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ÖZET 

Amaç: Bu araştırmanın amacı, üniversite öğrencilerinin cinsellik ve cinsel sağlıkla ilişkili bilgi düzeylerini değer-
lendirmeyi sağlayacak bir ölçme aracı geliştirmek, geçerlik ve güvenirliğini belirlemektir. 

Yöntem: Cinsel Sağlık Bilgi Testi’nin geçerlilik ve güvenilirliğini belirlemek amacıyla yapılan metodolojik çalışma-
da, katılımcıların cinsellikle ilgili konularda bilgi düzeylerini ölçmek amacıyla 59 sorudan oluşan çoktan seçmeli 
test oluşturulmuştur. Uzman görüşü yoluyla testin kapsam geçerliliği değerlendirilmiştir. Uzmanların önerileri 
çerçevesinde testte yer alan sorularda düzeltmeler yapılmıştır. Test, bir devlet üniversitesinde okuyan 113 öğren-
ciye uygulanmıştır. Verilerin analizi SPSS 14 programında yapılmıştır. İstatistiksel analizde madde güçlük indeski, 
madde ayırt edicilik indeksi ve Cronbach alfa güvenilirlik katsayısı hesaplanmıştır. 

Bulgular: Yapılan analizler doğrultusunda güvenilirlik katsayısı 0.88 olan 40 sorudan oluşan testin son hali elde 
edilmiştir.

Sonuç: Cinsel Sağlık Bilgi Testi’nin, üniversite öğrencilerinin cinsellik ve cinsel sağlıkla ilişkili bilgilerini ölçmede 
geçerli ve güvenilir bir ölçme aracı olduğunu belirlenmiştir.

Anahtar sözcükler: Cinsellik, cinsel sağlık, bilgi testi geliştirme

SEXUAL HEALTH INFORMATION TEST:  DEVELOPING, RELIABILITY AND VALIDATION

ABSTRACT  

Aim: The aim of this study was order to an measuring tool develop, validity and reliability that it will allow 
individuals to determine their level of sexuality and sexual health-related issues information.

Method: In this methodological study a questionnaire composed of 59 multiple choice questions, regarding 
issues related to individuals’ sexuality, was composed. Validity of  question content was reviewed by an expert. 
Recommended corrections were made and questions determined to be unsuitable were excluded according to the 
expert’s opinion resulting in 40 approved questions. The questionnaire was distributed to students (n=113) at 
Cumhuriyet University. Data was evaluated with the SPSS 14 package program. Correlation of item difficulty and 
item discrimination values were calculated in the statistical analysis. Cronbach alpha reliability was calculated in 
order to determine the internal consistency of questions in the questionnaire.  

Results: The Cronbach alpha reliability coefficient was found to be 0.88.  

Conclusion: Results obtained from this study showed that the Sexual Health Questionnaire was an effective 
measurement tool with a high degree of reliability and validity in determining individual sexuality, and sexual 
health-related, issues.

Key words: Sexuality, sexual health, developing information test.
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Gereç ve yöntem 
Araştırma tipi, yapılan yer, örneklemin belirlenmesi
Bu çalışma “Akran Eğitimi Modelinin Üniversite Öğrencilerinin 
Cinsel Mitlerine Etkisi” isimli doktora tez çalışmasından üre-
tilmiştir. Araştırma, metodolojik araştırma türünde olup bir 
devlet üniversitesinde yürütülmüştür. Araştırmada örneklem 
seçimine gidilmemiştir. CSBT, 113 gönüllü üniversite öğren-
cisine uygulanmıştır. 

CSBT taslak formunun geliştirilmesi: CSBT, gençlerin 
cinsellikle ilgili konulardaki bilgi düzeylerini objektif ola-
rak saptamak amacıyla oluşturulmuştur. CSBT’nin geçer-
lilik ve güvenilirliğini belirlemek için yapılan metodolojik 
çalışmada, cinsellik ve cinsel sağlığın bütün boyutlarını 
kapsayacak şekilde 59 çoktan seçmeli soru hazırlanmıştır 
(Tablo 1). Bilgi testi ile ölçülmesi amaçlanan cinsel sağlığın 
boyutları, bu boyutlar ölçmeye yönelik hazırlanan soru sa-
yısı Tablo 1’de verilmiştir. 

Tablo 1. CSBT’nde bulunan soru sayıları ve konulara göre dağılımı

Konular Soru Sayısı Soru Numarası

Cinsel Sağlık / Üreme Sağlığı 8 1-8 

Cinsellikle İlgili Evrensel Değerler 2 9-10 

Cinsel Kimlik Gelişimi 5 11-15 

Cinsel Yönelimler 4 16-19 

Cinsiyet-Toplumsal Cinsiyet 6 20-25 

Üreme Sisteminin Anatomisi 4 26-29 

Cinsel İlişki / Cinsel Doyum 4 30-33 

Üremenin Fizyolojisi 4 34-37 

Gebelikten Korunma 6 38-43 

Cinsel Yolla Bulaşan 
Enfeksiyonlar

8 44-51 

Cinsel Şiddet 4 52-55 

Güvenli Cinsel Davranışlar 4 56-59 

Toplam 59

Kapsam geçerliliği
Geçerlilik, bir ölçme aracının, ölçmek istediği özelliği baş-
ka değişkenlerle karıştırmadan ölçebilme derecesidir. 
Kapsam geçerliliği, bir ölçme aracının değerlendirilme-
si gereken konuyu, tutumu ya da davranışları kapsayıp 
kapsamadığı ile ilgilidir. Uzman görüşü, kapsam geçer-
liliğini belirleme yollarından biri olarak kabul edilmekte-
dir (23,24). Çalışmamızda CSBT’nin kapsam geçerliliğini 
test edebilmek, soruların ölçülmek istenen alanı ölçüp 
ölçmediğini ve ölçülmek istenen alan dışında farklı nok-
taları barındırıp barındırmadığını değerlendirmek ama-
cıyla Doğum ve Kadın Hastalıkları Hemşireliği alanında 

Cinsellik, birçok toplumda cinsel gereksinimleri dışa 
vurma ve tatmin etme amacıyla yapılan davranış-
lar olarak anlaşılmaktadır. Ancak cinsellik, insanın 

yalnızca cinsel açıdan aktif olup olmaması ile sınırlı olma-
yan oldukça geniş ve kompleks bir kavramdır. Doğumdan 
ölüme kadar yaşamın bütünleyici bir parçası olarak kabul 
edilen cinsellik, insanın bir yandan denge içinde varlığını 
ve sosyalizasyonunu öte yandan türünü sürdürebilmesini 
sağlayan pozitif bir güç olarak kabul edilmektedir (1,2). 
Cinsel sağlık ise fiziksel ve mental sağlığın önemli bir bile-
şeni olup (3), sadece hastalık, sakatlık ya da disfonsiyonun 
olmaması değil cinsellikle ilgili fiziksel, emosyonel, sosyal 
ve mental iyilik hali olarak tanımlanmaktadır (4).

Bireylerin cinsel yolla bulaşan enfeksiyonlar, istenmeyen 
gebelikler, zorlama, fark gözetme, ayrımcılık ve şiddet ris-
kinden bağımsız, güvenli ve doyum verici cinsel deneyimler 
yaşayabilmesi için cinsellik ve cinsel sağlık konularında ye-
terli ve doğru bilgiye sahip olması gereklidir (4). Cinsellikle 
ilişkili konularda yetersiz / yanlış bilgilenme; cinsel işlev 
bozukluklarının ortaya çıkmasına, cinsel kimlik gelişiminin 
olumsuz yönde etkilenmesine ve cinsel yaşam kalitesinin 
düşmesine neden olabilmektedir (5-8). Bireylerin cinsel ko-
nularda sahip oldukları yanlış inanışların cinsel sağlıklarını 
negatif yönde etkilenmesini önleyebilmek amacıyla güve-
nilir, güncel, yeterli bilgiye dayalı eğitim programlarına ge-
reksinim bulunmaktadır (9-11). Bu noktada eğitim sürecine 
alınması gereken hedef grupların belirlenmesini ve bireyle-
rin cinsel sağlıkla ilişkili bilgi düzeylerinin ortaya konulması-
nı sağlayacak ölçme araçları kullanılmalıdır. 

Literatürde cinselliği cinsel kimlik, cinsel yönelim, erotizm, 
cinsel haz, toplumsal cinsiyet ve üreme boyutları ile değer-
lendiren; bilimsel ilkelere uygun geliştirilen, birçok ölçek 
bulunmaktadır (12-19). Bununla birlikte, cinsel sağlıkla iliş-
kili bilgi düzeyini belirlemeye yönelik az sayıda ölçme aracı 
mevcuttur. Tuğut ve Gölbaşı (2013) tarafından geliştirilen 
Cinselliği Değerlendirme Bilgi Testi, öğrenci hemşirelerin 
cinselliği değerlendirme bilgisini ölçmek (20), Gölbaşı ve 
Kutlu (2002) tarafından geliştirilen Üreme Sağlığı Bilgi Testi, 
adölesan kızların üreme sağlığına ilişkin bilgi düzeylerini 
saptamak (21), Vefikuluçay ve Kutlu (2003) tarafından geliş-
tirilen Üreme Fizyolojisi Bilgi Testi ise üreme sisteminin ana-
tomisi ve üreme fizyolojisi bilgilerini değerlendirmek ama-
cıyla kullanılmaktadır (22). Dolayısıyla gerek cinselliği bir 
bütün olarak ele alan gerekse farklı sosyokültürel özelliklere 
sahip bireylerin cinsel sağlıkla ilişkili bilgi düzeyini objektif 
ve kapsamlı bir şekilde ortaya koymaya yarayacak bir ölçme 
araçlarına gereksinim vardır. Bu araştırmada, Cinsel Sağlık 
Bilgi Testi (CSBT)’nin geliştirilmesi, geçerlilik ve güvenirliği-
nin belirlenmesi amaçlanmıştır.
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uzman beş öğretim üyesinin görüşüne başvurulmuştur. 
Uzmanlardan gelen öneriler doğrultusunda anlaşılmayan, 
yanlış ve düzeltilmesi gereken sorular belirlenmiş; dil ve 
bilimsel içerikle ilişkili düzenlemeler yapılmıştır. Testten 
çıkarılması gereken soru olmamıştır. 

Verilerin toplanması: Bilgi testi, bir devlet üniversitesinin 
herhangi bir yüksekokul programına kayıtlı 113 öğrenciye 
uygulanmıştır. Uygulamaya sağlık bilimleri ile ilişkili fakül-
telerde ve / veya yüksekokullarda okuyan öğrenciler alın-
mamıştır. Öğrencilere çalışmanın amacı ve testi bireysel 
doldurmalarının önemi açıklanmış, öğrencilerden sözel 
onam alınmıştır. 

Verilerin değerlendirilmesi: Test uygulandıktan sonra 
her bir sorunun madde güçlüğünü ve madde ayırt edici-
liğini belirleyebilmek amacıyla veriler kodlanmıştır. Testte 
doğru cevaplanan sorulara 1 puan, yanlış cevaplanan ya 
da yanıtsız bırakılan sorulara 0 puan verilerek bir puanla-
ma yapılmıştır (23-25). Veriler, bilgisayar ortamında SPSS 
14.0 for Windows paket programına aktarılmıştır. Testin 
psikometrik analizleri için madde güçlük indeksi, madde 
ayırt edicilik indeksi, Cronbach alfa güvenirlik katsayısı 
hesaplanmıştır.

Bulgular ve tartışma 
Madde analizi
CSBT’nde yer alan soruların psikometrik özelliklerini orta-
ya koyabilmek için madde güçlük indeksi (pj) ve madde 
ayırtedicilik indeksi (rjx) hesaplanmıştır (Tablo 2).

Madde güçlük indeksi
Testte yeralan her bir soruya doğru cevap verenlerin sa-
yısının, testi yanıtlayan toplam yanıtlayıcı sayısına oranı 
o soru maddesinin güçlük indeksini verir. Madde güçlük 
indeksinin 0.00 ile +1.00 arasında olması beklenir (26). 
Değerin +1 yaklaşması, sorunun kolay bir soru olduğu ve 
yanıtlayıcıların büyük bir bölümü tarafından o sorunun ya-
nıtlandığı şeklinde yorumlanır. Sorunun sayısal değerinin 
0.00’a yaklaşması durumunda soruyu çok az kişi yanıtladı-
ğı ve sorunun zor bir soru olduğu kabul edilir. 

Soruların madde güçlük indeksi değerleri aşağıda veril-
miştir (25): 

 Çok zor: 0.00-0.19, 
 Zor: 0.20-0.39,
 Orta derece: 0.40-0.59, 
 Kolay: 0.60-0.79,
 Çok kolay: 0.80-1.00 

Çalışmamızda CSBT’nde madde güçlük indeksi 0.20-39 
arasında olan 14 soru, 0.40-0.59 arasında olan 18 soru, 
0.60-0.79 arasında olan 8 soru bulunmaktadır. Bu sorular 
üzerinde hiçbir değişiklik yapılmadan doğrudan CSBT’ne 
alınmıştır. Madde güçlük indeksi 0.00-0.19 arasında olan 
bir soru çok zor; 0.80 ve üzerinde olan 1 soru ise çok kolay 
olduğu kabul edilerek testten çıkarılmıştır (Tablo 3).

Tablo 3. CSBT’nde bulunan soruların madde güçlük indeks aralığı ve  
soru sayısı

Madde güçlük indeks aralığı Yorum Soru Sayısı 

0.00-0.19 arası Çok Zor 1 
0.20-0.39 arası Zor 14 
0.40-0.59 arası Orta Derecede 18 
0.60-0.79 arası Kolay 8 
0.80-1.00 arası Çok Kolay

Madde ayırt edicilik indeksi
Madde ayırt edicilik indeksinin amacı, bilenle bilmeyeni 
ayırt etmektir. Teste katılanların her bir maddeden aldık-
ları puan ile testin tümünde aldıkları puanlar arasındaki 
korelasyon katsayısının yüksek olması maddelerin ayırt 
edici olduğunu gösterir. Korelasyon katsayısının negatif 
çıkması ise testten yüksek puan alanların cevaplamayıp 
daha düşük puan alanların soruyu cevaplayabildiğini gös-
terir (26). 

Tablo 2. CSBT’nde yer alan soruların madde güçlük (pj) ve madde 
ayırtedicilik (rjx) puanlarına göre dağılımı 

Madde pj rjx Madde pj rjx Madde pj rjx

1 0.42 0.13 21 <0.56 0.36 41 0.38 0.44
2 0.51 0.05 22 0.32 0.52 42 0.25 0.63
3 0.44 0.20 23 0.42 0.43 43 0.49 0.41
4 0.30 0.17 24 0.39 0.43 44 0.48 0.29
5 0.39 0.19 25 0.61 0.31 45 0.54 0.53
6 0.37 0.13 26 0.23 0.15 46 0.41 0.43
7 0.75 0.10 27 0.54 0.56 47 0.16 0.63
8 0.61 0.16 28 0.62 0.48 48 0.32 0.56

9 0.36 0.07 29 0.61 0.29 49 0.21 0.67

10 0.58 0.08 30 0.61 0.03 50 0.57 0.48
11 0.73 0.27 31 0.56 0.47 51 0.69 0.44
12 0.56 0.17 32 0.27 0.33 52 0.47 0.35
13 0.31 0.42 33 0.74 0.44 53 0.58 0.49
14 0.34 0.24 34 0.40 0.36 54 0.54 0.26
15 0.45 0.15 35 0.63 0.50 55 0.67 0.28
16 0.27 0.24 36 0.84 0.20 56 0.23 0.15
17 0.55 0.27 37 0.27 0.40 57 0.49 0.40
18 0.31 0.44 38 0.47 0.24 58 0.37 0.13
19 0.23 0.08 39 0.43 0.34 59 0.36 0.07
20 0.32 0.41 40 0.23 0.62

pj=Madde güçlük indeksi, rjx= Madde ayırtedicilik indeksi
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Soruların madde ayırt edicilik indeksi değerleri aşağıda 
verilmiştir (21,25): 

 Testten çıkarılmalı / ayırtediciliği düşük: Negatif ve 
0.15 arası,

 Geliştirilerek kullanılmalı: 0.16-0.19 arasında olan 
sorular, 

 Kullanılabilir: 0.20-0.30 arasında olan sorular 
 İyi: 0.31-0.40 arasında olan sorular 
 Oldukça iyi: 0.41 ve üstünde olan sorular ise olarak 

nitelendirilmektedir. 

Çalışmamızda CSBT’nde madde ayırt edicilik değeri nega-
tif ve 0.15 arasında olan 13 soru direkt ve 0.16-0.19 ara-
sında olan 4 soru ise madde analizlerine bakılarak testten 
çıkarılmıştır (Tablo 4). 

Tablo 4. CSBT’nde bulunan soruların madde ayırt edicilik indeks aralığı ve 
soru sayısı

Madde ayırtedicilik indeks aralığı Yorum Soru Sayısı 

Negatif ve 0.15 Çıkarılmalıdır 13 

0.16-0.19 Düzeltilebilir 4 

0.20-0.30 Kullanılabilir 11

0.31-0.40 İyi 8

0.41 ve üstü Çok iyi 23

Testte yapılan düzeltmeler sonrasında soru sayısı 40’a düş-
müştür (Tablo 5). 

Test puanlarına ait iç tutarlılık analizi
Bir ölçme aracının iç tutarlılığını (internal consistency) de-
ğerlendirmek için Cronbach Alpha Güvenilirlik Katsayısı 
kullanılır. Test içinde yeralan soruların iç tutarlılığının (ho-
mojenliğinin) bir ölçüsü olarak kabul edilen katsayının 0-1 
arasında bir değer alması beklenir. Bir ölçme aracının gü-
venilirlik katsayısının olabildiğince büyük olması ölçekte ye-
ralan maddelerin aynı özelliği değerlendirdiğini ve birbirle-
riyle tutarlı olduğunu gösterir. Cronbach Alpha Güvenilirlik 
Katsayısı değerleri aşağıdaki şekilde yorumlanır (23,27):

 Güvenilir değil: 0.40’ın altı
 Düşük güvenilirlikte: 0.40-0.59,
 Güvenilir: 0.60-0.79, 
 Yüksek güvenilirlikte: 0.80-1.00 

Tablo 5. CSBT’nde bulunan soru sayısı, başlangıç ve  
analizler sonundaki sayıları

Konular Uygulama Öncesi
Soru Sayısı

Uygulama Sonrası
Soru Sayısı

Cinsel Sağlık / Üreme Sağlığı 8 soru 1 soru

Cinsellikle İlgili Değerler 2 soru 1 soru

Cinsel Kimlik Gelişimi 5 soru 4 soru

Cinsel Yönelimler 4 soru 3 soru

Cinsiyet-Toplumsal Cinsiyet 6 soru 3 soru

Üreme Sisteminin Anatomisi 4 soru 3 soru

Cinsel İlişki / Cinsel Doyum 4 soru 4 soru

Üremenin Fizyolojisi 4 soru 3 soru

Gebelikten Korunma 6 soru 6 soru

Cinsel Yolla Bulaşan 
Enfeksiyonlar

8 soru 7 soru

Cinsel Şiddet 4 soru 3 Soru

Güvenli Cinsel Davranışlar 4 soru 2 soru

Toplam 59 40

Çalışmamızda CSBT’nin Cronbach alfa güvenilirliği katsa-
yısı 0.88 olarak bulunmuş, testin iç tutarlılığının yüksek 
güvenirlikte olduğu belirlenmiştir (Tablo 6).

Tablo 6. CSBT’nin iç tutarlılık analizi

n Alpha

Cronbach Alpha Katsayısı 113 0.88

Sonuç ve öneriler 
Bu araştırmadan elde edilen veriler, Cinsel Sağlık Bilgi 
Testi’nin üniversite öğrencilerinin cinsellik ve cinsel sağlık 
ile ilişkili bilgi düzeyini belirlemede geçerli ve güvenilir bir 
ölçme aracı olduğunu ortaya koymaktadır. CSBT, eğitim 
programlarının öncesinde katılımcıların sahip olduğu bil-
gi düzeyini belirlemede ve cinsellikle ilişkili eğitim prog-
ramlarının etkisinin ölçülmesinde kullanılabilir. 
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