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OZET

Hemsirelik (")grencilerinin"l\/[eslege Yonelik Toplumsal Cinsiyet
Tutumlari: Bir Ol¢ek Gelistirme Calismasi

Amac: Arastirma, hemsirelik boliimiinde 6grenim goren lisans dgrencilerinin
hemsirelik meslegine yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarinin belirlenmesinde gegerli
ve giivenilir bir Ol¢im araci gelistirmek amaciyla planlanmis metodolojik bir

caligmadir.

Gerec ve Yontem: Arastirmanin evrenini Agr1 il merkezinde yer alan Agri
Ibrahim Cecen Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii’nde 6grenim
goren tim hemsirelik lisans 6grencileri olusturmustur. Arastirmada herhangi bir
orneklem se¢im yontemine gidilmeden tiim Ogrencilere ulasilmasi hedeflenmistir.
Arastirma 09-13 Mart 2020 tarihleri arasinda arastirmaya katilmaya goniillii olan 238
hemsirelik lisans 6grencisi ile tamamlanmistir. Arastirmada hemsirelik 6grencilerinin
sosyo-demografik oOzelliklerine iligkin anket formu ve arastirmaci tarafindan
gelistirilen Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Yonelik Toplumsal Cinsiyet Tutum

Olgegi’nin taslak formu kullanilmustir.

Bulgular: Calismaya katilan hemsirelik lisans 6grencilerinin yas ortalamasi
21.37 +2.39 olup, 6grencilerin %58.2'si kadin, %65.5'i hemsirelik boliimiinii isteyerek
sectigini ifade ederken, yalnizca %4.3"i (n = 10) hemsirelik mesleginde erkeklerin yer
almamas1 gerektigine yonelik goriis bildirmistir. Olgegin madde havuzunu olusturan
41 maddeden icerik (kapsam) gegerliligi sonucunda hicbir madde ¢ikartilmamustir.
Veri setindeki kayip veri yiizdesi %0.1 olup, yapilan analizler sonucunda veri setinin
normal dagilim gosterdigi belirlenmistir. Madde ayirt edicilik analizleri sonucunda
maddelerden elde edilen puanlarin iist ve alt grup ortalamalar1 arasinda tiim maddeler
icin anlaml bir fark (p < .01) oldugu saptanmistir. Kaiser-Mayer-Olkin ve Barlett's
testi sonucunda veri setinin agimlayici faktor analizi yapmaya uygun oldugu, ii¢ alt
boyutta toplanan 10 maddenin toplam varyansin %57.11'ini agikladig1 belirlenmistir.
Birinci alt boyut “Erkek Cinsiyet Rolii”, ikinci alt boyut “Mesleki Kalypp Yargilar”,
ticlincii alt boyut ise “Cinsiyete Dayali Ayrimcilik” seklinde isimlendirilmistir.
Olgegin toplam Cronbach Alpha degeri .627, duyarlihig %64, 6zgiilliigii ise %54

olarak saptanmustir.



Sonug¢: Sonug olarak, gelistirilen 6lgegin hemsirelik 6grencilerinin meslege
yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarini belirlemede kullanilabilecek gecerli ve

giivenilir bir 6l¢lim aract oldugu belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik 6grencileri, toplumsal cinsiyet, tutum, 6lgek

gelistirme, gegerlilik, giivenirlik.



SUMMARY

Gender Attitudes of Nursing Students Towards Profession: A Scale
Development Study

Objective: The research is a methodological study planned to develop a valid
and reliable measurement tool in determining the gender attitudes of undergraduate

students studying in the nursing department towards the nursing profession.

Materials and Methods: The universe of the study was composed of all
nursing undergraduate students studying in Agri Ibrahim Cecen University Health
School Nursing Department located in Agri city center. In the research, it was aimed
to reach all students without using any sample selection method. The research was
completed with 238 nursing undergraduate students who volunteered to participate in
the study between 09-13 March 2020. In the study, the questionnaire form regarding
the socio-demographic characteristics of the nursing students and the draft form of the
Nursing Students' Gender Attitude Scale Towards Profession developed by the

researcher were used.

Results: The average age of the nursing undergraduate students participating
in the study was 21.37 + 2.39, 58.2% of the students stated that they chose the nursing
department willingly, while only 4.3% (n = 10) stated that men should not take part in
the nursing profession. As a result of the content (scope) validity, no item was removed
from the 41 items that make up the item pool of the scale. The percentage of lost data
in the data set is 0.1%, and it was determined that the data set showed normal
distribution as a result of the analysis. As a result of the item discrimination analysis,
it was determined that there is a significant difference (p <.01) for all items between
the upper and lower group averages of the scores obtained from the items. As a result
of the Kaiser-Mayer-Olkin and Bartlett's test, it was determined that the data set was
suitable for exploratory factor analysis, and 10 items collected in three sub-dimensions
explained 57.11% of the total variance. The first sub-dimension was named as "Male
Gender Role", the second sub-dimension as "Occupational Stereotypes™ and the third
sub-dimension as "Gender Based Discrimination”. The total Cronbach Alpha value of

the scale was .627, the sensitivity was 64%, and the specificity was 54%.



Conclusion: As a result, it was determined that the developed scale is a valid
and reliable measurement tool that can be used to determine the gender attitudes of

nursing students towards the profession.

Keywords: Nursing student, gender, attitude, scale development, validity,

reliability.
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1. GIRIS VE AMAC

Hemsirelik meslegi birey ve toplum sagliginin korunmasi ve siirdiiriilmesinde
vazgecilmez bir meslek grubunu olusturmaktadir (Kocabas & Erdem, 2019).
Hemsirelik meslegi birey ve toplumu hastalik halinde iyilestirmek, sagligini ve
esenligini korumanin 6tesinde, hizla gelisen saglik diinyasinda milyonlarca insanin en

verimli, kaliteli, giivenli ve uygun maliyetli saglik hizmetine erisiminde énemli rol

oynamaktadir (Schober vd., 2020; ANA, 2015).

Hemsireligin profesyonel bir meslek olarak kabul edilmesi uzun yillar almigtir.
Yasal alanda degisimlerin yasanmasi, hemsirelere olan ihtiyacin her gegen giin artmasi
ve egitim yasaminda yasanan gelismeler hemsireligin mesleklesmesi yoniinde olumlu
katki saglayan faktorler arasinda yer almaktadir (Demir Karabulut & Sahinoglu Kus,
2018; Okdem vd., 2000). Ulkemizde hemsirelik alaninda 1954 yilinda ¢ikarilan ve ilk
kanun niteligini tastyan “Hemsirelik Kanunu” hemsire olma sartlarini, islev ve
sorumluluklarini tanimlamis olmasina ragmen hemsireligin bir “kadin” meslegi
olduguna iliskin maddesi ile hemsirelik meslegindeki cinsiyet ayrimcilifinin en
onemli nedenlerinden biri olmustur. 53 y1l yiirtirliikte kalan bu yasadan dolay erkekler
uzun yillar hemsirelik mesleginde yer alamamistir (T.C. Resmi Gazete, 1954).
Meslegin gereksinimlerini karsilamamasi, cinsiyet ayrimeiliginin olmasi, gorev, yetki
ve sorumluluklarin net olmamasi nedeniyle 2007 yilinda “Hemsirelik Kanununda
Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun” yaymmlanmistir. Bu kanun ile mesleklesme
yolunda daha 6nemli ilerlemeler yasanmis ve en Onemlisi hemsirelik meslegindeki
cinsiyet ayrimeiligt ortadan kaldirilmigstir (T.C. Resmi Gazete, 2007). 2010 ve 2011
yillarinda yapilan diger yasal diizenlemeler ile birlikte hemsirelerin gorev, yetki ve
sorumluluklar1 daha da belirgin bir hal almis ve egitim, c¢alisma, pozisyon gibi
alanlarda yeni diizenlemeleri beraberinde getirmistir (TC Resmi Gazete 2010; TC
Resmi Gazete 2011).

Hemsirelik mesleginin Florence Nightingale ile baglamasi, 1954 yilinda ¢ikarilan
kanun ile hemsirelik mesleginin bir “kadin” meslegi olarak tanimlanmasi meslegin bir
kadin meslegi olarak goriilmesinin ve toplum tarafindan bu sekilde benimsenmesine
yol a¢mistir. Hemsirelik meslegi bu nedenle kadinin bakim verme, besleme,
tyilestirme, sefkat rolii ile bagdastirilip hemsireligin mesleklesmesi zorlasmis ve
cinsiyet ayrimciliginin hem meslek hem de egitim hayatinda derinlesmesine neden

olmustur. Ancak, saglik hizmetlerinin 6nemli bir parcasini olusturan hemsirelik

1



mesleginin cinsiyet ayrimciligt olmadan hem kadin hem de erkek tarafindan
yapilabilecek bir meslek oldugu yadsinamaz bir gercektir (Basar & Demirci, 2018;
Celebi & Kargin, 2019; Gong, 2016).

Liminana-Gras ve digerlerinin (2013) kadin ve erkek hemsirelerle yaptiklari
caligmada; bakim vermenin bir kadin gorevi olarak goriildiigii ve bu tip bir algilamanin
da meslekte yasanan cinsiyet ayrimciliginin artmasia neden oldugu belirlenmistir
(Liminana-Gras, Sanchez-Lopez, Roman, & Corbalan-Berna, 2013). Kahraman ve
arkadaslar1 (2015), erkek hemsirelik 6grencileri ile yaptiklari nitel bir caligmada; erkek
ogrencilerin cinsiyetleri nedeniyle ¢ok fazla elestiri aldiklarin1 ve kendileri ile alay
edildigini ifade etmislerdir. Erkek hemsirelik Ogrencilerinin ekonomik kaygi
nedeniyle hemsirelik meslegini tercih ettiklerini, fiziki giice dayali is bolimi
yaptiklarin1 veya hastalari cinsiyetlerine gére paylasarak bu zorluklarla bas etmeye
calistiklarini ifade ettikleri bildirilmistir (Kahraman vd., 2015). Zhang ve Thu (2020)
yaptiklari nitel bir ¢alismada; erkek hemsirelerin ¢ogunlugunun hemsirelik meslegini
bilingsizce ve tiniversite sinavindan basarili olamadiklari i¢in tercih ettiklerini, gece
nobetlerinde ve fiziksel gii¢ gerektiren servislerde erkeklerin kadinlara gore daha
avantajli olduklarim ifade etmislerdir. Dogum izinleri ve aile yiikiimliiliikleri gibi
nedenlerden dolay1 erkeklerin kadinlara gore daha ¢ok tercih edildigi, erkeklerin
kariyer ve terfi sanslarinin kadinlardan daha yiiksek oldugu ifade edilmistir. Ayrica
erkek hemgireler meslegin toplum tarafindan kadin meslegi olarak algilandigini, hasta
ve aileleri tarafindan ayrimcili§a maruz kaldiklarini, kadin hastalarin ¢ogunlukta

oldugu servislerde ¢alismak istemediklerini belirtmislerdir (Zhang & Tu, 2020).

Literatiirde hemsirelik Ogrencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet
tutumlarini degerlendiren bir 6l¢iim aract bulunmamaktadir. Hemsirelik 6grencilerinin
meslege yonelik yasadiklart cinsiyet ayrimcilifi, toplum tarafindan hemsirelik
meslegine bakis acisi, kadin ve erkeklerin egitim hayatinda cinsiyet ayrimciligindan
dolay1 yasadiklar1 sorunlari ele alan birgok ¢alisma bulunmaktadir. Saglik alaninda her
gecen giin Onemi artan hemsirelik meslegi, egitim hayatinda yasanan cinsiyet
ayrnimciligindan dolay1r bazi zorluklarin yasanmasma ve devam etmesine neden
olmaktadir. Bu nedenle egitim hayatinda yasanan cinsiyet ayrimciligina yonelik
farkindaligin arttirllmas1 ve buna yonelik ilk kez bu ¢alismayla hemsirelik
Ogrencilerinin meslege yonelik tutumu 6lgen bir Ol¢lim aracinin gelistirilmesinin

bilimsel acidan Onemli olacagi diisliniilmektedir. Sonu¢ olarak, bu calismada



hemsirelik dgrencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarii 6lgen bir

Olclim aracinin gelistirilmesi amaglanmustir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1. Hemsirelik Meslegi

Hemsirelik meslegi, insan sagligint dogrudan ilgilendiren bir meslek grubu
olmas1 nedeniyle hayati 6nem arz etmektedir. Saglik hizmetlerinde vazgegilmez bir
meslek grubunu olusturan hemsireler, hekim ve hasta arasindaki iletisimi kuran, hasta
ve hasta yakinlar1 ile daha ¢ok iletisim halinde olan bireylerdir. Birey, aile ve toplumun
biitiinciil bakim ve tedavisinde 6nemli rol oynayan hemsireler saglik sektdriiniin bel

kemigini olusturmaktadir (Kocabas & Erdem, 2019).

Hemsirelik mesleginin tanimi  gegmisten gliniimiize farkli bi¢imlerde
tanimlana gelmistir. Ik olarak hemsirelik tanimi 1859 yilinda Florence Nightingale
tarafindan “Doganin kisi lizerinde en iyi bigimde etkili olmasi i¢in kiginin en iyi
duruma getirilmesidir. Doga bireye yeme, 1sinma ihtiyaci, solunum gibi temel
gereksinimleri saglamaktadir. Hemsirelik de beslenemeyen hastaya yardimci olmak,
onu 1sitmak ve dinlenmesini saglamak gibi islevleri kapsar.” seklinde yapilmistir
(Birol, 2016).

Uluslararast Hemsirelik Konseyi (International Council of Nursing - ICN)
hemgireligi; “Her yastan, gruptan ve topluluktan, aileden, her ortamda hasta ya da
saglikli fark etmeksizin bireyin isbirligi ve Ozerkligine dayali bakiminmi igerir.
Hemgirelik hastaliklarin 6nlenmesi, sagligin gelistirilmesi, hasta, engelli ve hayatini
kaybeden insanlarin bakimini kapsar. Giivenli bir ¢evrenin tesviki, arastirma, egitim,
savunuculuk, saglik politikasini sekillendirme ve saglik sistemlerinin yonetimine
katilma 6nemli hemsirelik rolleri arasindadir.” seklinde tanimlamaktadir (ICN, 2002).
Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 2020 yilim, “Hemsire ve Ebe Yili” olarak ilan etmistir.
ICN ise 2020 yilinin hemsirelik meslegi adina kutlamanin 6tesinde olmasi gerektigini
ifade etmistir. Bireylerin ve topluluklarin artan taleplerini ve saglik ihtiyaglarinm
karsilayabilmek icin, hemsirelik mesleginin kapasitesinin, kabiliyetinin ve
yetkilendirilmesinin arttirilmast icin hiikiimetler, saglik sistemleri ve toplum
tarafindan eylem ve taahhiit zamani oldugunu, hemsirelik meslegi olmadan diinyada
milyonlarca insanin kaliteli, giivenli ve uygun maliyetli saglik hizmetlerine
erisemeyecegini ifade etmistir. Bu nedenle tiim diinyada, hemsirelik meslegi i¢in ileri

diizey rolleri iceren ve ileri diizey uygulamalar gerektiren sistem degisikliklerine,



uygun egitim, politika ve diizenlemelere giderek artan bir sekilde ihtiyag¢ oldugu
belirtilmistir (Schober vd., 2020).

Amerikan Hemsireler Birligi (American Nurses Association — ANA)
hemgsireligi; “birey, aile ve toplumun sagligimi koruyan, gelistiren, hastalik ve
yaralanmalar1 6nleyen, iyilesmeyi kolaylastiran, insanin tepkileri dogrultusunda teshis
ve tedaviyle acisini hafifleten, bakimda hastayr savunan ve destekleyen bir meslek
grubudur.” seklinde tanimlamaktadir. Hemsirelik mesleginin uygulama alanini
korumay1 ve gelistirmeyi hedefleyen ANA, hizla gelisen saglik diinyasinda, hastalara
en verimli ve kaliteli bakim1 sunmak i¢in hemsirelik egitimlerinin ve becerilerinin

gelistirilmesi ve uygulanabilmesi yoniinde biiyiik ¢aba sarf etmektedir (ANA, 2015).

Tiirk Hemsireler Dernegi (THD) ise 1981°de hemsireligi; “bireyin, ailenin ve
toplumun sagligini ve esenligini korumak, gelistirmek ve hastalik halinde iyilestirme
amacina yoOnelik hemsirelik hizmetlerinin planlanmasi, uygulanmasi, orgiitlenmesi,
degerlendirilmesi ve bu hizmetleri yerine getirecek bireylerin egitiminden sorumlu
bilim ve sanattan olusan bir saglk disiplinidir’ seklinde tanmimlamaktadir (Birol,
2016).

Gegmisten giiniimiize degin yapilmis olan hemsirelik tanimlarinin bir¢ok ortak

yonii bulunmaktadir. Bunlar;

v' Bakim vermek hemsirelik mesleginin temelini olusturmaktadir. Fiziksel,
psikolojik ve sosyo-kiiltiirel yonleriyle bir biitiin olan bireye holistik bakim
verilmesi gerekmektedir.

v Meslegin uygulanabilmesi i¢in agik, anlasilir ve iyi bir kisilerarasi iletigimin
olmas1 gerekmektedir.

v' Hemsirelik meslegi bilimsel bir temele dayanmaktadir.

v Meslegin primer amaci, bireyin iyi ve giivenli olma durumunun korunmasi ve
stirdiiriilmesidir.

v Saglik veya hastalik durumunda bireylere yardimci olmak, bilgi vermek ve
danismanlik yapmak hemsirenin sorumlulugudur.

v Hemsgire hastanin saghiginin korunmasi ve siirdiiriilmesi igin ekip ile birlikte
hareket etmelidir.

v" Meslegin gelisiminin siirdiiriilebilmesi i¢in her meslek {iyesinin sorumlulugu

bulunmaktadir (Bayindir & Biger, 2019; Toru, 2020; Unsal, 2017).



2.2. Hemsirelik Mesleginin Tarihcesi

Hemsirelik mesleginin tarihsel siirecine bakildiginda; hemsirelik hasta ve
destege ihtiyact olan bireylere yardim etmek ile baslamis, ardindan hasta bakiminin
yaninda da saglikli olan bireylerin sagliginin siirdiiriilmesi ve gelistirilmesi ile birlikte
mesleklesme yolunda ilerlemistir. Ozellikle zaman igerisinde meslegin gorev, yetki ve
sorumluluklarinin yasal olarak tanimlanmasi mesleklesme siirecine olumlu yonde
katki saglayip, meslegin goriiniir hile gelmesine neden olmustur (Demir Karabulut &
Sahinoglu Kus, 2018).

Ulkemizde 19. yiizyilda dariissifa, bimaristan, dariissthha yerine ilk kez
“hastane” kelimesinin kullanilmaya baslanmasi ile “hemsire, hemsirelik” s6zciigii
yerlesmeye ve kullanilmaya baslanmistir. Hemsireligin mesleki kimligini kazanmasi
ise 1854°de Florence Nightingale’in Kirim Savasi esnasinda, Tiirk ve ingiliz askerlere
verdigi bakim ile bagladig1 kabul edilmektedir (Demir Karabulut & Sahinoglu Kus,
2018; Topuksak & Kublay, 2010). Cok eski donemlere ait kayitlarda hemsirelik,
siklikla tip adami, rahip ve ebenin gorevi olarak kabul edilmis, hastanin bakimi esas
olarak kadin gorevi olarak goriilmiistiir. Bu gorevin ise kadinin es ve anne roliinden

kaynaklandig1 kabul edilmektedir (Okdem vd., 2000).

Ulkemizde ilk hastabakicilik egitimi Dr. Besim Omer Akalin dnderliginde
ebeler ile baglamistir. Bu egitimde yer alanlar ise kadinlardan olugsmaktaydi. Bu egitim
esnasinda 1913-1914 yillar1 arasinda 300°e yakin goniillii hemsire I. Diinya Savasi’nda
cesitli hastanelerde yarali askerlerin bakiminda gérev almislardir. Bu hemsirelerden
Safiye Hiiseyin Elbi, Miinire Ismail, Kerime Salahor gibi isimler biiyiik ¢aba sarf
etmislerdir. Istanbul’da 1920 yilinda, Amiral Bristol Hastanesi biinyesinde 6zel
hemsire okulu agilmistir. Baglangigta egitim stiresi 2 yi1l 6 ay olan okul, sonrasinda 3
yila ve 1957°de 4 yila cikarilarak Milli Egitim Bakanlig: tarafindan meslek lisesine
denk olarak sayilmistir (Topuksak & Kublay, 2010).

Kizilay Hemgire Okulu, 21 Subat 1935 yilinda Cumhuriyet Dénemi’nde agilan
ilk hemsirelik okuludur. 2 yil 3 ay egitim siiresi olan bu okulun kabul sartlarina
bakildigr zaman; okuryazar olmak, iyi ahlakli bir birey olmak ve saglam bir viicut
yapisina sahip olmak idi. 1936 yilinda Kizilay Hemsire Okulu’nun egitim siiresi 3 yila,
1958 yilinda ise 4 yila ¢ikarilmistir. Bu okuldan mezun olan hemsireler, Tiirk

hemsireligi adina oncli girisimlerde bulunmakla kalmamis, hemsirelik alaninda
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yiiksekokullarinin kurulmasi ve egitiminin siirdiiriilmesi gibi 6nemli rollerde gorev
almiglardir (Yildirim, 2014). Daha sonra Milli Savunma Bakanlig1 ve Saglik Bakanlig1
blinyesinde hemsire gereksinimini karsilamak iizere birgok okul agilmistir. Birgok
hemsire okulunun agilmasi, saglik hizmetleri basta olmak iizere hemsirelere olan
ihtiyacin her gegen giin artmasi ve egitim alaninda devam eden gelismeler hemsirelik
alaninda yasal olarak kanun zorunlulugunu beraberinde getirmistir (Demir Karabulut
& Sahinoglu Kus, 2018; Okdem vd., 2000). Bu dogrultuda 1954 yilinda ¢ikarilan
“Hemsirelik Kanunu” kabul edilmis ve bu kanunda hemsirelik meslegine sahip olma
sartlari, gérev tanimi ve sorumluluklarini kapsayacak sekilde tanimlanmigtir. Ayrica
bu kanun, hemsirelik mesleginin bir “kadin” meslegi olduguna iliskin maddesi ile
erkeklerin uzun yillar hemsire olarak ¢alismasina engel olmustur. Bu kanun 53 yil
diger bir deyisle yarim asirdan fazla bir siire yiiriirliikkte kalmistir (T.C. Resmi Gazete,
1954). Hemsirelik mesleginin gelisimi agisindan 1954 yili Oncesinde savaslar,
egitimsizlik engel olustururken, 1954 yili sonrasinda ise hem yayimlanan kanun hem
de hemsirelik egitiminin gereksinimleri karsilamamasi engellerin asilmasini
zorlastirmigtir. Ciinkli daha sonraki yasal diizenlemelerde yapilan degisiklikler goz
oniinde bulunduruldugunda, bu kanun dogrultusunda hemsire giileryiiz ve sefkat ile
sadece sOyleneni ve istenileni yapmasi gereken, neden ve ni¢in sorularini sormasi
beklenmeyen ve miimkiin olmayan bir meslek grubu olarak goriilmiistiir. Hemsireler
ile aynm1 gorevi yapan saglik memurlarina hemsire diye hitap edilmemesi ve sadece
kadinlara hemsire unvaninin verilmesi yillarca meslegin gelisimi ve evrensellesmesi
acisindan engel teskil etmistir. Farkli okullardan ve egitim siirelerinden mezun
olanlarin tamamina hemsire diye hitap edilmesi, unvan, gorev, yetki ve sorumluluklar
acisindan farkliligin olmamasi da yillarca sorun olarak devam etmistir. Yasanan bu
sorunlar hemsireler arasinda i¢ ¢atismalara, is birliginin ve dayanigmanin olmamasina
neden olmustur (Demir Karabulut & Sahinoglu Kus, 2018; Engin, Kagmaz, &
Uguryol, 2016).

53 yil yiirtirlikte kalan “Hemsirelik Kanunu”, hemsireligin gereksinimlerini
karsilamadig1 ve hemsireligin “bir kadin meslegi” olarak goriilmesine dair maddeyi
icinde bulundurdugu i¢in, 2007 yilinda resmi gazetede yayimlanmis olan “Hemsirelik
Kanununda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanun” ile yeniden degistirilmistir. Diger
onemli degisiklik ise hemsire unvani alabilmek i¢in hemsirelikle ilgili lisans egitimi

veren tniversitelerin yiiksekokul ve fakiiltelerinden mezun olma sart1 getirilmistir



(T.C. Resmi Gazete, 2007). Bu kanun ile hemsirelikte kural olarak kabul edilen
giileryiiz ve sefkati tanimlayan davranis seklinin zorunlulugu ortadan kaldirilmistir.
Bunun yerine mesleklesme adina hastalara nitelikli hemsirelik bakimi verilebilmesi
icin gerekli kriterler tizerinde durulmustur. En 6nemlisi cinsiyet ayriminin ortadan
kalkmasi ile erkeklerin hemsirelik meslegine girmelerine Onciiliik etmistir. Bunun
yaninda, hemsirelerin hastayr bir biitiin olarak degerlendirmesine ve elde edilen
verilerle planlanan bakimin uygulanmasina imkan saglamistir. Sonug olarak; bu kanun
ile hemsirelik mesleginde profesyonellesme ve standardizasyonun saglanmasina katki
saglanmistir. Bundan sonra 2010 yilinda yayimlanmis olan “Hemsirelik Y 6netmeligi”
ve yine 2011 yilinda yayimlanmis olan “Hemsirelik Yonetmeliginde Degisiklik
Yapilmasina Dair Yonetmelik™ ile hemsirelerin pozisyonlari, ¢alisma alanlari, egitim
durumuna gore gorev tanimi, yetki ve sorumluluklar daha da netlik kazanmus,
hemsirelik mesleginin siirlar1 belirgin bir sekilde ¢izilmeye ve meslekteki kimlik
problemi ortadan kaldirilmaya calisilmistir (T.C. Resmi Gazete 2010; T.C. Resmi
Gazete 2011). Yapilan yasal diizenlemeler g6z 6niinde bulunduruldugunda; hemsirelik
bakiminin goriiniir kilinmasi yoniinde hem hemsireyi koruyucu niteligi agisindan
onemli hem de meslegin gelisimi i¢in biliyilk 6nem tasimaktadir. Bundan dolay1
hemsirelerin, meslekle ilgili kanun ve yonetmeliklere hakim olmalari, gorev, yetki ve
sorumluluklarinin  farkinda olarak mesleki yetkinliklerine katkida bulunacagi

diistiniilmektedir.

Ulkemizde vyiiksekdgretim biinyesinde hemsirelik egitimi ise Florence
Nightingale Hemsirelik Okullar1 ve Hastaneleri Vakfi ile bazi uluslararasi kuruluslarin
etkileriyle baglamistir. 1950 yillarinda lisans ve yiiksek lisans egitimi i¢in yurt disina
giden burslu hemsirelerle iilkemizde yurt dist modelli hemsirelik programlari
kurulmustur. Yiiksekdgretimde hemsirelik egitimi 1955 yilinda Ege Universitesi’nde
ilk olarak baslamis, 1961 yilinda ise bunu sirasiyla Hacettepe Universitesi ve Istanbul
Universitesi takip etmistir. 1992 yilina kadar olan siirede sadece alt1 yiiksekdgretim
kurumunda hemgsirelik egitimi baglatilmistir. Hemsirelik egitiminin bu yavas
ilerleyisinin sebebi; daha c¢ok ortaokul ve lise diizeyinde hemsirelik egitim
kurumlarmin agilmasi ve yiiksekogretim kurumlarina talepteki sinirlilik oldugu kabul
edilmektedir (Ergol, 2011; Okdem vd., 2000). 1992 yilinda Saghk Bakanlig
tarafindan gergeklestirilen “I. Ulusal Saglik Kongresi”’nde hemsire ve ebe egitiminin

tiniversitelerde yapilmasi gerektigine karar verilmis ve meslek yiiksekokullari, agik



Ogretim fakiiltesi gibi kurumlarin 6grenci alimma son verilmistir. Bu amag
dogrultusunda 79 Saglik Yiiksekokulu agilmistir (Kocaman, 2004). 2020-2021 egitim-
ogretim yilinda yiiksekdgretim istatistikleri incelendiginde; 45 vakif iiniversitesi ve
119 devlet iiniversitesinde olmak {izere toplam 164 iiniversitede hemsirelik lisans

egitimi ylritildigi belirlenmistir (Yiiksekogretim Kurulu, 2020).

Yiiksekogretim Kurulu 23 Kasim 2017 tarihinde gergeklestirmis oldugu
“Hemsirelik Lisans Egitimi Calistay1”nda tilkemizin hemsire ihtiyacinin 2024 yilinda
tamamlanacaginin 6ngoriildiigline deginmistir. Bu calistayda, hemsirelik egitiminde
yasanan baslica sorunlarin; yiiksekdgretim kurumlarinda 6gretim elemanina diisen
Ogrenci sayisinin ¢ok olmasi, hemsirelik egitimi veren kurumlarda yoneticilerin
hemsirelik mezunu olmamasi, dersliklerin, uygulama laboratuvarlarinin ve alanlarinin,
kiitiiphane, ders arag-gerecleri, kiitiiphane gibi imkanlarin yetersizligi, teorik derslerin
yiriitiilmesinde yasanan sorunlar vb. olduguna deginilmistir (Yiiksekogretim Kurulu,

2017).

2.3. Toplumsal Cinsiyet Kavrami

Diinyada insani tanimlamak ve anlam bigilmesi i¢in ¢esitli siniflandirmalar
bulunmaktadir. Bu siniflandirmalarda; erkek ve kadin bireylere yonelik cinsiyet
farkliliklari, statii, yas, gelir durumu, kiltiirel 6zellikler gibi sosyo-demografik
ozelliklere gore sekillenerek bireyler arasindaki farkliliklar belirgin bir sekilde ortaya
cikmustir. Insanin yasami icin 6nemli olan cinsiyet kavramu bireyleri toplum icerisinde
siniflandirmaya neden olmaktadir. Bu cinsiyet siniflandirmasma bakildiginda;
gecmisten giiniimiize en c¢ok kadmnlarin yasamini olumsuz yonde etkiledigi
goriilmektedir. Oysa, kadin ve erkek olmayi belirleyen kromozomlardan, sorumlu
cinsiyetin erkeklerde oldugu, mevcut xy kromozumundan y kromozumu
gonderdiginde cinsiyetin erkek; x kromozomu gonderdiginde cinsiyetin kadin oldugu
bilinmektedir. Fakat giiniimiizde hala kadin, erkek cinsiyetli cocuk doguramadigi igin
suglanmakta ve dislanmaktadir. Iste bu dislanma ve oOtekilestirme olaymin nedeni
biyolojik bir kavram olmayan, toplum tarafindan belirlenen ve 6grenilen “Toplumsal
Cinsiyet” kavramidir. Bu kavram basta kadinlar olmak {izere toplum igerisinde bir¢ok
esitsizligin dogmasina neden olmakta ve toplumun gelismesinin 6niinde ciddi bir engel

haline gelmektedir (Akkas, 2019; Kosgeroglu, 2010; Ozaydinlik, 2014; WHO, 2020).



Toplumsal ve biyolojik olarak bir¢ok alanda 6nemli rolii bulunan cinsiyet (sex)
kavrami, kadin ya da erkegin biyolojik yoniinii ifade eden ve tireme islevleri ile ilgili
demografik bir niteliktir. Genel olarak cinsiyet kavrami, bedenin erkek ya da disi
olarak ifade edilmesine sebep olan genetik, fizyolojik ve anatomik farkliliklari
aciklamak tizere kullanilir (Lips, 2020; Regitz-Zagrosek, 2012). Cinsiyet, ¢ok yonlii
olarak incelenen ve g¢esitli disiplinler biinyesinde incelenen bir kavramdir. Saglik
bilimleri ve psikoloji biliminin disinda; sosyoloji ve antropoloji gibi sosyal
bilimlerinin yan1 sira biyoloji gibi fen bilimlerinin de ¢alisma alan1 olmustur. Cinsiyet
kavrami fizyolojik ve anatomik ozelliklerinin disinda, beraberinde toplumsal bir
anlamda tagimakta ve bu hususta karsimiza ¢ika gelen kavram ise toplumsal cinsiyet
kavramdir (Cislaghi & Heise, 2020). Toplumsal cinsiyet kavram olarak ilk defa 1972
yilinda Ann Oakley tarafindan kullanilmistir. Ann Oakley toplumsal cinsiyet
kavraminin belirgin bir sekilde biyolojiden farklilastigi ve ayrildig: taraflarini ortaya
koyarken, bu kavrami toplumun tiim 6zelliklerine etki eden temel 6ge oldugunu 6n

plana ¢ikarmistir (Erbaydar, 2018).

Toplumsal cinsiyet (gender), literatiirde kadinin ve erkegin sosyal olarak
belirlenmis olan kisilik ozelliklerini, sosyal olarak yapilandiriimis islevi,
sorumluluklarmni, tutumlari, davraniglart ve goreceli giicii olarak tanimlanmistir.
Kisacasi; toplumsal cinsiyet kadin veya erkek olarak bireyin kendini nasil algiladig
biciminde ifade edilebilir. Biyolojik cinsiyet, kadin ya da erkek cinsi olarak
varligimiza atifta bulunurken, toplumsal cinsiyet ise toplumsal farkliliklara
deginmektedir. Toplumsal cinsiyet kavrami esasinda, kadin ve erkek olarak toplumun
bize nasil baktigi, nasil davranmamiz gerektigi seklinde tutum, beklenti, degerler,
yargilar ve roller bulunmaktadir. Bu olusumda ise basta aile olmak tizere okul ve kitle
iletisim araglar1 oldukca biiyiik 6nem tagimaktadir (Akkas, 2019; Kosgeroglu, 2013;
Zosuls, Miller, Ruble, Martin, & Fabes, 2011).

Toplumsal cinsiyet kavrami bizim dogustan sahip oldugumuz bir kavram degil,
zaman igerisinde ortaya cikan/cikartilan, cogaltilan, cogu zaman kadin aleyhine ve
erkek lehine kullanilan bir kavram olarak varlik gostermis, gecmisten bugiine de
varligin1 korumustur (Basar, 2017; Vlassoff, 2007). Kisaca toplumsal cinsiyet rolleri
olarak goriilen bu kavram, kadinlar1 ve erkekleri smirli alanlar igine hapsetmekte ve
bu toplumsal norm ve degerleri igsellestirmeyen kisilerin kendisini baski altinda

hissetmesine ve toplum tarafindan diglanmasina sebep olmaktadir. Ornegin;
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geleneksel toplumlarda kadinlara pasif, edilgen roller bigilirken; erkeklere ise aktif,
etken roller bi¢ilmektedir. Bunun en agik gostergesi kamusal alani erkege, 6zel alan
olarak adlandirilan ortamin da kadina ayrilmasi, bir¢ok toplum tarafindan benimsenen
ve mesrulastirilan bir tutumdur. Bu tutumun uzun siiregteki etkileri goz oniinde
bulunduruldugunda; egitim hayatindan aile hayatina, ekonomik durumdan sosyal
yasantiya kadar bircok alanda etkisini gostermektedir (Marcus, Harper, Brodbeck, &
Page, 2015; Uzun, Erdem, Giig, Safak-Uzun, & Erdem, 2017).

2.4. Ulusal ve Uluslararasi Cercevede Toplumsal Cinsiyet Kavramm

flk olarak 1948 yilinda kabul edilen Insan Haklari Evrensel Bildirgesi'nde
“Herkes 1rk, cinsiyet, din, dil, renk, siyasal ya da farkli tiirden kanaat, ulusal ya da
toplumsal koken, miilkiyet, dogus veya baska tlirden statli gibi herhangi bir ayrim
gozetilmeksizin, bu bildirgede belirtilen biitlin hak ve ozgiirliiklere sahiptir”
denilmektedir. Siiphesiz olarak bu ifade Insan Haklar1 Evrensel Bildirgesi igerisinde,
evrensellik 6zelligini yansitan en onemli kararlardan biri oldugu soylenebilir. Bu
madde insanlar arasinda higbir suretle cinsiyet esitsizliginin yapilamayacagini,
deginilen biitiin haklarin tiim insanlik i¢in ayn1 sekilde ve kisitlamasiz olarak gegerli
olacagini gostermektedir (Birlesmis Milletler Genel Kurulu, 1948). Ancak yillardir
toplumsal yasamin pek ¢ok alaninda kadinlar, erkeklere gore daha diisiik konumlarda
bulunmus ve temel insan haklarindan daha az faydalanmistir. Bu esitsizlik 6zellikle
egitim durumlari, saglik hizmetlerinden yararlanma, ¢alisma yasama, evlilik ve aile i¢i
yasam/iglevleri, karar alma ve siyaset mekanizmasmda bulunma gibi bir¢ok alanda
ortaya ¢ikmistir (Coskun & Ozdilek, 2012).

Kadinlarin toplumsal statiilerini olumsuz yonde etkileyen toplumsal cinsiyet
esitsizliginin durdurulmasinin gerekliligi ilk olarak 1995’te Pekin’de diizenlenmis
olan 4. Diinya Kadin Konferansi'nda irdelenmistir. Kadin-erkek esitliginin
saglanabilmesi i¢in bu konferansta toplumsal cinsiyet kavraminin biitiin program ve
politikalarda bulunmasi gerektigi ifade edilmistir. Kadinlarin ve kiz ¢ocuklarin
ilerlemesi ve giiclendirilmesi ile biitiin engellerin ortadan kaldirilabilecegi ve
toplumsal cinsiyet esitliginin yayilmasi gerektigi ifade edilmistir (Birlesmis Milletler,
1995).

Toplumsal cinsiyet esitligini belirlemek amaciyla son yillarda Tiirkiye’de
yapilmis olan ¢alismalarda, kadinlarin egitim, ekonomi ve sosyal olarak durumlar ile
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ilgili verilerde siirekli bir iyilesme olsa da gerek ulusal gerekse uluslararasi olgiide
kadinlarin toplumsal hayattaki konumunun istenilen diizeyde olmadigi goriilmektedir.
2006 yilindan itibaren Diinya Ekonomik Forumu tarafindan yayimlanan, iilkelerin
toplumsal cinsiyet eksenindeki esitsizliklerini ve iilkelerin bu konudaki gelisimlerini
takip eden Kiiresel Cinsiyet Esitsizligi Endeksi iilkeleri, egitim kaynaklarina erigim,
saglikli olma ve yasam siiresi, ekonomide bulunma ve firsat esitligi ve politik sahadaki
giiciine gore dort faktor degerlendirilerek yillik raporlart olusturmaktadirlar. Tiirkiye
2017 raporunda 144 iilke i¢inde 128’inci Sirada; 2018 yilinda 149 iilke arasinda
130’uncu sirada; 2020 yilinda ise 153 tilke i¢inde 130 uncu sirada bulunmustur. 2020
Endeksi’nde Tiirkiye, kadinlarin egitim firsatlarina erisimde 113. sirada, saglikta 64.
sirada, firsat esitligi ve ekonomiye katilimda 136. sirada, isgiiciine katilimda 135.
sirada, esit ise esit licrette 106. ve siyasi yasamda temsilde ise 109. sirada bulunmustur
(Crotti, Geiger, Ratcheva, & Zahidi, 2020). Yillara gore endeks siralamalari
incelendiginde Tiirkiye’de yillara gore gercek anlamda bir ilerlemenin olmadigi

gbzlenmektedir.

Diger bir toplumsal cinsiyet raporu olan ve iilkemizde en son 2017 yilina ait
verilerin kullanilarak olusturuldugu “Karsilastirmalarla 81 Il Icin Toplumsal
Cinsiyet Esitligi Karnesi-2018” raporunda Istanbul ilk siralamadaki yerini korurken,
Istanbul’u sirasiyla Rize, Ankara, Bursa, Tunceli, Bolu, Antalya, Eskisehir, Diizce ve
Kocaeli takip etmistir. Toplumsal cinsiyet esitsizligin en yiiksek oldugu iller ise
sirastyla Agri, Afyon, Yozgat, Nigde, Mus, Igdir, Bitlis, Kars, Siirt ve Ardahan’dir.
Bu rapor sonucunda; Tiirkiye’de kadinlarin, ekonomik ve sosyal durumlarina iliskin
verilerinde olumlu yonde bir ilerleme oldugu ancak kadinlarin toplumsal yasamda
bulunmalart g6z oOniinde bulunduruldugunda, istenilen noktaya erisilmedigi
sOylenebilmektedir (Kavas, 2018).

Kadinlar agisindan uluslararasi ¢ok 6nemli bir diger sozlesme ise “Kadinlara
Karsi Her Tiirlii Ayrimciligin Onlenmesi Sozlesmesi (CEDAW) ”nin amacina yonelik
olarak; bireysel, politik, sosyal, ekonomik, kiiltiirel olarak veya diger alanlardaki kadin
ve erkek esitligi temelinde 6zgiirliiklerin ve insan haklarinin, medeni olarak durumlari
ne olursa olsun kadinlara da taninmasini, kadinlarin bu s6z konusu haklardan
yararlanmalarini veya kullanmalarin1 engelleyen ya da bu sonucu doguran cinsiyetten
kaynakli herhangi bir ayirim, kisitlama veya dislama kadina yonelik ayrimcilik olarak

kabul edilmistir. Bu s6zlesme metninde; “Toplumsal Cinsiyet Esitligi "nin saglanmasi,
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kadinin hak ihlaline maruz kalmadan yasamalarini iyilestirecek tedbirlerin alinmasi ve
her alanda ayrimciligin 6nlenmesi birgok maddeyle kapsamli bir sekilde ele alinmistir

(CEDAW, 1982).

Tiirkiye’nin de iginde yer aldigi 2015 yilinda 25-27 Eyliil tarihleri arasinda
Newyork’ta yapilan BM Siirdiiriilebilir Kalkinma Zirvesi’nde ise, “2030
Siirdiiriilebilir Kalkinma Hedefleri” nin 5’inci hedefi “Toplumsal cinsiyet esitligini
saglamak ve tiim kadin ve kiz ¢ocuklarini giiclendirmek’ amacina yoneliktir. Bu amag
dogrultusunda yasamin tiim alanlarinda kiz gocuklart ve kadina yonelik her tiirlii
ayrimciligin - ortadan kaldirilmasi, kiz cocuklart ve kadimin gili¢lendirilmesi
amaglanmistir (United Nations, 2016). Diger yandan iilkemizde Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Ulusal Eylem Plan1 (2008-2013) ve Kadinin Giiglenmesi Strateji Belgesi ve
Eylem Plani (2018-2023) araciligiyla toplumsal cinsiyet esitliginin saglanmasi ve
stirdiiriilmesi, kadinlarin egitim, ekonomi, saglik, karar alma unsurlarina katilimin
saglanmasi ve medyada giiglii hale getirilmesi i¢in temel amag, Strateji, hedef ve
faaliyetlere yer verilmistir (T.C. Bagbakanlik Kadimin Statiisii Genel Midiirliigi,
2008; T.C. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanligi, 2018).

2.5. Hemsirelik Meslegi ve Toplumsal Cinsiyet

Hemsireler, hemsirelik meslegini etik kurallar dogrultusunda, insancil, ¢ok
disiplinli ve holistik yaklasim ile yerine getirirken, karsilastiklart en Onemli
problemlerden biri toplumsal cinsiyet roliidiir. Hemsirelerin bir¢ogunun kadin
cinsiyetine sahip olmasi ve neredeyse biitiin dillerde ve kiiltiirlerde “hemsire” anlamsal
olarak kadina ait olan rol veya gorevleri tanimlayan ve bununla beraber kiz kardes,
ebe, siitanne vb. gibi kavramlar ile beraber kullanilmasi, ister istemez toplumsal rol ve
statii agisindan hemsirelik mesleginin bir kadina ait olmasi gerektigi diisiincesini de
beraberinde getirmektedir. insanligin varligindan beri kadin bireylerin anne sefkati
dolayisiyla bebek, cocuk ve yash bireyleri besleme, onlara bakim verme ve onlar
iyilestirme geleneksel olarak kadin rollerinden biri olarak benimsenmistir. Hemsirelik
rollerinin biri olan bakim verme, geleneksel haline getirilmis bir kadm roli ile
ozdeslestirilmis ve bundan dolay1 hemsirelik meslegiyle toplumsal cinsiyet kavramlari
arasinda bir bag ortaya cikarilmistir. Ancak hemsirelik meslegine biitiin olarak
bakildiginda, cinsler tarafindan cinsiyet ayrimciligi olmaksizin uygulanabilir bir

meslek oldugu yadsinamaz bir gergektir. Fakat {ilkemizde 50 yildan fazla bir siire
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yiirtirlitkte kalan kanun ile erkekler hemsirelik mesleginde yer alamamis ve meslekteki
cinsiyet ayrimcilifi uzun yillar devam etmistir. Ancak 2007 yilinda “Hemsirelik
Kanunu” ile hemsirelikte cinsiyet ayrimi ortadan kaldirilabilmis ve hemsirelik
mesleginde erkekler de yer alabilmistir (Basar & Demirci, 2018; Celebi & Kargin,
2019; Kahraman, Ozansoy Tung¢demir, & Ozcan, 2015). Erkekler hemsirelik
meslegine dahil olmus olsalar bile, hemsirelik mesleginin yillarca kadin meslegi
olarak goriilmesi ve toplum tarafindan bu sekilde benimsenmesi hemsirelik
meslegindeki toplumsal cinsiyet kavramini ve cinsiyet ayrimciligini ortadan kaldirmak
icin yeterli olmamistir. Hemsirelik mesleginde yasanan cinsiyet kavrami hem egitim

hayatinda hem de meslek hayatinda hala etkisini devam ettirmektedir (Gong, 2016).

Fernandez-Feito ve digerlerinin (2019) 159 hemsirelik Ogrencisi ve 386
hemsireyle yapmis olduklar1 tanimlayici bir g¢alismada; hemsirelik mesleginde
degerler algisinda 6nemli cinsiyet farklililiginin bulundugu ve cinsiyet ayrimciliginin
hemsirelik Ogrencileri arasinda daha belirgin bir sekilde oldugu saptanmistir.
Kadinlarin erkeklere gore etik, mesleki degerler ve profesyonel ustalik gibi degerlere
daha fazla 6nem verdikleri, bu 6nemin kadin 6grencilerde daha yiiksek oldugu
belirlenmistir (Fernandez-Feito, Basurto-Hoyuelos, Palmeiro-Longo, & Garcia-Diaz,
2019). Chan ve digerlerinin (2014) hemsirelik bolimii 18 erkek 6grenci ile yaptiklar
nitel bir ¢alismada; hemsirelik bolimii okuyan erkek 6grencilerin bu meslegi tercih
etme sebeplerinin “tatmin edici beklentiler”, “iyi ve istikrarli bir gelir” ve bunun yani
sira “profesyonel bir unvan” cevaplar1 verdikleri belirlenmistir. Ayrica katilimcilar,
erkek cinsiyetine sahip hemsirelerin pediatri ve obstetri kliniklerinde c¢alismalarini
dogru olarak bulmadiklari, bu kliniklerde daha ¢ok kadin cinsiyetine sahip
hemsirelerinin bulunmas1 gerektigini ifade ettikleri saptanmistir (Chan et al., 2014).
Liminana-Gras ve digerleri (2013) 98 erkek hemsire ve 98 kadin hemsire ile yapmis
olduklar1 tanimlayic1 bir ¢aligmada; is tatmini yoniinde cinsiyetler arasinda farklilik
olmadig, fakat bakim vermenin kadin hemsirelerin bir gérevi olarak goriildiigii bu tip
alg1 da cinsiyet ayrimciligini olumsuz yonde etkiledigi ifade etmislerdir (Liminana-
Gras, Sanchez-Lopez, Roman, & Corbalan-Berna, 2013). Kahraman ve digerlerinin
(2015) 17 hemsirelik bolimii okuyan erkek Ogrencileri ile yapmis olduklar
derinlemesine miilakat da; erkek hemsire 6grencilerin 6zellikle arkadaslari tarafindan
cok fazla elestiri aldiklarin1 ve alaylara maruz kaldiklarini ifade etmislerdir. Erkek

hemsirelik 6grencileri; daha ¢ok gelecege yonelik ekonomik kaygilari dolayisiyla
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hemsirelik meslegini tercih ettiklerini, fiziki giice dayali is boliimii yaparak veya
cinsiyete dayali olarak hastalar1 paylagip bu zorluklarla bas edebileceklerini ifade
etmislerdir (Kahraman vd., 2015). Rajacich ve digerlerinin (2013) 16 erkek cinsiyetine
sahip hemsireyle yaptiklar1 bir ¢alismada; cinsiyet temelli kalip yargilarin is hayatinda
memnuniyetsizlige sebep oldugu ve ¢ogu erkek hemsirenin yalnizca kendilerine
“hemsire” seklinde hitap edilmesini istedikleri saptanmistir. Erkek hemsire olarak
hitap edilmesi veya baska unvanlarin cinsiyet ayrimciligina sebep olacagi nedeniyle
istemediklerini, tipki doktorlara “kadin doktor” veya “erkek doktor” bi¢iminde hitap
edilmedigi gibi benzer sekilde kendilerine de sadece “hemsire” seklinde hitap edilmesi
gerektigini ifade etmislerdir (Rajacich, Kane, Williston, & Cameron, 2013). Unsal ve
digerlerinin (2010) farkli meslek gruplarinda bulunan erkek hemsire bireylere iliskin
diisiincelerini ele aldiklar1 ¢alismada; katilimcilarin erkek cinsiyetine sahip olan
hemsirelere nasil hitap edecekleri konusunda olduk¢a kafa karisikligina sahip
olduklarini ve katilimcilarin hemsirmen, hemsbay, hemsir vb. gibi erkek hemsireleri
dokuz farkli sekilde hitap ettikleri tespit edilmistir. Bu katilimcilarin gogunlugu erkek
cinsiyetine sahip olan hemsirelere hemsire seklinde hitap edilmesi gerektigi ifade
etmislerdir (Unsal, Akalin, & Y1lmaz, 2010). Zhang ve Thu (2020) 25 erkek hemsire
ve iki hastane yoneticisi ile yaptiklar1 nitel bir ¢calismada; ¢ogu erkek hemsirenin
meslegi bilingsizce ve liniversite sinavindan basarili olamadiklar i¢in tercih ettikleri,
fiziksel gli¢ gerektiren servislerde ve gece ndbetlerinde kadin hemsirelere gore daha
avantajli olduklarini, acil durumlarda erkek hemsirelerin daha kararli ve akilci
olduklarini ifade etmislerdir. Hastane yoneticileri kadin hemsirelerin dogum izinleri
oldugu icin erkek hemsireleri daha cok tercih ettiklerini, bazi katilmecilar ise
erkeklerin aile yiikiimliiliiklerinin daha az oldugunu ve islerine kendilerini daha ¢ok
adadiklarini, boylece kariyer ve terfi sanslarmin yiiksek oldugunu ifade etmislerdir.
Ayrica erkek hemsireler hemsirelik mesleginin toplum tarafindan kadin meslegi olarak
algilandigini, hasta ve aileleri tarafindan ayrimciliga maruz kaldiklarini, kadin agirlikl
hastalarin oldugu servislerde ¢alismak istemediklerini belirtmislerdir (Zhang & Tu,
2020). Paskaleva ve arkadaslarmin (2020) yaptiklar1 tanimlayict bir ¢alismada;
meslegin adi, diisiik iicret ve toplumun meslege yonelik feminist tutumundan dolay1
erkek hemsirelerin meslege yetersiz ilgilerinin oldugu, erkeklerin diisiik bir kesiminin
meslegi segmekten memnun oldugu, toplumun biiyiik bir cogunlugunun hemsirelik

meslegini kadin meslegi olarak gordiigii ve erkeklere sadece kariyer firsat1 sagladigi
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icin bu meslegin erkekler tarafindan tercih edildigi belirlenmistir (Paskaleva,
Tornyova, & Shopov, 2020).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Amaci ve Tipi

Arastirma, hemsirelik boliimiinde O6grenim goren lisans Ogrencilerinin
hemsirelik meslegine yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarinin belirlenmesinde gegerli
ve giivenilir bir 6l¢glim araci gelistirmek amaciyla planlanmis metodolojik bir

calismadir.

3.2. Evren ve Orneklem Sec¢imi

Arastirmanin evrenini Agr1 i1 merkezinde bulunan Agri Ibrahim Cecen
Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii’nde &grenim gdren tiim
hemsirelik 6grencileri [N=279 (Kiz=151, Erkek=128)] olusturmustur. Arastirmada
orneklem se¢im yoOntemlerinden biri kullanilmadan tiim ogrencilere ulasilmasi
hedeflenmistir.

Olgek gelistirme ¢alismalarinda, 6rneklem biiyiikliigiiniin iliskilerin giivenilir
bir bigimde belirlenmesini saglayacak kadar biiyiikk olmasi 6nem arz etmektedir.
Literatiirde, degisken sayis1 ¢ok biiyiik olmadigi durumlarda, 100 ile 200 arasinda bir
orneklem biyiikligiinin yeterli sayr oldugu belirtilmektedir. Genel olarak Kkural,
orneklem biiylikligli gézlenen degisken sayisinin en az 5 kat1 kadar sayida olmasi
gerektigi ifade edilmistir (Biiylikoztiirk, 2002). Kline (1994), giivenilir faktorler elde
edilmesi i¢in 200 kisilik bir 6rneklemin genel olarak yeterli say1 oldugu, faktor
yapisinin ise ag¢ik oldugu ve az sayida oldugunda bu rakamin 100'e kadar
indirgenebilecegi belirtmistir (Kline, 1994). Diger yandan Tabachnick ve Fidell
(2001) ise faktorler belirgin ve giiclii oldugu durumda, degisken sayisi yeteri kadar
biiylik olmadiginda 100 ile 200 arasinda sayiya sahip bir 6rneklem biiyiikligiiniin
yeterli bir say1 oldugunu belirtmektedir (Tabachnick & Fidell, 2001). Bu arastirmada
literatiirdeki bilgiler g6z oniinde bulundurularak, evrenin tamamina (279) ulasilmasi
seklinde planlanmigtir. Calismamiz, arastirmaya katilmaya goniillii olan 238

hemsirelik lisans 6grencisi ile tamamlanmugtir.
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3.3. Veri Toplama Araclan

Calismada veri toplanmasi amacina yonelik olarak; “Hemsirelik
Osrencilerinin  Tamticit  Ozelliklerine Iliskin Anket Formu” ve “Hemsirelik
Osrencilerinin Meslege Yonelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olcegi nin taslak formu

uygulanmustir.

3.3.1. Hemsirelik Ogrencilerinin Tamitict Ozelliklerine Iliskin Anket Formu

Arastirmact tarafindan literatlir bilgileri kapsaminda hazirlanmis olan
“Hemsgirelik Ogrencilerinin Tamtict Ozelliklerine Iliskin Anket Formu” hemsirelik
Ogrencilerinin sosyo-demografik o6zellikleri, hemsirelik bolimiinii nasil sectigi,
secmesinde kimlerin etkili oldugu ve erkeklerin meslekte yer almasina yonelik

tutumuna dair bilgileri igeren 18 sorudan olusturulmustur (EK-3).

3.3.2. Arastirmaci Tarafindan Gelistirilen Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege
Yonelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olcegi

Bu olgek literatiirde hemsirelik 6grencilerinin meslege yonelik toplumsal
cinsiyet tutumlarini élgen bir 6l¢iim aracinin bulunmamasi nedeniyle gelistirilmistir.
Olgek arastirmaci tarafindan benzer bir 6lgegin literatiirde bulunmamasi nedeniyle
literatiir bilgileri dogrultusunda (Budu vd., 2019; Celebi & Kargin, 2019; Chan vd.,
2014; Engin vd., 2016; Fernandez-Feito vd., 2019; Gong, 2016; Kahraman vd., 2015;
Kocabas & Erdem, 2019; Liminana-Gras vd., 2013; Paskaleva vd., 2020; Rajacich vd.,
2013; Unsal vd., 2010; Zhang & Tu, 2020) gelistirilmistir. Olcegin madde havuzu 41

maddeden olusmaktadir.

3.4. Olcek Gelistirme Siirecinde izlenen Adimlar

Hemgsirelik 6grencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutum 6lcegi
gelistirme ¢aligmasina ait metodoloji Ve bu dlgegin hangi asamalarda yapilmis oldugu

asagida sirastyla sunulmustur.
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3.4.1.Madde Havuzunun Olusturulmasi

Bu asamada literatiir taramasi sonucunda arastirmaci tarafindan hemsirelik
Ogrencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarini ifade eden olgek

maddeleri kapsayici bir nitelikte yazilmis olup madde havuzu hazirlanmistir.
3.4.2. Icerik (Kapsam) Gecerliligi

Icerik gecerliligi; dlgegin yonergesi, lgek maddelerin ifade ve dil agisindan
anlagilabilirligini  ve Olgiilmek istenilen konuyu kapsayip kapsamadigini
degerlendirmek olarak tanimlanmaktadir (Tezbasaran, 2008). Olgciilmesi istenilen
nitelik ile 6lgek maddeleri arasinda bulunan baginti 6lgme aracina ait gegerlilik ile
iliskilidir. Olgek maddeleri ile dlciilmesi istenen niteligi kapsama (kapsam gecerligi)
veya maddenin ilgili yapiya yorma (yap1 gecerligi) giiciiniin belirlenmesi amaciyla
Olcegi gelistiren kisilerin kendileri degil, uzman kararlar1 6nem tagimaktadir. Yine
Olgme aracina ait gegerliligi etkileyen diger faktorler de 6lgegin gecerligi i¢in dikkat
edilmesi gereken noktalarin bir digeridir. Bunlar; 6lgek maddelerinin anlasilabilir
ifadelere sahip olmasi, hedeflenen kitleye uygun olmasi gibi onsel ¢aligmalarda
erisilen uzmanlara ait goriisler aras1 uyum/uyumsuzluk ve kapsam veya yap1 gegerligi
icin kestirim seklinde kullanilmaktadirlar (Yurdugiil, 2005).

Bu amagla yazilan 6l¢cek maddelerinin anlasilir veya benzer olup olmadiginin,
aragtirmanin amacina hizmet edip etmediginin belirlemek amaciyla olusturulan madde
havuzu 45 uzman goriisiine e-posta araciligiyla sunulmustur. Uzmanlar belirlenirken;
literatiir taramasi sonucunda toplumsal cinsiyet ve 6l¢me degerlendirme alaninda
giincel ve cok sayida bilimsel yayinlarinin olmasi dikkate alinmigtir. Hemsirelik ve
6lgme degerlendirme alaninda uzman olan &gretim iiyelerinden madde havuzunda
bulunan maddelerin her birini 1-5 araliginda (hi¢ uygun degil - tamamiyla uygun)
teorik yapiya ve Olglilmesi istenilen konuya uygunlugu yoniinden degerlendirilmesi
istenmistir. e-posta aracilifiyla ulasilan 45 uzman o6gretim iiyesinden 17 uzman
Ogretim tyesi geri doniis saglamig (Tablo 3.1.) ve madde havuzunda bu dogrultuda

gerekli diizenlemeler yapilmistir.
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Tablo 3. 1. icerik Gegerliligi Icin Olgek Madde Havuzunu Degerlendiren uzmanlar

Calistigi Kurumlar Say1 Akademik Unvan
Atatiirk Universitesi 1 Dog. Dr.
Mersin Universitesi 1 Dr. Ogr. Uyesi
Ankara Universitesi 1 Dog. Dr.
Rumeli Universitesi 1 Prof. Dr.
Istanbul Okan Universitesi 1 Dog. Dr.
Baskent Universitesi 2 Prof. Dr. (2)
Gaziantep Universitesi 1 Prof. Dr.
Eskisehir Osmangazi Universitesi 3 | Prof. Dr. (2), Dr. Ogr. Uyesi (1)
Sanko Universitesi 1 Prof. Dr.
Kiitahya Saglik Bilimleri Universitesi 1 Dog. Dr.
Marmara Universitesi 1 Dr. Ogr. Uyesi
Erciyes Universitesi 1 Dog. Dr.
Inénii Universitesi 1 Dr. Opr. Uyesi
Gazi Universitesi 1 Prof. Dr.

Lawshe Igerik Gegerliligi Oranlar1 (IGO) sonucunda ulasilan katsayilar -1 ile
+1 arasinda deger almaktadir. Erisilen oranlar, farkli sayida olan uzman sayisi i¢in p=
.05 giiven araligindaki Lawshe minimum igerik gegerliligi oranlari Tablo 3.2’de
karsilagtirilarak verilmistir. Arastirmamizda 17 uzman igin hesaplanan minimum
Lawshe 1GO 0.49°dur (Lawshe, 1975). Uzman goriisleri alindiktan sonra gériis sunan
uzman sayisi ile belirlenen minimum degerler altinda kalan maddeler madde
havuzundan c¢ikarilmis ya da uzman goriisleri dogrultusunda maddeler iizerinde

gerekli degisiklikler ve diizenlemeler yapilmistir.

Tablo 3. 2. Lawshe Minimum I¢erik Gegerliligi Oranlari

Uzman Sayist | Minimum Deger Uzman Sayist | Minimum Deger
5 0.99 13 0.54
6 0.99 14 0.51
7 0.99 15 0.49
8 0.78 20 0.37
9 0.75 25 0.37
10 0.62 30 0.33
11 0.59 35 0.31
12 0.56 40 0.29

3.4.3. Aragtirmann Etik Boyutu ve Olcek Taslaginin Orneklem Grubuna
Uygulanmasi

Arastirmanin etik kurul onayi; Eskisehir Osmangazi Universitesi Sosyal ve

Beseri Bilimler Bilimsel Arastirma ve Yaym Etik Kurul Baskanligi’ndan alinmistir
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(Onay tarihi ve Kodu: 30.01.2020/13731) (Ek-1). Etik kurul onaymnin alinmasinin
ardindan veri toplama araglarimin O6rneklem grubuna uygulanabilmesi ig¢in Agr1
Ibrahim Cegen Universitesi Saglk Yiiksekokulu Miidiirliigii’nden arastirmanin
hemsirelik bolimiinde 6grenim goren tiim hemsirelik 6grencilerine uygulanabilmesi
icin gerekli kurum izni alinmigtir (Onay tarihi ve Kodu: 05.03.2020/5928) (Ek-2).
Arastirmact tarafindan 09 - 13 Mart 2020 tarihleri arasinda katilimcilara arastirma
hakkinda gerekli agiklamalar yapilmis ve bilgilendirilmis onamlar1 yazili olarak
alinmistir. Yazili onamlar1 alinan katilimcilara anket formlar1 arastirmaci tarafindan

yiiz yiize uygulanmistir.

3.4.4. Veri Setinin Olusturulmas

Ictenlikle doldurulmadig: diisiiniilen anketler (n=3) ve arastirmaya katilmay1
yarida birakan katilimcilarin anketleri (n=5) arastirmanin kapsami disinda tutulmustur.
Frekans analizi yapildiktan sonra yanlis olarak girilen veriler kontrol edilerek
diizeltilmistir. Bunun yani sira eksik-kayip verilere ise seri ortalama degeri atanmis

olup eksiksiz bir veri seti olusturulmustur.

3.4.5. Madde Toplam - Madde Kalan Analizleri

Icerik gecerliligi tamamlanmis olan dlgekte bulunan maddelerin dzellikler
acisindan kisileri ayirt etmekte yeterliliginin ne kadar oldugunun belirlenebilmesine
yonelik olarak elde edilen veriler lizerinde madde toplam, madde kalan korelasyonlari

ve madde kalan regresyonlar1 hesaplanmistir.

Korelasyona dair yapilan analiz islemlerinde her bir maddenin puan dizisiyle
dlgegin toplam puan dizisi arasindaki korelasyon katsayisi hesaplanir. Olgegin toplam
puani madde puanlarinin toplamindan elde edilmekte ve 6l¢ek puanlarinin igerisinde
tim maddelerin puanlar1 yer almaktadir. Bu nedenle her bir maddenin puanlar ile
Olgegin toplam puanlar1 arasindaki korelasyon hesaplandigi zaman ilgili maddenin
puanlart hari¢ tutulur ve 6l¢ek puani yeniden hesaplanmasi gerekmektedir. Boylece
Olgekte yer alan maddelerin sayis1 adedince 6lgek puanlart dizisinin ayri ayri
hesaplanmasi1 gerekmektedir. Herhangi bir maddeye ait puan 6l¢egin puanlar dizisi
disinda tutulmadigi takdirde bu maddenin puan dizisiyle 6lgegin puanlar dizisi

arasinda hesaplanan korelasyon katsayisinin gergeginden daha yiiksek ¢ikma ihtimali

21



bulunmaktadir. Ilgili madde puanlar1 dlgek puanlarmin arasinda bulundugundan
dolay1 ortak olan varyansi arttiracak yonde etki yapmaktadir ve bu sebepten dolayi
katsayinin yiikselmesine sebep olmaktadir. Regresyon yontemiyle de bilinen iliskilere
dayali olarak bilinen 6l¢iilerden yola ¢ikarak bilinmeyen Olgiilerin kestirilmesi s6z
konusudur. Bu nedenle madde toplam, madde kalan korelasyon ve madde kalan
regresyon degerlerinin her birinin ayr1 ayr1 hesaplanmasi daha saglikli sonug

vermektedir (Tezbasaran, 2008).

3.4.6. Madde Ayt Edicilik Analizleri

Olgek gelistirme siirecinde gecerlilik dlciitlerinden bir digeri olan madde ayirt
ediciligin belirlenebilmesi i¢in 6lgek ile elde edilmis olan ham puanlarin biiyiikten
kiictige dogru olacak sekilde siralanmasi gerekmektedir. Bu siralamanin neticesinde
alt grubun %27’si ve st grubun %27'sini olusturmus olan gruplarin, puan
ortalamalarina ait bagimsiz grup t-testiyle (independent samples t test)
karsilastirilmas: gerekmektedir. Ust grubun %27’si, &lgegin &lgiilmesi istenilen
ozellige olumlu yonde sahip olanlar1 gosterirken; alt grubun %27°si ise olumsuz yonde
sahip olanlar1 gostermektedir. Bir maddeye yonelik olarak iki grup arasinda
istatistiksel agidan herhangi bir farkin bulunmamasi, bu maddenin ilgili 6zellige sahip
olanlar ile bu o6zellige sahip olmayanlari ayirt edemedigini gostermektedir. Bu
durumda bu maddelerin nihai olarak mevcut dlgege dahil edilmemesi gerekmektedir
(Tezbasaran, 1997).

3.4.7. Yap1 Gegerliligi (Acumlayict Faktor Analizi)

Yap1 gecerliligi yapilmadan once, 6rneklemin biiyiikligi faktdr analizinin
yapilmasi i¢in uygunlugunun belirlenmesi amaciyla Kaiser-Mayer-Olkin (KMO) testi,
verilerin ¢ok degiskenli olan normal bir dagilimi goésterip gostermediginin test
edilmesi amaciyla Barlett’s kiiresellik testi sonuglarinin incelenmesi gerekmektedir.
Varimax dik dondiirme tekniginin kullanilmasi ile dlgekte yer alan maddelerin 6z
degerleriyle bilesenlerin varyansa sagladigi katkilarinin incelenmesi gerekmektedir.
Bir degiskene ait faktor yiikii .30 olmasi faktor tarafindan varyansin %9'unu
acikladigimi gostermektedir ve bu yiik degerinin altinda kalan maddelerin elenmesi

gerekmektedir. Literatiire bakildigi zaman faktor yiik degeri .32, .40 ve .45 olacak
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sekilde degerler alabilecegi belirtilmektedir. Faktor yiikii, degiskenlerin faktorler ile
olan korelasyonu olarak ifade edilebilir, faktor yiiklerinin .30 - .59 arasinda bir deger
olmasi orta diizeyi belirtirken, .60 {stii olmasi ise yiiksek diizeyde bir iliskinin
oldugunu gostermektedir (Biiyiikoztiirk, 2002; Kline, 1994). Likert tipinde olan
Ol¢eklerde de faktor ylikii degerinin minimum .60 olmas1 gerektigine yonelik goriisler
(Sencan, 2005) dolayisiyla ve faktorlerin giiglii madde olarak olusturulmasi istenildigi
i¢in bu bir diger maddenin faktor yiik degerinde meydana gelen degisimle beraber
madde kabul diizeyini karsilayabilir. Bu sebepten otiirii faktor analizi islemi ile madde
cikarma isleminin tekil olarak yapilmasi ve her seferinde faktor analizinin tekrardan
yapilmasi onerilmektedir (Cokluk, Sekercioglu, & Biiyiikoztiirk, 2012). Birden ¢ok
faktorde yiik alan maddelerin yiik farkinin miktarinin incelenmesi gerekmektedir ve
yik farkinin degeri .10°dan daha az olan (Cokluk vd., 2012; Seger, 2015) binisik
maddeler ile baslayarak maddelerin birer birer elenmesi ve analizlerinin tekrarlanmasi

gerekmektedir.

3.4.8. Giivenirlik

Olgegin Ve dlgege ait alt boyutlarn giivenirlikleri Cronbach Alpha giivenirlik
katsayisi ile hesaplanmistir. Cronbach Alpha degeri, 6lgekte bulunan maddelerin ne
olgtide birbirleri ile tutarli oldugu ve arka planda yer alan degiskenleri ise ne kadar
temsil ettigi hakkinda bilgi verir. Likert tipi dl¢eklerin i¢ giivenirlilik degerlerinin
hesaplanmasi i¢in Cronbach Alpha Giivenirlik Katsayisi kullanilmalidir (Sencan,
2005).

3.5. istatistiksel Analizler

Bu arastirma sonucu elde edilmis olan verilerin istatistiksel analizleri i¢in IBM
SPSS Windows (Statistical Package for Social Sciences) paket programi
kullanilmistir. Verilerin dagiliminin test edilmesinde Skewness ve Kurtosis degerleri
incelenmis, Kolmogorov-Smirnov analizi yapilmis, Q-Q Plot ve Detrended Plot
grafikleri ile kutu grafigi incelenmistir. Madde toplam korelasyon katsayilariin
belirlenmesi i¢in Pearson ¢arpim moment Kkorelasyon analizi, madde kalan
analizlerinde anlamlilik diizeylerinin belirlenmesi i¢in regresyon analizi yapilmistir.

Madde ayirt edicilik analizleri i¢in Independent Samples t-test yapilmistir. Faktor
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analizi Oncesinde Olgek maddeleri arasindaki korelasyonlarin incelenebilmesi igin
Pearson carpim moment Korelasyon analizi yapilmis, verilerin faktor analizine
uygunlugunun tespiti i¢cin KMO analizi ve Barlett Sphericity testi uygulanmustir.
Baslangigta teorik bir modelin bulunmamasi nedeniyle 6lgegin faktdr analizi igin
Acimmlayict Faktdr Analizi kullanilmistir. Olgegin giivenirlilik analizi ise Cronbach-

Alpha katsayisi ile hesaplanmistir.

3.6. Arastirmanin Smirhhklar:

Aragtirmanin  Covid-19 pandemi siirecinde yapilmasindan dolay1 tek bir
tiniversitede bulunan hemsirelik 6grencileri ile gerceklestirilmesi bu arastirmanin

sturliligidir.

24



Tablo 3. 3. Aragtirma Takvimi
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Literatiir inceleme/Tez konusunun se¢imi

Tez Onerisi

Madde havuzunun hazirlanmasi

Madde havuzunun uzman goriisiine génderilmesi

Etik kurul izninin alinmasi

Uzman goriisiinde sonra madde havuzuna son halinin verilmesi

Kurum izninin alinmasi

Verilerin toplanmasi

Tez izleme Komitesi (1. izlem)

Olgegin gegerlik ve giivenirlik analizlerinin yapilmasi

Tez izleme Komitesi (2. izlem)

Literatiir taranmasi ve okunmasi

Tez raporunun yazimi

Tez izleme Komitesi (3. izlem)

Tezin Sunumu
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4. BULGULAR

Calismamiza dahil olan hemsirelik lisans 6grencilerinin yas ortalamasi 21.37
+ 2.39 (min. 18.00 - maks. 35.00) dur. Ogrencilerin %58.2'si (n = 135) kadin olup,
%30.6's1 (n = 71) birinci sinifta, %27.2'si (n = 63) ikinci sinifta, %24.1 (n = 56) ticlincii
siifta, %18.1'1 (n = 42) ise dordiincii smifta 6grenim gérmektedir. Ogrencilerin
%65.5'1 (n = 152) hemsirelik boliimiinii isteyerek sectigini ifade ederken, yalnizca
%4.3'i (n = 10) hemsirelik mesleginde erkeklerin yer almamasi gerektigine yonelik
goriis bildirmistir. “Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Yonelik Toplumsal Cinsiyet
Tutum Olgegi™ni gelistirme arastirmasmda elde edilen bulgular asagidaki

basamaklarda sunulmustur.

4.1. Veri Setinin Olusturulmasi ve Diizenleme

Arastirmanin veri setindeki kayip veri yiizdesi %0.1 (binde bir) olup, kayip
verilere seri ortalamalari atanmigtir. Normal dagilim distintildiigii zaman, veri setinin
%99’unun ortalamadan + 3 standart sapma uzaklikta bulunmasi tahmin edilmektedir.
Bu nedenle -3’den kiigiik ya da +3’den biiylik Z degerine sahip olan veriler u¢ degerler
olarak diisiiniilmektedir. Fakat, biiyiik 6rnekleme sahip veri setlerinde (n>100) birkag
verinin belirtilen sinirlarin disinda bulunmasi beklenebilmektedir. Z puan araligi boyle
durumlarda + 4 olarak genisletilebilir seklinde ifade edilmektedir (Cokluk vd., 2012).
Bu kapsamda veri setindeki tek yonlii ug¢ degerler her bir madde igin Z puanlar
kullanilarak ayr1 ayr1 kontrol edilmis, veri setinde +4'den biiylik Z puanina sahip bir
veriye rastlanmazken, -4'ten kii¢iik Z puanina sahip 8 veri tespit edilmistir. Bu tek
yonlii uc degerlere sahip 8 veriyi igceren 6 anket calisma kapsamindan ¢ikarilmstir.
Analizlere baglamadan once normallik varsayiminin saptanmasi i¢in ¢arpiklik ve
basiklik katsayilari incelenmis ve bu katsayilarin -1 ile +1 arasinda deger aldiklar

belirlenmistir (Tablo 4.1.).
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Tablo 4. 1. Taslak Olgegin Toplam Puaninin Betimleyici Istatistikleri

istatistik Deger Standart Hata

Ortalama 141,91 1,08

Medyan 140,00

Varyans 270,74

Standart Sapma 16,45

Minimum Deger 105,00

Maximum Deger 192,00

Ranj 87,00

Carpiklik ,218 ,160

Basiklik -,455 ,318

Kutu grafiginde Simetrik bir grafik olmasi, u¢ degerlerin bulunmamasi ve
medyan ¢izgisinin orta hattan gegmesi veri setimizin normal dagilim gosterdiginin bir

gostergesidir (Sekil 4.1).

200,00

40

180,00

160,00

140,00

120,00

100,00

Toplam

Sekil 4. 1. Kutu Grafigi

Normal Q-Q grafiginde noktalar diiz bir dogru etrafinda yayilim
gosterdiginden (Sekil 4.2.), Detrended Q-Q grafiginde ise noktalar yatay ¢izginin
altinda ve {lzerinde rastgele bir dagilim gosterdiginden dolayr veri setimizin

dagiliminin normal dagilim gosterdigi sonucuna varilmaktadir (Sekil 4.3.).
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Expected Normal

Dev from Normal

Normal Q-Q Plot of Toplam

100

120 140 160 180

Observed Value

Sekil 4. 2. Normal Q-Q grafigi

Detrended Normal Q-Q Plot of Toplam

200

100

120 140 160 180

Observed Value

Sekil 4. 3. Detrended Q-Q grafigi

200

Ayrica normal dagilim Kolmogorov-Smirnov testi ile test edilmis olup, p >.05

(istatistik = 1.151; p = .142) bulunmasi puanlarin normal dagilimdan ¢ok fazla sapma

gostermediginin kaniti olarak kabul gérmiistiir. Sonu¢ olarak; 6lgegimizin toplam

puan dagiliminin normal dagilima uygun oldugu belirlenmistir (Tablo 4.2).
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Tablo 4. 2. Taslak Olgek Puan Dagilimmin Normal Dagilima Uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov

Istatistik df Sig.
Toplam puan ,053 232 ,200"

* This is a lower bound of the true significance.

4.2. Madde Toplam - Madde Kalan Analizleri

Madde toplam puan korelasyonunu belirlemek amaciyla Pearson g¢arpim
moment korelasyon analizi, madde kalan analizlerini belirlemek igin ise hem
Regresyon hem de Pearson carpim moment korelasyon analizi yapilmistir. Bu
analizler sonucunda baz1 maddelerin elenmesine karar verilmistir. Madde toplam puan
korelasyon katsayisi .30’un altinda olan (Biiyilikoztiirk, 2017; Sencan, 2005), madde
kalan korelasyon katsayisi ise .20’nin altinda olan ve anlamli ¢ikmayan (Tavsancil,
2006) toplam 6 madde, ilgili gruptaki maddelerle aynmi yapiyr yeterli diizeyde
6lecmedigi diisiiniilerek elenmistir. Madde toplam ve madde kalan analizleri sonucunda
toplamda 6 madde 6lgek havuzundan g¢ikarilmistir (Tablo 4.3).

Tablo 4. 3. Olgegin Diizeltilmis Madde Toplam-Kalan Korelasyonlar1 ve Madde Kalan
Regresyonlarini Belirlemek Amaciyla Yapilan Pearson Carpim Moment Analizi Sonuglari

Madde Madde Madde Madde
Madd I\'I/'Iggldae Kalan Kalan Madd I\_I/_Igglc;e Kalan Kalan
e No m Korelasyo  Regresyo e No m Korelasyo  Regresyo
n n n n
r r p r r p
216

M1 o 187** .004 M22 .381** 321** .000
M2 .066 .695 .695 M23 .360** .283** .000
M3 .073 691 .691 M24 .552** 492** .000
M4 .060 .880 .880 M25 .504** A443%* .000
M5 .255%* A74%* .008 M26 561** .506** .000
M6 .310** .238** .000 M27 468** A411%* .000
M7 .251%* A72%* .009 M28 .590** 531** .000
M8 237** .158** .016 M29 .349%* .282%* .000
M9 .357** .288** .000 M30 .368** .305** .000
M10 428** .366** .000 M31 A446** .388** .000
M11 .519** 465** .000 M32 .199%* 128 .052
M12 .295%* 226%* .001 M33 .352** .295** .000
M13 .295%* 239%* .000 M34 .346** .282** .000
M14 271%* .204%* .002 M35 .248** 178** .007
M15 .355%* 295%* .000 M36 .068 -.005 .938
M16 .398** .334%* .000 M37 221%* .149* .023
M17 .220%* .140* .033 M38 430%* 373%* .000
M18 .505%* A54** .000 M39 .382** .318** .000
M19 A8T** A428** .000 M40 .185** 110 .094
M20 .351** 207 .000 M41 .360** 187** .004
M21 AT76%* 409** .000
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4.3. Madde Ayirt Edicilik Analizleri

Bagimsiz grup t-testinde (independent samples t test) tim maddelerden elde
edilmis olan puanlarin iist ve alt %27'lik gruplarinin puan ortalamalari arasinda biitiin

maddeler a¢isindan anlamli bir fark (p <.01) oldugu saptanmistir (Tablo 4.4.).
Tablo 4. 4. Olgegin Alt %27 ve Ust %27'yi Olusturan Puan Ortalamalarinin Bagimsiz Grup T-Testi

Sonuglari

Madde X £SS t p Madde X £SS t p
M1 Dvar—Sanomo 04000 000 M2 ooy 20072 000
M5 Divor saom 0% 00 M2 huor— oo 4672 00
MO ey soviwoo— COMS 000 M2 hiusi—son— 348 000
MT g aoraar S92 00 M SGius—egrae— 114 00
ME  Divar imoan 62 00 M2 o a9 000
i e s Al s 7 s e
Mo —piAEL LIP0SS  g1600 000 mzs H2T LEMIOL 409 000
MU o gebiog— IO 000 M2 s 954 000
MI2 oS00 248 000 M3 fiohr g S8 000
iz plel 2GS geses 000 M3t 2T LBROS0 5909 000
MIS Do apoas O 000 M3 o 28213 000
MIT e imioao— COST4 O00 M3 oo L8 000
VI8 o sonopo— M 000 M3 STl e% 000
MI9 Gy shogoo— 49 000 M Gy —pgigs— 26047 000
M2 s %4 000 maL ot 29201 000
o A2 L4050 oo

Ust %27  4.82+0.38

4.4. Yap1 Gecerliligi (Acimlayici Faktor Analizi)

Faktor analizi Oncesi maddeler arasindaki korelasyonlar incelenmis olup,
Tablo 4.5."te goriilebilecegi gibi .90'dan biiylik korelasyon katsayisina rastlanmamustir.
Temel bilesenler analizinde KMO katsayisi .66, Barlett's testi sonucunda ise y2 (595)
=2373.790, p <.001 bulunmus olup, veri setinin faktor analizi yapmaya uygun oldugu

belirlenmistir.
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Tablo 4. 5. “Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Yo6nelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olgegi”

nin Maddeleri Arasindaki Korelasyon Analizi Sonuglar1

M1 M5 M6 M7 M8 M9 M10 M11 M12 M13 M14 M15 M16 M17 M18 M19 M20

M1 1

M5 162" 1

M6 159" 041 1

M7 .073 .092 152" 1

M8 .042 .060 .076 071 1

M9 .096 .045 .082 044 367" 1

M10 .040 A557 021 2137 044 149" 1

M11 .038 156" .007 138" 101 156" .352™ 1

M12 .042  -.081 005 -110 -109 -063 -.060 .078 1

M13 042 -.022 .042  -005 -.041 .080 151" 086 291" 1

M14 012 -135" 064 -030 -038 -.031 .033 014 354" 340" 1

M15 100 -.054 .036 037 -078 -.013 077 173" 314" 204" 430" 1

M16  -.059 -.095 .058  -.011 .048 .053 158" 154" 130" .198™ .082 273" 1

M17 017  -046 -022 -046 .038 .054  -.045 119 133" .094 176™ 298"  .310™ 1

M18 133" 327" 139" 133" 131" 126  .246™ 432" 030 -.042 -176" -106 111 .018 1

M19 .028 127 189" 171 1427 130" 1817 3177 .080 075 .054 205 240" .099  .309™ 1

M20 -024 239" -010 .188™ 172" 170" -012 272" 112  -123  -.154" 024 -.062 009 .315™ .254™ 1
M21 .024 015 179" 166" 117 271" 100 147" .066 091 -.024 142° 2457 046 2217 254 191"
M22 .095 069 1717  -.040 .055 2119 -089 170"  .106 115 .165" -001 .158" .069 .239™ .226™  .035
M23 .067 061 193" 120 .188™ .268™ -004 .171" -011 126 -.014 -041 .189™  .056 162" .098  .220™
M24 .083 1627 269"  .075 1757 279" 250" .249™ -056 @ .152" .023 143" 244”030 372 299" 120
M25 140" 270" 202"  .077 119 133" 301" 234"  -044 -073 -174" -103 154" -156° .6057 .305™ .254™
M26 226" 122 228" 084 101 070 253" 242 158" 141" 166" 138" .196™  .017  .408™ 373" 172"
M27 .073 162" 249" 127 .069 .027 .096 .109 .088 116 155" .004 102 -052  .303™ .200™  .108
M28  -001 .216™ .128 .188™  .064 128 328" .509™ -.009  .146" .023 .006 .175™ .057  .487" 239" 226"
M29 .069 .080 .059 .067 .053 .056 119 2737 1547 .069 178™ 158" 097 .068 009 239" 124
M30 105 1377 029 -.003 .067 104 171 258" 053  -.010 -.048 .061 .057 046 186" .236™ .184™
M31 .076 .094 A35" 1477 087 2337 223" 198" 213"  .006 .027 A189™ 222" 129" 253" 183" 157"
M33 .039 052  -.028 -.012 116 .214™ 2277 .048 010 194" .093 265" 277 3377 .092 A19 172"
M34 .104 .010 118  -.007 -031 -.034 111 056 .241™ 123 2147 221" 194" 290" .070 .049  -.007
M35 .090 .049 101 .069 .044 110 .095 .084 017  171™ .104 .097 .094 .020 .051 .034 .091
M37 065  -.025 019 -011 -.062 .066 163" -076 170" 210"  .143" .078 .052 .029 .095 .040  -133"
M38 .035 .055 .054  -052 -.080 005 .309™ .201™  .126 .066 .090 178" 250"  .029 .262" 181" .071
M39 1377 122 021 -.031 084 240" 152" 192"  .020 .048 .032 012 -022 -078 .244™ 097 .207™
M41 075 -110 -.082 036 -105 -.064 093 211" 153" -.015 125 261" 286" .022  -.029 .049 .030
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Tablo 4.5. (Devam) “Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Yonelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olgegi”nin Maddeleri Arasindaki Korelasyon Analizi Sonuglari

M21 M22 M23 M24 M25 M26 M27 M28 M29 M30 M31 M33 M34 M35 M37 M38 M39 M4l
M21 1
M22 359" 1
M23 259" 316" 1
M24 316" 266" .246™ 1
M25 .189™ 260" .281" 427" 1
M26 203" 201" 222" 455" 619" 1
M27 191 258" 2377 .384™ .334™ .230™ 1
M28 246" 315" 270" 477 4267 .348™ 296" 1
M29 074 026 .016 .014 .098 .133" .129" .165" 1
M30 141" -025 .041 .093 .162° .109 .253"™ 136" 532" 1
M31 .320™ .106 .166" .226™ .197" .182™ 210" .306™ .154°  .048 1
M33 214" 070 .012 .207" .076  .093 .005 049 -063  .023 122 1
M34 016 .027 -017 158" 147" 164" .035 106 .087  .137° 152" .228™ 1
M35 119 -029 -160" 119 -012 .043 .185" .084  .077 .244™ -056 .060 .206™ 1
mM37 -.004 161" -051 119 .028 .141° 012 171" -082 .017 -008 .170™ 1777 -.039 1
M38 152" 129" 025 111 244" 181" 192" 302" .042 .186™ .184™ 175" 136" .099 .229™ 1
M39 .061 122 .030 .106 .243™ 153" 262" .193™ .082 .201™  .009 127 176" 185" 013  .295™ 1
M41 101  .033 -111 -134" 004 -043 .013 023 221" 173" 066 133" .039 .088 -022 352" 315" 1

Olgekte yer alan tiim maddelerin ortak faktdr varyans degerleri Tablo 4.6.'da verilmistir. Maddelerin ortak faktor varyanslarinin .403 - .753

araliginda degistigi goriilmektedir.
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Tablo 4. 6. Olgek Taslaginda Yer Alan Maddelerin Ortak Faktor Varyans Degerleri

Madde No Baslangic degerleri Ekstraksiyon Madde No Baslangi¢ degerleri Ekstraksiyon

M1 1.000 .603 M22 1.000 594
M5 1.000 431 M23 1.000 513
M6 1.000 551 M24 1.000 .624
M7 1.000 .665 M25 1.000 .743
M8 1.000 .505 M26 1.000 .617
M9 1.000 719 M27 1.000 570
M10 1.000 .739 M28 1.000 .667
M11 1.000 .605 M29 1.000 .749
M12 1.000 .634 M30 1.000 679
M13 1.000 .607 M31 1.000 450
M14 1.000 .632 M33 1.000 .638
M15 1.000 .599 M34 1.000 542
M16 1.000 .668 M35 1.000 .708
M17 1.000 .620 M37 1.000 .504
M18 1.000 679 M38 1.000 .609
M19 1.000 403 M39 1.000 .666
M20 1.000 .701 M41 1.000 .753
M21 1.000 .548

Faktor analizinde kullanilmig olan Varimax dik dondiirme teknigi sonucunda, dlgekteki tiim maddelerin 6z degerinin 1'den biiyiik

ve 11 faktdrden olustugu, toplam varyansin ise %61.52'sini agikladig belirlenmistir (Tablo 4.7.).
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Tablo 4.7. Ag¢iklanan Toplam Varyans Miktarlart

Faktor Yiiklerinin Dondiiriilmiis

Baslangi¢c Oz Degerleri Toplam Faktor Yiikleri
Faktorler Toplamlary
Toplam Varyans  Kiimiilatif Toplam Varyans Kiimiilatif Toplam Varyans Kiimiilatif
% % % % % %

1 5.620 16.057 16.057 5.620 16.057 16.057 4.644 13.267 13.267
2 2.902 8.291 24.348 2.902 8.291 24.348 2.130 6.087 19.354
3 2.040 5.828 30.175 2.040 5.828 30.175 2.066 5.904 25.258
4 1.745 4.987 35.162 1.745 4.987 35.162 1.889 5.398 30.655
5 1.606 4.589 39.751 1.606 4.589 39.751 1.830 5.228 35.884
6 1.495 4.271 44.022 1.495 4.271 44.022 1.766 5.047 40.931
7 1.387 3.963 47.985 1.387 3.963 47.985 1.527 4.364 45.295
8 1.292 3.691 51.676 1.292 3.691 51.676 1.517 4.335 49.630
¢ 1.210 3.458 55.134 1.210 3.458 55.134 1.449 4.141 53.771
10 1.143 3.266 58.400 1.143 3.266 58.400 1.400 4.000 57.771
11 1.094 3.127 61.527 1.094 3.127 61.527 1.315 3.756 61.527
12 .999 2.855 64.382

13 .981 2.802 67.184

35 .139 .398 100.000

Yamag birikinti grafigi (scree plot) incelendiginde de 11. noktadan sonra ¢izgi egiminin yatay bir seyre gectigi goriilmektedir (Sekil
4.4.). Binisik maddelerden baslanarak maddeler teker teker analizlerden cikarilmis, binisik madde kalmadiginda faktor yiik degeri .40'in
(Tabachnick & Fidell, 2001) altinda bulunan maddeler yine teker teker analizden ¢ikarilarak analizler tekrarlanmigtir. Sonugta 6lgegin 3

faktor altinda toplandigi ve bu ii¢ faktdrde toplanan maddelerin toplam varyansin %57.11'ini agikladigr goriilmistiir (Tablo 4.8.).
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35



Tablo 4.8. Nihai Olgegin Agiklanan Toplam Varyans Miktarlari

Faktor Yiiklerinin Dondiiriillmiis

Baslangi¢ Oz Degerleri Toplam Faktor Yiikleri
Faktorler Toplamlary
Toplam Varyans  Kiimiilatif Toplam Varyans Kiimiilatif Toplam Varyans Kiimiilatif
% % % % % %
1 2.537 25.367 25.367 2.537 25.367 25.367 2.429 24.293 24.293
2 1.857 18.572 43.939 1.857 18.572 43.939 1.779 17.788 42.081
3 1.317 13.175 57.113 1.317 13.175 57.113 1.503 15.033 57.113
4 924 9.243 66.356
5 781 7.805 74.162
6 711 7.107 81.268
7 .644 6.441 87.710
8 495 4.948 92.657
9 471 4.715 97.372
10 .263 2.628 100.000

Acimlayici faktor analizi sonrasi 3 faktdrde toplanan 10 maddenin faktor yiikleri .561 - .834 arasinda degismektedir. Ug faktdr toplam
varyansin %57.11'ini agiklamaktadir. Her bir faktorde toplanan maddeler igerik bakimindan incelenmis faktorlerin sirasi ile su sekilde

I TS

isimlendirilmesi uygun goriilmiistiir; “Erkek Cinsiyet Rolii”, “Mesleki Kalip Yargilar”, “Cinsiyete Dayali Ayrimcilik”.
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Tablo 4.9. Faktor Analizi Sonras1 Dondiiriilmiis Bilesenler Matriksi

Madde No Maddeler 1 Faktzﬁ rler 3

M25 Erkek hemsireler kadin hemsirelerden daha fazla ticret almalidir. 834

M26 Erkekler, hemsirelikte kariyer firsatlari agisindan kadinlar igin tehdit olusturur. 787

M24 Erkek 6grenciler hemsire tiniformasi yerine beyaz onliik giymelidir. 736

M28 Erkek 6grenciler liderlik 6zelliklerinde kadin 6grencilere gére daha basarilidir. 692

M14 Hastalar cinsiyetleri nedeniyle erkek dgrenciler ile iletisim kurmakta daha gok zorlanir. 172

M12 Erkek 6grencilerin is yiikiinden kagmak i¢in her zaman bir bahanesi vardir. 751

M13 T1bbi hatalar1 daha ¢ok erkek 6grenciler yapar. 640

M33 Hemsirelikte erkek sayisinin az olmasi erkek d6grencilerde sosyal izolasyona neden olur. 778

M17 Hemygirelik mesleginde cinsiyet ayrimciligini en ¢ok erkekler yasar. 630

M9 Tedavide/bakimda, hasta ile ayni cinsiyette olan 6grencilere oncelik verilmelidir. 561
Baslangi¢ Ozdegeri 253 18 131
Varyans % 25.36 1857 13.17

Olgegin toplam puani ve alt boyutlarinm birbirleri ile olan iliskisi Pearson carpim moment korelasyon analizi ile belirlenmistir.
Olgegin alt boyutlar1 arasinda bulunan korelasyon katsayilarinin .145 ile .773 arasinda degistigi goriilmiistiir. Tablo 4.10'da lgegin toplam

puaninin ve biitiin alt boyutlarinin standart sapma, ortalama degerleri ve birbirleriyle olan korelasyon analiz sonuglarina yer verilmistir.
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Tablo 4.10. Nihai Olgegin Faktorlerinin Ortalama ve Standart Sapma Puanlar ile Faktérler ve Olgek
Toplam Puan1 Arasindaki Korelasyon Analizi Sonuglari

Olgek ve faktorleri “g'j‘y",‘;’f ortzss . 1OPPAM  poitir1  Faktor2  Faktor3
Olcek puam
Toplam 6lgek puant 10 34.97+5.86 1
Erkek Cinsiyet Rolii 4 15.24+4.00 773" 1
Mesleki Kalip Yargilar 3 10.88+2.49 528™ .060 1
Cinsiyete Dayali 3 8.84+2.46 .586™ 151" 145" 1
Ayrimcilik

*p <.05; **p <.001

4.5. Giivenirlik

Olgegin ve tiim alt boyutlarmin giivenirlik analizleri Cronbach Alpha
giivenirlik katsayis1 kullanilarak hesaplanmistir. Hemsirelik 6grencilerinin meslege
yonelik toplumsal cinsiyet tutum 6lgeginin toplam Cronbach Alpha giivenirlik
katsayist .627 olarak hesaplanirken; Olgegin alt boyutlarinin Cronbach Alpha
giivenirlik katsayilarinin ise .770 - .410 araliginda degistigi belirlenmistir (Tablo
4.11.).

Tablo 4.11. Olgek ve Alt Boyutlarma Ait Giivenirlik Katsayilari

Olcek ve faktorleri Madde Sayisi Cronbach Alpha
Toplam 6l¢ek puani 10 .627
Erkek Cinsiyet Roli 4 770
Mesleki Kalip Yargilar 3 .592
Cinsiyete Dayali Ayrimcilik 3 410

Tablo 4.12.’nin son siitununda yer alan degerler incelendiginde, her bir madde
silindigi zaman Cronbach Alpha degerlerinde ¢ok biiyiik bir degisim olmadig

gorilmektedir.
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Tablo 4.12. Maddeler Silindiginde Olgegin Ortalama, Varyans, Korelasyon ve Cronbach Alpha
Degerleri

Madde silindiginde Madde silindiginde = Madde Toplam  Madde Silindiginde

Maddeler
ol¢ek ortalamasi ol¢ek varyansi Korelasyonlari Cronbach Alpha
M25 30.7672 28.664 .305 599
M26 31.1681 26.435 .504 552
M24 31.2629 26.091 485 554
M28 31.4526 26.716 .395 576
M14 31.7629 30.485 .200 .621
M12 31.3405 30.823 155 .632
M13 30.9310 30.090 .302 .602
M33 31.7629 30.026 .289 .604
M17 31.9440 30.399 .148 .637
M9 32.3750 30.157 193 .624

4.6. Ol¢egin Duyarlihk ve Ozgiilliik Degerleri

Olgegin odgrencilerin  hemgirelik meslegine yonelik toplumsal cinsiyet

tutumlarini belirlemedeki duyarlilig1 %64, 6zgiilligi %54 tiir (Sekil 4.5.).

ROC Curve

1.0 /
0.8 Duyarhhk: 64 /
Ozgiilliik:54 -

0.6 /

0.4 ' o~

Sensitivity
N

0,0 0,2 0,4 0,6 0,8 1,0

1 - Specificity

Sekil 4. 5. Olgegin Duyarlilik ve Ozgiilliikk Degerleri
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5. TARTISMA

Literatiirde hemsirelik Ogrencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet
tutumlarina iliskin gelistirilmis bir 6l¢im aracinin olmadig1 saptanmistir. Bu nedenle
bu calismada “Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Yénelik Toplumsal Cinsiyet Tutum

Olgegi” gelistirilmistir.

Bu arastirma, hemsirelik lisans Ogrencileri lizerinde gelistirilen, gegerli ve
giivenilir bir 8l¢iim arac1 olan “Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Y&nelik Toplumsal
Cinsiyet Tutum Olgegi nin gelistirilme siirecini ve asamalarini kapsamaktadir.
Olgegin gelistirilmesi dokuz asamada gergeklestirilmistir. Bunlar; (1) madde
havuzunun olusturulmasi, (2) igerik (kapsam) gegerliligi, (3) arastirmanin etik boyutu
ve Olgek taslaginin drneklem grubuna uygulanmasi, (4) veri setinin olusturulmasi, (5)
madde toplam - madde kalan analizleri, (6) madde ayirt edicilik analizleri, (7) yap1
gegerliligi (agcimlayic1 faktor analizi), (8) gilivenirlik ve (9) olgegin duyarlilik ve

Ozgiillik degerlerinin belirlenmesi seklindedir.

Olgek gelistirmenin ilk asamasinda literatiir taramasi sonras1 41 maddeden
olusan madde havuzu olusturulmustur. Madde havuzunun olusturulmasinin ardindan
ikinci agama olan igerik (kapsam) gecerliligi i¢in olusturulan maddeler alanda uzman
olan 45 dgretim iiyesine e-mail aracilifiyla sunulmustur. Igerik (kapsam) gecerliligi,
Olgekte yer alan her bir madde i¢in Slgiilmek istenilen kavrami ne 6l¢iide olgtiiglinii
belirlemek amaciyla yapilmaktadir. Bu kapsamda, goriis alinacak uzman sayisinin en
az 3 en fazla 20 kisi olacak sekilde ve uzman goriisleri dogrultusunda madde
havuzunun yeniden diizenlenmesi gerekmektedir (Esin, 2014). Bu dogrultuda 17
uzmandan goriis alinmis ve Lawshe IGO’larmin tiim madde havuzu igin 0.49
degerinin tizerinde oldugu belirlenmistir. Bu nedenle uzman goriisleri dogrultusunda
bu asamada madde havuzundan hi¢cbir madde atilmamis, fakat uzmanlardan gelen
oneriler ve katkilar dogrultusunda bazi degisiklikler yapilarak madde havuzuna son

sekli verilmistir.

Veri setindeki u¢ degerlerin fazla olmasi durumunda veri setinin normal
dagilimdan sapmasi ve yapilacak olan istatistiksel analizlerin etkilenmesi s6z konusu
olabilir (Ovla & Tasdelen, 2012). Calismamizda veri setinde her madde igin ug

degerler Z puanlar1 kullanilarak kontrol edilmis, +4’den biiyiik Z puanina sahip veri
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saptanmazken, -4’den kii¢ilk Z puanina sahip 8 veriyi igeren anketler calisma
kapsaminin diginda birakilmistir. Carpiklik ve basiklik katsayilarinin -1 ile +1
araliginda degerler almasi, veri setinin normal dagilim sinirlar1 i¢inde oldugunun ve
veri setinde asir1 sapmalarin olmadiginin kanit1 olarak kabul edilmektedir (Basol vd.,
2013). Normal dagilimi gosteren bulgularin bir digerine bakildigi zaman carpiklik-
basiklik katsayilarinin mutlak degerlerine ait standart hatalar1 degerinden iki kat biiyiik
olmamasi oldugu sdylenebilir (Hayran & Hayran, 2020). Madde kalan korelasyon
katsayisinin en az .20 olmasi (Tavsancil, 2006), madde toplam puan korelasyon
katsayisinin ise .30’un iizerinde olmasi (Biiyiikoztiirk, 2017; Sencan, 2005)
beklenmektedir. Calismamizda bu degerleri saglamayan ve anlamli olmayan 6 madde
dleek havuzundan ¢ikarilmistir. Olgekten elde edilmis olan ham puanlar biiyiikten
kiigtige dogru siralandiginda biitiin maddeler igin alt ve iist %27’yi olusturan gruplarin
ortalamalari arasinda anlamli bir fark oldugu (p < .01) belirlenmistir. Bu bulgular
sonucunda, hemsirelik 6grencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutum
6l¢eginin madde toplam, madde kalan ve madde ayirt edicilik 6zelliklerinin yeterli ve

istenen diizeyde oldugu ifade edilebilir.

FaktOr analizinin asil amaci, veri setini tanimlamak ve veri setinin altinda
bulunan yapiy1 saptamak icin ¢ok degiskenli istatistiksel analizlerin bir arada
kullanilmasi ile verilerin 6zetlenmesi ve gerekirse degiskenlerin azaltilabilmesidir.
Faktor analizi dort temel amagla kullanilmaktadir. Bunlar; (1) Biiytik bir veri setinin
altinda bulunan faktorleri saptamak, (2) Veri setini az sayidaki faktorle anlasilir bir
hale getirmek, (3) Uygulama alanindaki sorunlara/problemlere ¢6ziim iiretmek
amaciyla biiyiikk bir veri setini temsil eden az sayida degiskeni belirlemek, (4)
Bireylerin veya nesnelerin kendi aralarindaki iligkilerini g6z 6niinde bulundurarak
homojen alt gruplara ayirmak (Uyumaz, Dirlik, & Cokluk, 2016). Dogrulayici faktor
analizi onceden belirlenmis olan kuram ya da daha onceden yapilan arastirmalara
dayali hipotezlerin test edilmesi gereken durumlarda uygun iken; a¢imlayici faktor
analizi degiskenlerin arasindaki yapiy1 ortaya ¢ikarmak i¢in uygundur (Orcan, 2018).
Bu nedenle aragtirmamizda dnceden belirlenmis kuram ya da herhangi bir aragtirmaya

dayal1 hipotez test edilmedigi i¢in agimlayici faktor analizi kullanilmistir.

Calismamizda Barlett Sphericity testinin anlamli olmas1 ve KMO katsayisinin

.60’dan yiiksek olmas1 6rneklem biiyiikliigiiniin bu ¢aligma i¢in yeterli oldugunu ve

41



veri setinin faktdr analizine uygunluguna isaret etmektedir (Biiyiikoztirk, 2017,
Cokluk vd., 2012; Sencan, 2005). Degiskenler arasindaki korelasyon Kkatsayisi
kiiciildiikge yani 1 den uzaklasip, sifira yaklastikca ¢oklu baglantinin derecesi de o
oranda artmaktadir. Degigkenler arasindaki korelasyon katsayisinin .90’dan biiyiik
olmamasi ¢oklu baglanti probleminin olmadigina isaret etmektedir (Topal, Eyduran,
Yaganoglu, Sonmez, & Keskin, 2010). Bu bilgiler dogrultusunda faktér analizi
yapilmadan once degiskenler arasindaki korelasyonlar incelenmis, .90’dan biiyiik
korelasyon katsayisina rastlanmamistir. Bu nedenle veri setinin faktor analizi yapmaya
uygun oldugu belirlenmistir. Maddelerin ortak faktdr varyanslarinin .10°dan biiyiik
olmasi istenilen bir sonugtur. Eger .10°dan kii¢iik oldugu takdirde belirtilmis olan
maddeyle ilgili bir problemin varligt muhtemeldir ve bu maddenin g¢ikarilmasi
gerekebilir (Cokluk vd., 2012). Olgekte yer alan maddelerin ortak varyanslarinda en
kiiglik degerin .403 oldugu, bu degerinde kabul edilebilecek sinirlar arasinda
bulundugu saptanmaktadir. Agimlayict faktér analizinde, her alt boyut igin
madde/degisken sayisinin en az ii¢ olmasi gerekmektedir (Sencan, 2005). Olgegimizin
yapilan faktor analizi sonucunda her biri en az iic maddeden olusan ii¢ alt boyuttan
olustugu belirlenmistir. Hemsirelik 6grencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet
tutum oGlgeginin li¢ alt boyutu, toplam varyansin %57.11°ini agiklamaktadir. Elde
edilen varyansin %40 ila %60 arasinda olmasi, ¢ok faktorlii desenlerde yeterli olarak
kabul gérmektedir (Cokluk vd., 2012). Bu sonuglar goz 6niinde bulunduruldugunda;
Olcegin alt boyutlarinin acikladig: toplam varyansin yeterli oldugu ve 6l¢egin yapi
gegerliligi a¢isindan uygun oldugu belirlenmistir. Gegerli bir 6l¢me aracinda boyutlar
arasindaki korelasyonun ne asir1 derecede diisiik ne de asir1 derecede yiliksek olmamasi
yani diger bir deyisle boyutlar arasindaki korelasyonun ¢ok u¢ degerler arasinda
olmamasi istenen bir durum olup, mevcut korelasyonun anlamli sonug¢ vermesi
gerekmektedir (Tavsancil, 2006). Olgcegimizi olusturan boyutlar arasinda ¢ok ug

degerlerin olmadig1 ve dlgegin giivenilir bir 6l¢iim araci oldugu gézlemlenmistir.

Olgegin Cronbach Alpha giivenirlik katsayilarmin toplam dlgek puani igin
.627, alt boyutlar i¢in ise .410-.770 arasinda oldugu belirlenmistir. Cronbach Alpha
giivenirlik katsayilarinin  .41'in {izerinde olmas1 6l¢egin giivenilir oldugunun
gosterirken, 0.40’in altinda bulunan Cronbach Alpha degerleri dlgegin giivenilir

olmadigmi gostermektedir (Ozdamar, 2002). Olgegimizin genel ve alt boyutlarinda
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Cronbach Alpha degerlerinde .40’ altinda bir degere rastlanmamasi Slgegimizin

giivenir bir 6l¢iim araci oldugunu gostermektedir.

Duyarlilik (sensitivity) gergekte saglik problemi olan bireyler i¢inde tarama
testinin saglik problemi olan bireyleri bulabilme &zelligi olarak tanimlanirken;
ozgiilliik (specificity) ise gergek anlamda saglikli olan bireyler arasinda tarama
testinin saglikli bireyleri ayirt edebilme 6zelligi olarak tanimlanmaktadir (Trevethan,

2017). Olgegimizin duyarliligi %64, 6zgiilliigii ise %54 olarak belirlenmistir.

Acimlayici faktdr analizinin sonucunda Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege
Yonelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olgegi’nin ii¢ alt boyuttan olustugu
gbzlemlenmistir. Elde edilen alt boyutlarda yer alan ifadeler hemsirelik 6grencilerinin
meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarinin belirlenmesinde ©6nemli rol
oynamaktadir. Olgegin ilk alt boyutunu olusturan “Erkek Cinsiyet Rolii” alt boyutu 4
maddeden olusmakta, bu alt boyuttan alinabilecek minimum puan “4”, maksimum
puan ise “20”dir. Olgegimizin erkek cinsiyet rolii alt boyutunda; “erkek hemsirelerin
kadin hemsirelerden daha fazla ticret almasi gerektigi”, “erkeklerin meslekte kariyer
firsatlart agisindan kadinlara gore daha avantajli olmasi”, “erkeklerin kadinlardan
farkly iiniforma giymesi” ve “erkeklerin liderlik ozelliklerinde kadinlara gére daha
basarili olmasr” gibi ifadeler yer almaktadir. Bu alt boyutta yer alan maddeler
incelendiginde; hemsirelik meslegine yonelik tutumun erkeklerin hemsirelik
mesleginde daha baskin karakterler olabilecegi yoniinde oldugu/olmadigi, buna bagl
olarak  meslekteki  toplumsal cinsiyet ayrimciliginin = olumlu  yonde
desteklendigi/desteklenmedigi ifade edilebilir. Kaya ve arkadaslarinin (2011)
yaptiklar ¢alismada; erkek cinsiyet roliiniin hemsirelik mesleginde 6nemli bir kavram
oldugunu, saglik alanindaki uygulamalarda bagarinin cinsiyetten daha Onemli
oldugunu ve erkek hemsirelerin yonetici pozisyonunda olmalarinin katilimcilarin
cogunlugu tarafindan desteklenmedigini saptamislardir (Kaya vd., 2011). Christensen
ve Knight (2014) yaptiklar1 ¢alismada; erkek 6grencilerin kadin dgrencilere gore
kariyer firsatlar1 agisindan daha avantajli olduklarini ve mezun olduktan sonra erkek
ogrencilerin i3 bulma konusunda daha avantajli olduklarmi saptamislardir
(Christensen & Knight, 2014). Unsal ve arkadaslar1 (2010) farkli érneklem gruplari
ile yaptiklar1 ¢caligmada; katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun erkek hemsirelere nasil

hitap edilecegini bilmediklerini, erkek {iniformalar1 konusunda farkli fikirlerinin
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oldugunu saptamislardir (Unsal vd., 2010). Alghamdi ve arkadaslarmnm (2017)
hemsirelerle yaptiklar1 tanimlayict bir calismada; erkeklerin cinsiyetleri nedeniyle
liderlik 6zelliklerinde daha basarili olduklarini, yoneticilerin erkek olmas1 durumunda

cinsiyete bakilmaksizin hemsirelerin i3 doyumunun daha yiiksek oldugunu

belirlemislerdir (Alghamdi, Topp, & AlYami, 2017).

Olgegin ikinci alt boyutunu olusturan “Mesleki Kalip Yargilar” alt boyutu 3
maddeden olugmakta, bu alt boyuttan alinabilecek minimum puan “3”, maksimum
puan ise “15”tir. Olgegimizin mesleki kalip yargilar alt boyutunda; “hastalarin erkek
hemsgirelerle/hemsirelik ogrencileri ile iletisim kurmakta zorlandigi”, “erkeklerin
sorumluluklarini yerine getirmedikleri” ve “klinikte tibbi hatalar: daha ¢ok erkeklerin
vaptigr” gibi ifadeler yer almaktadir. Bu ifadeler incelendiginde; hemsirelik meslegine
yonelik tutumun meslege sonradan dahil edilen erkeklere yonelik kalip yargilar
seklinde devam ettigi/etmedigi, cinsiyet ayrimciliginin daha ¢ok klinikte/sahada gorev
yapan erkek hemsirelere yonelik oldugu/olmadigr sdylenebilir. Tezel ve arkadaslari
(2008) hastalarla yaptiklari tanimlayici bir ¢caligmada; hastalarin biiyiik ¢ogunlugunun
erkek hemsirelerle iletisim kurarken zorlandiklarini ve bakim alirken utanma-sikilma
duygusunu daha cok yasadiklarini bildirmislerdir (Tezel, Akpinar, Yurttas, &
Celebioglu, 2008). Bas¢ct ve Yilmazel (2016) yaptiklar1 calismada; hemsirelik
meslegindeki cinsiyet ayrimciliginin nedenlerinden birinin erkek hemsirelerle iletisim
kurmakta yasanan sorunlar oldugu belirlenmistir (Bas¢1 & Yilmazel, 2016). Sayilan
ve Boga (2018) yaptiklart calismada; erkek hemsirelerdeki is stresinin kadin
hemsirelerden yiiksek oldugunu, buna bagl olarak da erkek hemsirelerdeki tibbi hata
egilimlerinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Sayilan & Boga, 2018).

Olgegin iigiincii alt boyutunu olusturan “Cinsiyete Dayali Ayrimcilik” alt
boyutu ise 3 maddeden olugmakta, bu alt boyuttan alinabilecek minimum puan “3”,
maksimum puan ise “15”tir. Olgegimizin cinsiyete dayali ayrimcilik alt boyutunda;
“meslekte erkek sayisinin az olmasimin erkeklerde sosyal izolasyona neden oldugu”,
“meslekte cinsiyet ayrimciligint en ¢ok erkeklerin yasadigi” ve “tedavi/bakim
swrasinda hasta ile ayni cinsiyette olan hemsgirelere oncelik verilmesi” gibi ifadeler yer
almaktadir. Bu alt boyuttaki maddeler incelendiginde; hemsirelik meslegine yonelik

tutumun erkeklerin sonradan hemsirelik meslegine dahil edilmesi ve meslekte yer alan

erkeklerin say1 olarak kadinlardan daha az olmasindan dolayr meslegin hala “kadin
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meslegi” olarak goriildiigl/goriilmedigi, meslekteki kadin erkek cinsiyet
ayrimciliginin hala desteklendigi/desteklenmedigi ifade edilebilir. Kaya ve arkadaslari
(2011) yaptiklar1 calismada; katilimcilarin biiylik cogunlugunun erkeklerin hemsirelik
meslegini yapmalarm1 desteklediklerini ve saglik bakiminin daha ¢ok kadin
hemsireler tarafindan verilmesi gerektigini destekledikleri sonucuna ulagsmigslardir
(Kaya vd., 2011). Christensen ve Knight (2014) yaptiklar1 ¢alismada; erkek
ogrencilerin klinikte bakim verirken cinsiyetleri nedeniyle ¢ok zorlandiklarini, bazi
kliniklerde cinsiyetlerinden dolay1 ¢alisamadiklarini, yasadiklari zorluklarin kadin
Ogrenciler tarafindan yasanmadigini ve kadin o6grencilerin erkeklerin hemsirelik
mesleginde olmalarindan hosnut olmadiklarini belirtmislerdir (Christensen & Knight,
2014). Kouta ve Kaite (2011) yaptiklari ¢alismada; erkek hemsirelerin cinsiyetleri
nedeni ile hemsirelik mesleginde daha fazla cinsiyet ayrimciligina maruz kaldiklarini

ifade etmislerdir (Kouta & Kaite, 2011).
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonuclar

Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Y&nelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olgegi’ni

gelistirmek amaciyla yaptigimiz ¢alismada;

v

Hemsirelik Ogrencilerinin Meslege Yonelik Toplumsal Cinsiyet Tutum
Olgegi, hemsirelik o6grencilerinin  meslege yonelik toplumsal cinsiyet
tutumlarmi belirlemede kullanilabilecek gecerli ve gilivenilir bir dl¢iim
aracidr.

Hemgirelik Ogrencilerinin Meslege Y6nelik Toplumsal Cinsiyet Tutum Olgegi
maddelerinin hemsirelik 6grencilerinin meslege yonelik tutumu “olumlu” veya
“olumsuz” olan bireylerin ayirt edilmesinde yeterli oldugu (madde toplam,
madde kalan, madde ayirt edicilik analizleri),

Acimlayict faktor analizi sonucunda Olcegin 3 alt boyuttan ve toplam 10
maddeden olustugu, “Erkek Cinsiyet Roli” birinci alt boyutunun 1. — 4.
maddeleri, “Mesleki Kalip Yargilar” ikinci alt boyutunun 5. — 7. maddeleri ,
“Cinsiyete Dayali Ayrimecilik” {igiincii alt boyutunun ise 8. — 10. maddeleri
icerdigi,

Olgek maddeleri arasinda bulunan i¢ tutarhiligin yiiksek oldugu (giivenirlik
analizleri),

Olgek puanlamasinin 5°1i Likert tipi derecelendirme (1: Tamamen katiliyorum,
2: Katiliyorum, 3: Kararsizim, 4: Katilmiyorum, 5: Hi¢ katilmiyorum) ile
yapildigi,

Olgekte ters puanlama yapilmasini gerektiren herhangi bir madde
bulunmadigi,

Olgekten alinabilecek minimum puanin 10, maksimum puanin ise 50 oldugu,
Olgekten alman puan arttikga hemsirelik dgrencilerinin meslege ydnelik
toplumsal cinsiyet tutumlarinin olumlu, puan azaldik¢a ise hemsirelik
ogrencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarinin olumsuz

oldugu belirlenmistir.
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6.2. Oneriler

v

Hemsirelik mesleginin cinsiyet ayrimi olmaksizin yapilabilecek bir meslek
oldugu, sadece “kadin” meslegi olmadig algisinin 6niine gecilmesi,
Hemsirelik mesleginin giiclenmesi i¢in ¢caba gosterilmesi,

Hemsirelik egitiminde mesle§e yoOnelik yasanan cinsiyet ayrimciliginin
Ooneminin vurgulanmasi, toplumsal cinsiyet tutumunun egitim miifredatina
eklenmesi ve bilingli 6grencilerin yetistirilmesi,

Olgegin  giivenirlik ve gegerliliginin  genellenebilmesi, hemsirelik
Ogrencilerinin meslege yonelik toplumsal cinsiyet tutumlarinin belirlenmesi
icin 6l¢egin farkli 6rneklem gruplarina uygulanmasi ve yayginlastiriimast,
Hemsirelerin ve hemsirelik alanindaki akademisyenlerin meslege yonelik
toplumsal cinsiyet tutumlarini dlgen gecerli ve giivenilir 6l¢lim araclarinin

gelistirilmesi Onerilmektedir.

47



7. KAYNAKLAR DiZiNi

Akkas, 1. (2019). Cinsiyet ve Toplumsal Cinsiyet Kavramlar1 Cercevesinde Ortaya
Cikan Toplumsal Cinsiyet Ayrimciligi. Ekev Akademi Dergisi, 97-118.

Alghamdi, M. G., Topp, R., & AlYami, M. S. (2017). The effect of gender on
transformational leadership and job satisfaction among Saudi nurses. Journal
of Advanced Nursing, 74(1), 119-127.

ANA (American Nurses Association) (2015). Scope of practice defined in nursing.
https://www.nursingworld.org/practice-policy/scope-of-practice/. Erisim
tarihi: 19.12.2020.

Basar, F. (2017). Toplumsal cinsiyet esitsizligi: Kadin sagligina etkisi. ACU Saglik
Bilimleri Dergisi 3: 131-137.

Basar, F., & Demirci, N. (2018). Attitudes of nursing students toward gender roles: a
cross-sectional study. Contemporary nurse, 54(3), 333-344. DOI:
10.1080/10376178.2018.1504623.

Basci, A. B., & Yilmazel, G. (2016). Geng eriskinlerin erkek hemsirelere bakis agisi.
Journal of Academic Research in Nursing (JAREN) 2(2), 68-74. DOI:
10.5222/jaren.2016.068.

Basol, G., Cakan, M., Kan, A., Ozbek, O., Ozdmir, D., & Yasar, M. (2013). Egitimde
ol¢me ve degerlendirme. Ankara: Pegem Akademi Yayincilik.

Baylndlrj S. K., & Biger, S. (2019). Holistik Hemsirelik Bakimi. Izmir Katip Celebi
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi, 4(1), 25-29.

Birlesmis Milletler Genel Kurulu (1948). Insan Haklar: Evrensel Beyannamesi.
https://www.ombudsman.gov.tr/contents/files/688B1--Insan-Haklari-
Evrensel-Beyannamesi.pdf. Erisim tarihi: 21.12.2020.

Birol, L. (2016). Hemsirelik Siireci. Akademisyen Kitabevi.

Birlesmis Milletler (1995). Pekin Deklarasyonu ve Eylem Platformu. Ddérdiincii
Diinya Kadwinlar Konferansi, Pekin, Cin Halk Cumhuriyeti, 1-128.
https://www.tbmm.gov.tr/komisyon/kefe/docs/pekin.pdf.  Erisim tarihi:
19.12.2020.

Budu, H. I., Abalo, E. M., Bam, V. B., Agyemang, D. O., Noi, S., Budu, F. A., &
Peprah, P. (2019). “I prefer a male nurse to a female nurse”: patients’
preference for, and satisfaction with nursing care provided by male nurses at
the Komfo Anokye teaching hospital. BMC nursing, 18(1), 1-9.
DOI:10.1186/s12912-019-0369-4.

48


https://www.nursingworld.org/practice-policy/scope-of-practice/
https://www.ombudsman.gov.tr/contents/files/688B1--Insan-Haklari-Evrensel-Beyannamesi.pdf
https://www.ombudsman.gov.tr/contents/files/688B1--Insan-Haklari-Evrensel-Beyannamesi.pdf
https://www.tbmm.gov.tr/komisyon/kefe/docs/pekin.pdf

7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

Biyiikoztiirk, S. (2002). Faktor analizi: Temel kavramlar ve olgek gelistirmede
kullanimi1. Kuram ve Uygulamada Egitim Yonetimi Dergisi, 8(4), 470-483.

Biiytikoztiirk, S. (2017). Sosyal bilimler igin veri analizi el kitab1 (23. bask1). Ankara:
Pegem Akademik Yaymncilik.

CEDAW. (1982). Kadinlara Kars1 Her Tiirlii Ayrimciligin Onlenmesi Sézlesmesi.
https://www.tbmm.gov.tr/komisyon/kefe/belge/uluslararasi_belgeler/ayrimcil
ik/ CEDAW/CEDAW_Sozlesmesi_ve_lhtiyari_Protokolu.pdf. Erisim tarihi:
18.12.2020.

Celebi, E., & Kargin, M. (2019). Social gender and nursing in Turkey: A qualitative
research. JPMA. The Journal of the Pakistan Medical Association, 69(8),
1184-1186.

Chan, Z. C., Chan, Y.-T., Yu, H.-Z., Law, Y.-F., Woo, W.-M., & Lam, C.-T. (2014).
An ethnographical study on the academic experiences of Chinese male nursing
students. Nurse Education in Practice, 14(2), 130-136.

Christensen, M., & Knight, J. (2014). “Nursing is no place for men” - A thematic
analysis of male nursing students experiences of undergraduate nursing
education. Journal of Nursing Education and Practice, 4(12), 95. DOI:
10.5430/jnep.v4n12p95.

Cislaghi, B., & Heise, L. (2020). Gender norms and social norms: differences,
similarities and why they matter in prevention science. Sociology of Health &
Iliness, 42(2), 407-422. DOI: 10.1111/1467-9566.13008.

Coskun, A., & Ozdilek, R. (2012). Toplumsal cinsiyet esitsizligi: sagliga yansimasi ve
kadin sagligi hemsiresinin rolii. Ko¢ Universitesi Hemgirelikte Egitim ve
Arastirma Dergisi (HEAD), 9(3), 30-39.

Crotti, R., Geiger, T., Ratcheva, V., & Zahidi, S. (2020). The Global Gender Gap
Report 2020. Paper presented at the World Economic Forum.
http://www3.weforum.org/docs/WEF_GGGR_2020.pdf. Erisim  tarihi:
22.12.2020.

Cokluk, O., Sekercioglu, G., & Biiyiikoztiirk, S. (2012). Sosyal bilimler i¢in gok
degiskenli istatistik: SPSS ve LISREL uygulamalar1 (Vol. 2): Pegem Akademi
Ankara.

Demir Karabulut, S., & Sahinoglu Kus, S. (2018). Ulkemizde hemsirelerin gérev ve
yetkilerini tanimlayan yasal diizenlemelerin meslegin gelisim stireci ile birlikte
degerlendirilmesi. Tiirkiye Klinikleri Tip Etigi-Hukuku-Tarihi Dergisi, 26(3),
138-147.

49


https://www.tbmm.gov.tr/komisyon/kefe/belge/uluslararasi_belgeler/ayrimcilik/CEDAW/CEDAW_Sozlesmesi_ve_Ihtiyari_Protokolu.pdf
https://www.tbmm.gov.tr/komisyon/kefe/belge/uluslararasi_belgeler/ayrimcilik/CEDAW/CEDAW_Sozlesmesi_ve_Ihtiyari_Protokolu.pdf
http://www3.weforum.org/docs/WEF_GGGR_2020.pdf

7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

Engin, E., Kagmaz, E. D., & Uguryol, M. (2016). Tiirkiye'de hemsire olma kaygisi:
varolusgu felsefe bakis acisiyla bir gozden gegirme. Journal of International
Social Research, 9 (43): 1226-1231. DOI: 10.17719/jisr.201643176909.

Erbaydar, N. P. (2018). Sosyallestirilmis saglik hizmetlerinde ebelerin saglik ocag ile
iligskisinin mekansal incelemesi. Fe Dergi. (Feminist Elestiri), 10(2), 140-149.

Ergol, S. (2011). Tiirkiye’de yiiksekogretimde hemsirelik egitimi. Yiiksekogretim ve
Bilim Dergisi, 1(3), 152-155.

Esin, M. (2014). Veri toplama yontem ve araglar1 & veri toplama araglarinin giivenirlik
ve gegerligi (Data collection methods and tools & reliability and validity of
data collection tools). Hemsirelikte Arastirma (Research in Nursing). Nobel
Tip Kitabevleri, Istanbul, 193-233.

Fernandez-Feito, A., Basurto-Hoyuelos, S., Palmeiro-Longo, M., & Garcia-Diaz, V.
(2019). Differences in professional values between nurses and nursing
students: a gender perspective. International nursing review, 66(4), 577-589.

Gong, T. (2016). Hemsireligin gelecegi meslegin cinsiyetsizlesmesini vadediyor mu?
Erkek ve kadin hemsirelik Ogrencilerinin meslek ve toplumsal cinsiyeti
iligskilendirme egilimlerinin sosyolojik analizi. Fe Dergi: Feminist Elestiri,
(8)1, 143 — 167. DOI: 10.1501/Fe0001_0000000158.

Hayran, M., & Hayran, M. (2020). Saglik arastirmalart i¢in temel istatistik. Ankara:
Omega Arastirma.

ICN. (2002). Definition of nursing. Geneva, Switzerland: International Council of
Nurses. https://www.icn.ch/nursing-policy/nursing-definitions. Erisim tarihi:
21.12.2020.

Kahraman, A. B., Ozansoy Tunc¢demir, N., & Ozcan, A. (2015). Toplumsal cinsiyet
baglaminda hemsirelik boliimiinde 6grenim goren erkek 6grencilerin meslege
yonelik algilar1. Sosyoloji Arastirmalart Dergisi, 18(2), 108-144.

Kavas, A. (2018). Karsilagtirmalarla 81 il i¢in toplumsal cinsiyet esitligi karnesi.
https://www.tepav.org.tr/upload/files/1520402632-
7.Karsilastirmalarla 81 Il Icin_Toplumsal Cinsiyet Esitligi Karnesi 2018.
pdf. Erisim tarihi: 21.12.2020.

Kaya, N., Turan, N_., & Oztiirk, A. (2011). Tiirkiye’de erkek hemsire imgesi.
Uluslararast Insan Bilimleri Dergisi, 8(1), 16-30.

Kline, P. (1994). A general description of factor analysis. An Easy Guide to Factor
Analysis; Taylor & Francis: Abingdon, UK.

50


https://www.icn.ch/nursing-policy/nursing-definitions
https://www.tepav.org.tr/upload/files/1520402632-7.Karsilastirmalarla_81_Il_Icin_Toplumsal_Cinsiyet_Esitligi_Karnesi_2018.pdf
https://www.tepav.org.tr/upload/files/1520402632-7.Karsilastirmalarla_81_Il_Icin_Toplumsal_Cinsiyet_Esitligi_Karnesi_2018.pdf
https://www.tepav.org.tr/upload/files/1520402632-7.Karsilastirmalarla_81_Il_Icin_Toplumsal_Cinsiyet_Esitligi_Karnesi_2018.pdf

7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

Kocabas, D., & Erdem, R. (2019). Hemsirelik meslegine yonelik kalipyargilar {izerine
bir derleme. Visionary E-Journal/Vizyoner Dergisi, 10(25), 650-657. DOI:
10.21076/vizyoner.566158.

Kocaman, G. (2004). Tiirkiye’de hemsirelik egitim sorunlar1 ve ¢éziim arayislari.
Hemsirelikte Arastirma Geligtirme Dergisi, 119-150.

Kouta, C., & Kaite, C. P. (2011). Gender discrimination and nursing: a literature
review. Journal of Professional Nursing, 27(1), 59-63. DOI:
10.1016/j.profnurs.2010.10.006.

Koésgeroglu, N. (2010). Toplumsal Cinsiyet Ekseninde Kadin/Kalin Duvar Ince Zar.
Alter Yaymcilik, Ankara.

Kosgeroglu, N. (2013). Toplumsal Cinsiyet Ekseninde Kadin Olma Bilinci Egitim
Calistay1. Istanbul: Alter Yaywncilik.

Lawshe, C. H. (1975). A quantitative approach to content validity. Personnel
psychology, 28(4), 563-575.

Liminana-Gras, R. M., Sanchez-Lopez, M. P., Roman, A. I. S.-S., & Corbalan-Berna,
F. J. (2013). Health and gender in female-dominated occupations: The case of male
nurses. The Journal of Men's Studies, 21(2), 135-148.

Lips, H. M. (2020). Sex and gender: An introduction: Waveland Press.

Marcus, R., Harper, C., Brodbeck, S., & Page, E. (2015). Social norms, gender norms
and adolescent girls: A brief guide. London: Overseas Development Institute.

Orcan, F. (2018). Exploratory and confirmatory factor analysis: which one to use first.
Journal of Measurement and Evaluation in Education and Psychology, 9(4),
414-421. DOI: 10.21031/epod.394323.

Ovla, H. D., & Tasdelen, B. (2012). Aykir1 deger yonetimi. Mersin Universitesi Saglik
Bilimleri Dergisi, 5(3), 1-8.

Okdem, S., Abbasoglu, A., & Dogan, N. (2000). Hemsirelik tarihi, egitimi ve gelisimi.
Ankara Saglk Hizmetleri Dergisi, 1(1), 5-11.

Ozaydinlik, K. (2014). Toplumsal cinsiyet temelinde Tiirkiye’de kadin ve egitim.
Sosyal  Politika  Caliymalart  Dergisi,  14(33) 93-112. DOI:
10.21560/spcd.03093.

Ozdamar, K. (2002). Paket Programlarla Istatistiksel Veri Analizi-1. 4. Basku.
Eskisehir: Kaan Kitabevi.

o1



7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

Paskaleva, T., Tornyova, B., & Shopov, D. (2020). Professional status of men in
nursing. Journal of IMAB—Annual Proceeding Scientific Papers, 26(1), 3029-
3033. DOI: 10.5272/jimab.2020261.3029.

Rajacich, D., Kane, D., Williston, C., & Cameron, S. (2013). If they do call you a
nurse, it is always a “male nurse”: Experiences of men in the nursing
profession. Nursing Forum, 48(1):71-80. DOI: 10.1111/nuf.12008.

Regitz-Zagrosek, V. (2012). Sex and gender differences in health. European
Molecular Biology Organization, 13(7), 596-603. DOl:
10.1038/embor.2012.87.

Sayilan, A. A., & Boga, S. M. (2018). Hemsirelerin is stresi, is yiiki, is kontrolii ve
sosyal destek diizeyi ile tibbi hataya egilimleri arasindaki iliskinin
belirlenmesi. Hemsirelikte Arastirma Gelistirme Dergisi, 20(1), 11-22.

Schober, M., Lehwaldt, D., Rogers, M., Steinke, M., Turale, S., Pulcini, J., . . . Stewart,
D. (2020). Guidelines On Advanced Practice Nursing, International Council of
Nurses, Geneva, Switzerland.
https://www.icn.ch/system/files/documents/2020-
04/ICN_APN%20Report EN_WEB.pdf. Erisim tarihi: 20.12.2020.

Secer, 1. (2015). SPSS ve LISREL ile Pratik Veri Analizi: Analiz ve Raporlastirma
[Data Analysis with SPSS and LISREL: Analysis and Reporting]. Ankara, Ant
Yayincilik.

Sencan, H. (2005). Sosyal ve Davramsgsal Olgiimlerde Giivenilirlik ve Gegerlilik,
Seckin Yaywncilik Sanayi ve Ticaret A. S., Ankara.

Tabachnick, B. G., & Fidell, L. S. (2001). Using Multivariate Statistics (\Vol. 4):
Boston: Ally And Bacon.

Tavsancil, E. (2006). Tutumlarin 6l¢iilmesi ve SPSS ile veri analizi (3. Baski). Ankara,
Nobel Akademik Yayincilik.

T.C. Basgbakanlik Kadinin Statiisi Genel Miidiirliigii (2008). Toplumsal cinsiyet
esitligi ulusal eylem plan1 2008-2013 [National action plan on gender equality
2008-2013]. Ankara: Bagbakanlik Kadimin Statiisii Genel Miidiirliigii ve
Hollanda Sosyal Isler ve Istihdam Bakanlig.

T.C. Resmi Gazete (1954). Hemsirelik Kanunu. Kanun Numarasi: 6283, Kabul Tarihi:

25.02.1954.http://www.istanbulsaglik.gov.tr/w/mev/mev_kan/hemsirelik_kan
unu.pdf. Erisim tarihi: 24.12.2020.

52


https://www.icn.ch/system/files/documents/2020-04/ICN_APN%20Report_EN_WEB.pdf
https://www.icn.ch/system/files/documents/2020-04/ICN_APN%20Report_EN_WEB.pdf

7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

T.C. Resmi Gazete (2007). Hemsirelik Kanununda Degisiklik Yapilmasina Dair
Kanun. Kanun No0:5634, Kabul Tarihi: 25.04.2007.
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2007/05/20070502-3.htm. Erisim
tarihi: 19.12.2020.

T.C. Resmi Gazete (2010). Hemsirelik Yonetmeligi. Sayi : 27515, 8 Mart 2010
Pazartesi. https://www.resmigazete.qov.tr/eskiler/2010/03/20100308-4.htm.
Erisim tarihi: 24.12.2020.

T.C. Resmi Gazete (2011). Hemsirelik Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina Dair
Y onetmelik, Say1 : 27910, 19 Nisan 2011 Sali
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/04/20110419-5.htm. Erigim
tarihi: 24.12.2020.

T.C. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlig1. (2018). Kadinin giiglenmesi strateji belgesi
ve eylem  plam 2018-2023. Ankara. Ocak, 4, 2019.
https://www.ailevecalisma.gov.tr/media/6315/kad%C4%B1n%C4%B1n-
que%C3%A7lenmesi-strajesi-belgesi-ve-eylem-plan%C4%B1-2018-
2023.pdf. Erisim tarihi: 21.12.2020.

Tezbasaran, A. (2008). Likert tipi 6lgek hazirlama kilavuzu (e-kitap). http://www.
academia.  edu/1288035/Likert Tipi Olcek Hazirlama Kilavuzu.  Erisim
tarihi: 28.12.2020.

Tezbasaran, A. (1997). Likert Tipi Olgek Hazirlama Kilavuzu. Ankara: Tiirk
Psikologlar Dernegi.

Tezel, A., Akpinar, R. B., Yurttas, A., & Celebioglu, A. (2008). Hastalar erkek
hemsireleri kabul edecekler mi? Tiirkiye Klinikleri Tip Etigi-Hukuku-Tarihi
Dergisi, 16(1), 13-18.

Topal, M., Eyduran, E., Yaganoglu, A. M., Sonmez, A., & Keskin, S. (2010). Coklu
dogrusal baglanti durumunda ridge ve temel bilesenler regresyon analiz

yontemlerinin kullanimi. Atatiirk Universitesi Ziraat Fakiiltesi Dergisi, 41(1),
53-57.

Topuksak, B., & Kublay, G. (2010). Florence Nightingale’den giiniimiize hemsirelik
egitiminde neler degisti? Avrupa ve Tiirkiye’de modern hemsirelik egitimi.
Maltepe Universitesi Hemsgirelik Bilim ve Sanati Dergisi, Sempozyum Ozel
Sayisi, 298-305.

Toru, F. (2020). Hemsirelik uygulamalarinin kilit noktasi: Bireysellestirilmis bakim.
Adnan Menderes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi, 4(1), 46-59.

53


https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2007/05/20070502-3.htm
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2010/03/20100308-4.htm
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2011/04/20110419-5.htm
https://www.ailevecalisma.gov.tr/media/6315/kad%C4%B1n%C4%B1n-gue%C3%A7lenmesi-strajesi-belgesi-ve-eylem-plan%C4%B1-2018-2023.pdf
https://www.ailevecalisma.gov.tr/media/6315/kad%C4%B1n%C4%B1n-gue%C3%A7lenmesi-strajesi-belgesi-ve-eylem-plan%C4%B1-2018-2023.pdf
https://www.ailevecalisma.gov.tr/media/6315/kad%C4%B1n%C4%B1n-gue%C3%A7lenmesi-strajesi-belgesi-ve-eylem-plan%C4%B1-2018-2023.pdf

7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

Trevethan, R. (2017). Sensitivity, specificity, and predictive values: foundations,
pliabilities, and pitfalls in research and practice. Frontiers in public health, 5,
307. DOI: 10.3389/fpubh.2017.00307.

United Nations. (2016). Transforming our world: The 2030 agenda for sustainable
development.https://wedocs.unep.org/bitstream/handle/20.500.11822/11125/
unep_swio_sml _inf7_sdg.pdf?sequence=1. Erisim tarihi: 24.12.2020.

Uyumaz, G., Ditlik, E. M., & Cokluk, O. (2016). A¢imlayici faktdr analizinde tekrar
edilebilirlik: Kavram ve uygulama. 4bant Izzet Baysal Universitesi Egitim
Fakiiltesi Dergisi, 16(2), 659-675. DOI. 10.17240/aibuefd.2016.16.2-
5000194947.

Uzun, Z., Erdem, S., Gii¢, K., Safak-Uzun, A., & Erdem, E. (2017). Toplumsal cinsiyet
algis1 ve toplumsal cinsiyet rollerine egitimin etkisi: Deneysel bir ¢aligma.
Journal of Human Sciences, 14(1), 678-693. DOI: 10.14687/jhs.v14i1.4354.

Unsal, A., Akalm, I, & Yilmaz, V. (2010). Fa}rkll meslek c¢alisanlarinin erkek
hemsirelere iliskin gortisleri. Uluslararasi Insan Bilimleri Dergisi, 7(1), 420-
431.

Unsal, A. (2017). Hemsireligin dort temel kavrami: insan, ¢evre, saghké&hastalik,
hemsirelik. Ahi Evran Universitesi Saglik Bilimleri Dergisi, 1(1), 11-25.

Vlassoff, C. (2007). Gender differences in determinants and consequences of health
and illness. Journal of Health, Population, and Nutrition. 25(1), 47-61.

WHO. (2020). Gender and Genetics. https://www.who.int/genomics/gender/en/.
Erisim tarihi: 20.12.2020.

Yildirim, N. (2014). Savaslardan modern hastanelere Tiirkiye’de hemsirelik tarihi.
Istanbul: Vehbi Ko¢ Vakfi.

Yiiksekdgretim Kurulu (2017). YOK Hemsirelik Lisans Egitimi Calistay Raporu.
https://www.yok.gov.tr/Documents/Yayinlar/Yayinlarimiz/Hemsirelik_Lisan
s _Eqitimi_Calistayi_Sonuc_Raporu.pdf. Erisim tarihi: 24.12.2020.

Yurdugiil, H. (2005). Olgek gelistirme ¢alismalarinda kapsam gegerligi icin kapsam
gecerlik indekslerinin kullanilmasi. X1V. Ulusal Egitim Bilimleri Kongresi, 1,
771-774.

Zhang, H., & Tu, J. (2020). The working experiences of male nurses in China:

Implications for male nurse recruitment and retention. Journal of Nursing
Management, 28(2), 441-449. DOI: 10.1111/jonm.12950.

54


https://wedocs.unep.org/bitstream/handle/20.500.11822/11125/unep_swio_sm1_inf7_sdg.pdf?sequence=1
https://wedocs.unep.org/bitstream/handle/20.500.11822/11125/unep_swio_sm1_inf7_sdg.pdf?sequence=1
https://www.who.int/genomics/gender/en/
https://www.yok.gov.tr/Documents/Yayinlar/Yayinlarimiz/Hemsirelik_Lisans_Egitimi_Calistayi_Sonuc_Raporu.pdf
https://www.yok.gov.tr/Documents/Yayinlar/Yayinlarimiz/Hemsirelik_Lisans_Egitimi_Calistayi_Sonuc_Raporu.pdf

7. KAYNAKLAR DIiZINI (Devam Ediyor)

Zosuls, K. M., Miller, C. F., Ruble, D. N., Martin, C. L., & Fabes, R. A. (2011). Gender
development research in sex roles: Historical trends and future directions. Sex
roles, 64(11-12), 826-842. DOI: 10.1007/s11199-010-9902-3.

55



