SAĞLIK HİZMETİ İLİŞKİLİ ENFEKSİYON İNANÇ VE TUTUM ÖLÇEĞİ
Ölçek sağlık hizmeti ilişkili enfeksiyonlara yönelik inanç ve tutumu belirlemeye yönelik 5 boyut ve 35 madde içermektedir. ‘Kesinlikle katılmıyorum (1)’ seçeneğinden ‘Kesinlikle katılıyorum’a (5) doğru 5’li Likert tipli bir ölçektir. Cronbach Alpha katsayısı 0.890’dır. 
Polat F., Turan A. and Merdan E. (2026). Development Of a Scale for Beliefs and Attitudes Toward Healthcare-Associated Infections. International Journal of Communication, Media and Management Research (JOURNAL CMM), ISSN: 2979-9724, 5(1), 38-59. https://journalcmm.com/saglik-hizmeti-iliskili-enfeksiyonlara-yonelik-inanc-ve-tutum-olceginin-gelistirilmesi

BOYUT 1: İZOLASYON (7 madde) 
* Eldiven, maske, bone ve önlük giyme ve çıkarma sırasının önemli olduğunu düşünürüm. 
* Klinikler arası hasta nakillerinde izolasyon bilgilendirilmesine önem verilmelidir. 
* İzolasyon önlemi uygulanan hastanın mümkün olduğunca odasından çıkarılmaması gerektiğine inanırım. 
* İzolasyon önlemi uygulanan hastaya kullanılan teknik ekipmanın odadan çıkmadan temizlenmesi gerektiğini düşünürüm. 
* İzolasyon kurallarına uyulmayan durumların sıkça raporlanmasının, sağlık çalışanları arasında farkındalık yaratmada etkili olduğunu düşünürüm.
* İzolasyon alanlarında kullanılan atık yönetimi prosedürlerine uyulmasının enfeksiyonları önlemede kritik olduğuna inanırım.
* İzolasyon kurallarına uyulmadığında hem hastaların hem de sağlık çalışanlarının risk altında olduğunu düşünürüm.
BOYUT 2: İNVAZİV GİRİŞİM 11 (madde) 
* İnvaziv girişim öncesinde cilde uygulanan antiseptiğin kuruması beklenmelidir.
* Santral Venöz Kateter işlemlerinde bundle paketi kullanmanın enfeksiyonları önlemede etkili olduğunu düşünüyorum
* Yoğun bakım ünitelerinde klorheksidin banyosunun Santral Venöz Kateter ilişkili enfeksiyonları önlemede etkili olduğunu düşünüyorum
* Periferik venöz kateterlerin (kanül, branül, IV Kateter) 72-96 saatte bir rutin olarak değiştirmenin gerekli olduğuna inanırım.
* Kateter üzerindeki kapalı pansuman örtüleri 2 günde bir değiştirilmelidir. 
* Üriner kateter uygulamalarında steril eldiven kullanılması gerektiğini düşünürüm. 
* Üriner kateter takıldıktan sonra balonun doldurulmasında musluk suyu kullanımının yeterli olduğunu düşünüyorum. 
* İdrar torbaları mesane seviyesinin altında tutulmalıdır. 
* İdrar torbalarının yere temas etmesi önlenmelidir. 
* Ameliyat öncesi hazırlıkta ameliyat bölgesinin eğitimli sağlık personeli tarafından hazırlanması gerektiğine inanırım.
*İnvaziv girişimler öncesinde hastanın genel hijyen durumunun göz önünde bulundurulmasının enfeksiyon riskini azalttığına inanırım.
BOYUT 3: EL HİJYENİ (6 madde) 
*Hasta ile temas öncesi el hijyeni (el yıkama ya da alkol bazlı antiseptik ile el ovma) sağlamayı önemserim.
*Eldiven giyilmeden önce de el hijyeni sağlanmalıdır
* Eldivenleri çıkardıktan sonra da el hijyeni sağlanmalıdır.
* Non invaziv işlemlere de (vital bulguların takibi) el hijyeni sağlanmalıdır.
*El hijyeni ürünlerinin yeterli miktarda ve ulaşılabilir yerlerde bulundurulmasının önemine inanırım.
*El hijyenine ilişkin farkındalığı artırmak için sürekli kampanyalar düzenlenmesi gerektiğini düşünüyorum.
BOYUT 4: Ventilatör İlişkili Olay (5 madde) 
*Kullanılan malzemelerin gereksiz yere sık değiştirilmesinin Ventilatör İlişkili Olay riskini artırdığına inanıyorum.
* Yetersiz el hijyeninin Ventilatör İlişkili Olay riskini artırdığına inanıyorum. 
*Yetersiz bakımın (ağız bakımı, yara bakımı, vs.) VİP riskini artırdığına inanıyorum.
* Ventilatör İlişkili Olay önlemek için ventilatör cihazlarının bakımı ve kalibrasyonunun düzenli olarak yapılması gerektiğini düşünüyorum.
* Ventilatör İlişkili Olay önlemede aspirasyon tekniklerinin önemli olduğunu düşünüyorum.
BOYUT 5: CERRAHİ ALAN ENFEKSİYONU (6 madde) 
*Yetersiz sterilizasyon ve dezenfeksiyonun Cerrahi Alan Enfeksiyonu riskini artırdığını düşünüyorum. 
*Sağlık çalışanlarının cerrahi aletlerin kuru ısı, buhar, etilen oksit, vb. steril edilme koşullarını bilmesi gerektiğini düşünüyorum. 
*Sağlık çalışanlarının cerrahi aletlerin sterilizasyon kontrol kriterlerini bilmesi gerektiğini düşünüyorum. 
*Ameliyathane personelinin rutin aşı ve sağlık taramalarının yapılması gerektiğini düşünüyorum.
*Diren insizyon yerinin enfeksiyon açısından dikkatli takibinin cerrahi alan enfeksiyonlarını önlemede önemli olduğunu düşünüyorum. 
*Pansuman ekibinin sertifikalı eğitim almış sağlık çalışanlarından oluşmasının cerrahi alan enfeksiyonlarını önlemede önemli olduğunu düşünüyorum. 
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