde edilen bulgulara gore Ostomili Hastada Bakim Verenin Oz
Bakima Katkisi indeksinin orijinal versiyonunda oldugu gibi
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Tablo 1. Stomali bireylerin bakimina katkida bulunan ailelerin

ve yakinlarinin sosyodemografik dzellikleri

Degiskenler n %
Yas (y1l)

18-29 1 49
30-44 40 179
45-59 116 52,0
60+ 56 25,1
Cinsiyet

Kadin 144 64,6
Erkek 79 35,4
Medeni durum

Bekar 58 26,0
Evli 165 74,0
Egitim diizeyi

Okuryazar 15 6,7
ilkokul 77 34,5
Ortaokul 81 36,3
Lise 34 15,2
Universite 16 7.1
Meslek

Calistyor 84 37,7
Calismiyor 139 62,3
Stomasi olan bir bireyle birlikte yasama durumu

Evet 173 77,6
Hayir 50 22,4
Stomali birey ile yakinlik derecesi

Es 145 65,0
Cocuk 60 26,9
Diger 18 8,1
Stomal bireyin stoma tipi

Kolostomi 120 53,8
ileostomi 69 30,9
Urostomi 34 15,2
Ostomi acilmasinin nedeni

Kanser 158 70,9
Blokaj 43 19,3
Travma 18 8,1
Diger 4 1.8
Stomali bireyin 6z bakimini destekleme zamani

1-5ay 94 42,2
6-11 ay 83 37,2
1-3 yil 19 8,5
3-5 il 22 99
5yil+ 5 2.2
Taburcu olmadan dnce ostomi bakim egitimi alma durumu
Evet 178 79,8
Hayir 45 20,2
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tlim sorular analize dahil edilmistir. Test-tekrar test yontemi ile
Pearson ve Spearman korelasyon katsayisi (r-degeri) 6lcegin alt
boyutlari icin 0,973 ile 0,987 arasinda, ol¢egin tamami igin ise
0,983 olarak bulunmustur (Tablo 5).

TARTISMA

Bu calismada, stomali bireylerin 6z bakimina aile ve
yakinlarinin katkisini degerlendiren bir dlcegin Tiirkce dilinde
ve Tirk toplumunda gecerlilik ve glivenilirligi incelenmistir.
Olcegin orijinal formundaki alt boyutlari Riegel ve ark.?'
“Kronik Hastaligin Oz Bakiminin Orta Diizey Teorisi" temel
alinarak hazirlanmistir. Stomali bireylerin aile ve yakinlarinin
katkilarini degerlendiren Slgegin ilk bolimi olan "0z Bakim
Stirdiirme" ginllk rutin davranmislar; ikinci béllimi olan “Oz
Bakim izleme" stoma ve cevresini tanima; iiciincii boliimii olan
"0z Bakim Ydnetimi" ise sorunlari fark etme ve miidahale etme
davranislari ile ilgilidir’.

Olgegin dil uyarlamasinda geri-geviri yéntemi kullanilmis ve
ortak bir ceviri metni olusturulmustur. Bu calismada elde edilen
0,99 CVI degeri dil ve kapsam gecerliliginin uygun oldugunu
gostermistir'. Ayrica, 6lcegin yapi gecerliligi DFA kullanilarak
test edilmistir. Bu cahismada uyum indeksleri (y?/sd=3,349
degeri 5'in altinda ve GFI, TLI, CFl ve AGFI dlcutleri 0,900'tUn
tizerinde) kabul edilebilir uyum gostermistir. Maddelerin faktor
yuikleri 0,30'un tizerinde ve t-degerleri 2,56'nin tzerinde, 0,01
duzeyinde istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Bu sonuclar,
maddelerin orijinal 6lcek boyutlarina dogru bir sekilde dahil
edildigini ve 3 alt boyutta toplandi§ini gdstermistir®'21619-20,

Bu calismada, Cronbach alfa glvenilirlik katsayisi dlcegin
genelinde 0,890 ve olgegin alt boyutlarinda 0,458-0,921
araliginda bulunmustur. Olcegdin geneli yiiksek derecede
guvenilirdir. Ayrica madde-toplam puan analizinde tiim
maddelerin korelasyon katsayisinin 0,30'un lizerinde oldugu ve
madde silindiginde Cronbach alfa degerinde artis olmayacagi
sonucuna ulasiimistir. Analiz sonucunda alt boyutlarin Pearson
ve Spearman Korelasyon Katsayilari 0,973 ile 0,987 arasinda
bulunmustur. Buna gdre 6lgegin alt boyutlar yiiksek derecede
guvenilirdir ve zaman icinde degismemektedir®'’.

Olcegin orijinal versiyonunun bizim calismamizla benzerlikleri,
dlcek maddelerinin 3 alt boyuttan olusmasi, igerik Gegerlilik
indeksinin 0,93 ve i¢c tutarhlik analizinde Cronbach alfa
degerinin 0,972 olmasidir.

Calismanin Kisithliklan

Calismamizin en onemli kisithhgi, Tirkiye'de iki kamu
hastanesinde stomali bireylerin bakimina katkida bulunan aile
ve yakinlari ile yuritilmuas olmasidir. Ancak dlcegin Tiirkce
gecerliligi ve gtivenilirligi saglanmis olup, Tiirk toplumunda
yapilacak diger calismalarda kullaniimasi 6nerilmektedir.
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Tablo 2. Ostomi Hastasimin Oz Bakimina Bakicinin Katkisi indeksi icin dogrulayicl faktor analizinden elde edilen uyum indeksleri

indeksler Tam uyum Kabul edilebilir uyum indeks
x2[sd (ki-kare uyum iyiligi) <3 <5 3,349
CFI 0,97<CFl<1 0,90<CFI<0,96 0,921
GFI 0,95<GFI<1 0,90<GFI<0,96 0,934
AGFI 0,95<AGFI<1 0,90<AGFI<0,96 0,918
Tu 0,95<TLI<1 0,90<TLI<0,96 0,911
CFI: Karsilastirmali uyum indeksi, GFI: Uyum iyiligi indeksi, AGFI: Diizeltilmis uyum iyiligi indeksi, TLI: Tucker-Lewis indeksi

0.38 /025 /042 \0.56 0.68

c2o

c21

c22

0.63 0.61 0.73 /077 P67 \0.67 N\0.63 0.7 0.48

Al A2 A3 AL AB A7 AB

Sekil 1. Ostomili Hasta indeksi dogrulayici faktér analizi yol diyagraminda bakim verenin 6z bakima katkisi

Tablo 3. Ostomili Hasta indeksi dogrulayici faktor analizi istatistiklerinde bakim verenin 6z bakima katkisi

Alt boyut Madde Tahmin Standart hata t-degeri p
Madde 1 1,000 - - -
Madde 2 0,973 0,075 13,018 <0,001
Madde 3 1,273 0,090 14,197 <0,001
o Madde 4 1,247 0,087 14,315 <0,001
Ejr';'l':: .L‘i’l'::';i':eolfaﬁ:‘;lm'" Madde 5 1,030 0,075 13,760 <0,001
Madde 6 1,314 0,094 13,952 <0,001
Madde 7 1,023 0,075 13,602 <0,001
Madde 8 1,120 0,079 14,188 <0,001
Madde 9 0,826 0,069 11,903 <0,001
Madde 10 1,000 - - -
Madde 11 0,931 0,051 18,202 <0,001
Madde 12 0,797 0,046 17,420 <0,001
Bakim verenin 6z bakim takibine Madde 13 0,825 0,047 17,586 <0,001
katkisi Madde 14 0,853 0,049 17,503 <0,001
Madde 15 0,888 0,051 17,305 <0,001
Madde 16 0,735 0,045 16,341 <0,001
Madde 17 1,026 0,057 18,049 <0,001
Madde 19 1,000 - - -
Bakim verenin 6z bakim yonetimine | Madde 20 0,622 0,091 6,805 <0,001
katkasi Madde 21 1,115 0,124 9,003 <0,001
Madde 22 1,584 0,158 10,054 <0,001
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Tablo 4. Ostomili Hastada Bakim Verenin Oz Bakima Katkisi indeksi madde analizi ve i¢ tutarlilik sonuglari

Alt boyut Madde Medyan E:"zeell:;lylzlr?l;:?dde-toplam gﬁ:‘:}i:;:':&;g:ined;ﬂi Cronbach alfa
Madde 1 4,000 0,426 0,868
Madde 2 4,000 0,466 0,865
Madde 3 4,000 0,723 0,841
Bakim verenin Madde 4 4,000 0,729 0,841
ozbakimin Madde 5 4,000 0,648 0,849 0,867
siirdiiriilmesine katkisi Madde 6 3,000 0,666 0847
Madde 7 4,000 0,630 0,851
Madde 8 4,000 0,679 0,846
Madde 9 4,000 0,454 0,867
Madde 10 4,000 0,810 0,904
Madde 11 4,000 0,766 0,908
Madde 12 4,000 0,724 091
Bakim verenin 6z Madde 13 4,000 0,718 0,912
bakim takibine katkisi Madde 14 4,000 0,752 0,909 0,321
Madde 15 4,000 0,701 0913
Madde 16 4,000 0,618 0,920
Madde 17 4,000 0,793 0,906
Madde 19 4,000 0,292 0,356
EZ":I'Q ;’g:’-e';:;&ze Madde 20 | 4,000 0,206 0,437 0,458
Katkisi Madde 21 4,000 0,345 0,302
Madde 22 4,000 0,206 0,444
Ostomili Hasta indeksinde Bakim Verenin Oz Bakima Katkisi 0,890

Tablo 5. Ostomi Hastasinda Bakim Verenin Oz Bakima Katkisi indeksi alt boyutlarinin test-tekrar test sonuclari

siirmesine katkisi takibine katkisi

Bakim verenin 6zbakimin | Bakim verenin 6z bakim

Ostomili hasta indeksinde

Bakim verenin 6z bakim ..
bakim verenin 6z bakima

yonetimine katkisi

katkisi
r p r p r p r p
Test-tekrar test 0,987 <0,0017 0,976 <0,001° 0,973 <0,001° 0,983 <0,001°

P Pearson korelasyon katsayisi, 5: Spearman korelasyon katsayisi

SONUG

Stomali bireyler 6z bakimlarini siirdiirebilmek icin siklikla
yakinlarinin destegine ihtiya¢ duyarlar. Stomali bireylerin
bakimina katilan ve 6z bakimlarina katkida bulunan yakinlarini
degerlendirmek icin Tiirkge dilinde gecerli ve glivenilir bir dlcek
bulunmamaktadir. Arastirma sonucunda "Ostomili Hastada
Bakicinin Oz Bakima Katkisi indeksinin" Tiirk toplumu igin Tiirkge
dilinde gecerli ve glivenilir bir dlcek oldugu belirlenmistir. Bu
olcek, Tuirk toplumunda stomali bireylerin 6z bakimina katkida
bulunan aile ve yakinlarinin degerlendirilmesinde rehber olarak

kullanilabilir.
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Tesekkiir

Ostomili Hastada Bakicinin Oz Bakima Katkisi indeksi'nin
Tirkge'ye uyarlanmasina izin verdikleri icin olcegi gelistiren
Villa ve ark!na tesekkiir ederiz. Yazarlar, goriisleriyle katkida
bulunan uzmanlara ve calismaya katilmayi kabul eden bireylere
tesekkdir eder.

Etik

Etik Kurul Onayi: Calisma prosedurleri Tekirdag Namik Kemal
Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu tarafindan 27 Agustos 2020 tarihinde incelenmis
ve 2020.195.08.04 no'lu karar numarasi ile onaylanmistir.
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Hasta Onayi: Calismaya katilmayi kabul eden bireylerden yazili
ve sozIi onam alinmistir.
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Cikar Catismasi: Yazarlar bu makale ile ilgili olarak herhangi
bir cikar catismasi bildirmemistir.

Finansal Destek: Calismamiz icin hicbir kurum ya da kisiden
finansal destek alinmamistir.
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