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ABSTRAK 
Data surveilans Healthcare Associated Infections (HAIs) tahun 2022 oleh komite Pencegahan 

Pengendalian Infeksi (PPI) RSUD dr Rasidin mencatat angka kejadian flebitis sebesar 24,97%. Angka 

ini diatas standar nasional angka kejadian flebitis, yaitu 1%. Salah satu upaya pencegahan flebitis adalah 

melaksanakan hand hygiene sebelum dan setelah kontak dengan pasien. Hasil studi awal peneliti, 8 dari 

10 pengunjung RSUD dr. Rasidin Kota Padang tidak melaksanakan hand hygiene sebelum memasuki 

kawasan rumah sakit. Tujuan penelitian ini adalah mengukur pengetahuan pengunjung tentang hand 

hygiene di RSUD dr. Rasidin Kota Padang. Metode penelitian ini adalah kuantitatif dengan desain cross 

sectional, dilaksanakan pada bulan April – September 2023 di RSUD Dr Rasidin Kota Padang. Populasi 

penelitian adalah pengunjung RSUD Dr.Rasidin Kota Padang dengan jumlah sampel 95 orang. Data 

dikumpulkan menggunakan kuesioner. Analisis data menggunakan analisis univariat dan bivariat 

dengan aplikasi statistik. Hasil penelitian ditemukan bahwa 42,1% responden memiliki tindakan hand 

hygiene yang kurang baik dan 40% responden memiliki pengetahuan tentang hand hygiene yang masih 

rendah. Berdasarkan hasil uji statistik, terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan responden 

dengan tindakan hand hygiene pada pengunjung RSUD Dr. Rasidin Kota Padang Tahun 2023 dengan p 

= 0,006 (p value < 0,05). Dapat disimpulkan bahwa kurang dari setengah pengunjung RSUD Dr Rasidin 

memiliki tindakan hand hygiene yang kurang baik dan pengetahuan yang rendah. Pengetahuan ini 

berhubungan dengan tindakan hand hygiene pada pengunjung. Disarankan kepada RSUD Dr. Rasidin 

untuk melaksanakan penyuluhan rutin tentang langkah-langkah melaksanakan hand hygiene yang benar.  

  

Kata kunci : hand hygiene, infeksi nosokomial, pengetahuan, rumah sakit  

 

ABSTRACT 
Surveillance data for Healthcare Associated Infections (HAIs) in 2022 by the Infection Prevention and 

Control (PPI) committee at Dr. Rasidin Regional Hospital recorded a phlebitis incidence rate of 

24.97%.. The results of the researchers' initial study showed that 8 out of 10 visitors to dr. Rasidin, 

Regional Hospital, Padang City, did not carry out hand hygiene before entering the hospital area. The 

aim of this research  was to measure visitors' knowledge about hand hygiene at dr. Rasidin Regional 

Hospital, Padang City. This research method was quantitative with a cross sectional design, carried out 

in April – September 2023 at Dr Rasidin Regional Hospital, Padang City. The research population was 

visitors to Dr. Rasidin Regional Hospital, Padang City with a sample size of 95 people. Data was 

collected using a questionnaire. Data analysis uses univariate and bivariate analysis with statistical 

applications.. Results of the study found that 42.1% of respondents had poor hand hygiene practices 

and 40% of respondents had low knowledge about hand hygiene. Based on the results of statistical tests, 

there is a significant relationship between respondents' knowledge and the act of hand hygiene among 

visitors to Dr. Rasidin  Regional Hospital Padang City in 2023 with p = 0.006 (p value < 0.05). It can 

conclude that less than half of visitors to Dr Rasidin  Regional Hospital have poor hand hygiene 

practices and low knowledge. This knowledge is related to hand hygiene measures for visitors. 

Recommended to Dr. Rasidin Regional Hospital to carry out routine counseling on hand washing steps. 

 

Keywords : hand hygiene, hospitals, knowledge, nosocomial infections 
 

PENDAHULUAN 

 

Infeksi nosokomial atau Healthcare Associated Infections (HAIs) merupakan infeksi yang 

diperoleh di suatu pelayanan kesehatan termasuk rumah sakit setelah perawatan selama 2x24 

jam dan dapat muncul setelah pulang. World Health Organization mengemukakan bahwa 15% 
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dari total pasien rawat inap mengalami infeksi nosokomial dengan angka kejadian mencapai 

75% berada pada Asia Tenggara dan Sub Sahara Afrika. Sebesar 4-56% dari angka tersebut, 

merupakan penyebab kematian neonatus (World Health Organization, 2011). Kasus infeksi 

nosokomial pada tahun 2014 berada pada kisaran 722.000 kasus, 75.000 diantaranya meninggal 

dengan infeksi nosokomial (The Centers for Disease Control and Prevention, 2022). Indonesia 

memiliki angka infeksi nosokomial sebesar 15,74%, jauh lebih tinggi dibandingkan dengan 

negara-negara maju yang memiliki angka infeksi nosokomial pada kisaran 4,8-15,5% (Safira 

Anis Rahmawati & Inge Dhamanti, 2021).  

Tingginya angka kejadian infeksi nosokomial dapat menyebabkan turunnya kualitas mutu 

pelayanan medis, sehingga perlu upaya pencegahan dan pengendaliannya.(Darmadi, 2008) 

Cara paling ampuh untuk mencegah infeksi nosokomial adalah dengan menjalankan Universal 

Precaution yang salah satunya adalah dengan melakukan hand hygiene pada setiap penanganan 

pasien di rumah sakit. Sebuah penelitian mengemukakan bahwa dengan mencuci tangan (hand 

hygiene) dapat menurunkan 20% - 40% kejadian infeksi nosokomial (Saragih & Natalina, 2010). 

Meningkatkan kebersihan tangan adalah cara yang paling efisien untuk mencegah infeksi pada 

pelayanan kesehatan di rumah sakit. Hand hygiene bertujuan untuk menghilangkan mikro 

organisme yang bersifat sementara yang mungkin dapat ditularkan dari perawat, pengunjung 

bahkan tenaga kesehatan yang lain kepada pasien sehingga dapat mempengaruhi metabolisme 

tubuh pasien (Gaube et al., 2021). 

Pasien, tenaga medis, pekerja di lingkungan rumah sakit, dan pengunjung merupakan 

kelompok yang beresiko mendapat infeksi nosokomial. Semakin banyak pasien maka semakin 

tinggi pengunjung dan resiko penyebaran infeksi akan semakin tinggi pula (Rikayanti & Arta, 

2014). Salah satu bentuk penyebaran infeksi nosokomial di rumah sakit adalah melalui sentuhan 

langsung dari tangan pengunjung (Kholidi, 2015). Berdasarkan hasil laboratorium, ditemukan 

bakteri batang gram negatif dan Staphylococcus aureus yang resisten terhadap metisilin pada 

pengunjung rumah sakit yang tidak melaksanakan hand hygiene. Hal ini menunjukkan bahwa 

pengunjung sangat berpotensi dalam menyebarkan patogen terjadinya infeksi nosokomial 

(Birnbach et al., 2015).  

Meskipun memiliki banyak manfaat, pelaksanaan cuci tangan (hand hygiene) belum 

mendapat respon yang maksimal. Kegagalan pelaksanaan hand hygiene pada negara 

berkembang disebabkan oleh keterbatasan dana untuk mengadakan fasilitas hand hygiene. 

Namun setelah ada dana, kendala berikutnya adalah kurangnya kepatuhan masyarakat untuk 

menaati prosedur (Saragih & Natalina, 2010). Hasil penelitian sebelumnya menjukkan bahwa 

tingkat kepatuhan hand hygiene pengunjung (11,5%) lebih rendah dibandingkan dengan 

petugas kesehatan (46,3%) (Patarakul et al., 2005). Begitu juga dengan hasil penelitian lainnya 

bahwa dari 55 pengunjung Rumah Sakit, 35 pengunjung tidak melakukan  hand 

hygiene.(Birnbach et al., 2015) 

Salah satu faktor yang mempengaruhi kepatuhan  hand hygiene adalah pengetahuan 

(Chittleborough et al., 2012). Hasil penelitian lainnya menyimpulkan bahawa tingkat 

pengetahuan pengunjung rumah sakit berhubungan dengan tindakan hand hygiene di rumah 

sakit (p=0,049; OR=3,12, α=0,05) (Randan & Sihombing, 2020). Pengunjung dengan tingkat 

pengetahuan yang tinggi mempunyai peluang bertindak yang lebih baik daripada pengunjung 

dengan pengetahuan yang rendah (Kusuma, 2022). RSUD dr. Rasidin Padang, sebuah rumah 

sakit kategori C yang dikelola oleh pemerintah daerah Kota Padang. Layanan rawat inap, 

termasuk rawat inap penyakit dalam, rawat inap bedah, rawat inap anak, rawat inap kebidanan, 

dan rawat inap ICU, merupakan salah satu layanan yang disediakan oleh RSUD dr. Rasidin. 

Data surveilans Healthcare Associated Infections (HAIs) tahun 2022 oleh komite Pencegahan 

Pengendalian Infeksi (PPI) RSUD dr Rasidin mencatat angka kejadian flebitis sebesar 24,97%. 

Angka ini diatas standar nasional angka kejadian flebitis, yaitu 1% (RSUD dr Rasidin, 2021). 

Flebitis adalah infeksi pada dinding arteri darah yang disebabkan oleh kuman yang tertular oleh 
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pasien saat dirawat di rumah sakit. Hasil studi awal peneliti, 8 dari 10 pengunjung RSUD dr. 

Rasidin Kota Padang tidak melaksanakan hand hygiene sebelum memasuki kawasan rumah 

sakit. Penelitian ini bertujuan untuk mengukur hubungan tingkat pengetahuan dengan tindakan 

hand hygiene pada pengunjung di RSUD dr. Rasidin Kota Padang. 

 

METODE 

 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional. Lokasi 

penelitian di RSUD dr. Rasidin Kota Padang yang dilaksanakan pada bulan April - September 

2023. Populasi penelitian adalah seluruh pengunjung rawat inap RSUD dr. Rasidin tahun 2023 

dengan sampel adalah sebagian dari populasi yang memenuhi kriteria inklusi dan kriteria 

eksklusi. Sampel penelitian berjumlah 95 orang yang diperoleh berdasarkan perhitungan 

menggunakan rumus lameshow. Pengambilan sampel menggunakan teknik Accidental 

Sampling. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner yang telah lulus uji validitas dan uji 

reabilitas. Analisis data menggunakan analisis univariat dan analisis bivariat dengan bantuan 

aplikasi statistik.  

 

HASIL 

 

Karakteristik Responden 

 
Tabel 1.   Karakteristik Responden 

Karakteristik Jumlah Persentase (%) 

Usia 

18-25 tahun 

26-45 tahun 

46-59 tahun 

Total 

 

20 

61 

14 

95 

 

21,0 

64,2 

14,8 

100 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

Total 

 

46 

49 

95 

 

48,4 

51,6 

100 

Pendidikan Terakhir 

SD 

SMP 

SMA 

PT 

Total 

 

6 

23 

46 

20 

95 

 

6,3 

24,2 

48,4 

21,1 

100 

Pekerjaan 

Bekerja 

Tidak bekerja 

Lainnya 

Total 

 

55 

24 

16 

95 

 

57,9 

25,3 

16,8 

100 

 

Berdasarkan tabel 1, diketahui bahwa 64,2% responden berusia 26-45 tahun, 51,6% 

memiliki jenis kelamin perempuan, 48,4% memiliki pendidikan terakhir SMA, dan 57,9% 

responden bekerja. 

 

Analisis Univariat 

Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa 42,1% responden memiliki tindakan hand hygiene 

yang kurang baik dan 40% responden memiliki pengetahuan tentang hand hygiene yang masih 

rendah.  

 



 Volume 4, Nomor 4, Desember 2023                             ISSN : 2774-5848 (Online) 

                                                                                                        ISSN : 2774-0524 (Cetak) 

  
JURNAL KESEHATAN TAMBUSAI 5444 

 

Tabel 2.   Distribusi Variabel Penelitian pada Responden 
Variabel Frekuensi (f) Persentase (%) 

Tindakan hand hygiene   

Kurang baik 40 42,1 

Baik 55 57,9 

Total 95 100 

Pengetahuan   

Rendah 38 40 

Tinggi 57 60 

Total 95 100 

 
Tabel 3.   Rincian Distribusi Pengetahuan Responden 

No Pertanyaan 

Jawaban 

Benar Salah 

n % n % 

1. Apakah Bapak/Ibu tahu apa yang dimaksud infeksi? 53 55.8 42 44.2 

2. Apa saja yang dapat menyebabkan infeksi? 73 76.8 22 23.2 

3. Apa saja yang dapat menyebabkan infeksi di rumah saki 85 89.5 10 10.5 

4. Siapakah yang berisiko terkena infeksi di rumah sakit? 76 80 19 20 

5. Bolehkah anak di bawah usia 12 tahun berkunjung ke 

rumah sakit? 

55 57.9 40 42.1 

6. Apa saja tindakan dari pengunjung yang dapat 

menyebabkan terjadinya infeksi di rumah sakit? 

80 84.2 15 15.8 

7. Apa yang dapat dilakukan untuk mencegah terjadinya 

infeksi di rumah sakit? 

83 87.4 12 12.6 

8. Apa yang dilakukan sebelum menuju bangsal atau ruang 

perawatan? 

76 0.8 19 0.2 

9. Ada berapa langkah yang harus dilakukan ketika 

melakukan hand hygiene menurut WHO? 

30 31.6 65 68.4 

10. Setelah menggosok seluruh telapak tangan, langkah apa 

yang dilakukan dalam melakukan hand hygiene yang 

benar? 

20 21.1 75 78.9 

 

Berdasarkan tabel 3, diketahui bahwa responden paling banyak menjawab salah pada 

pertanyaan tentang urutan melaksanakan hand hygiene yang benar sebesar 75% menjawab 

salah,langkah-langkah hand hygiene menurut WHO sebesar 65% menjawab salah, dan defenisi 

infeksi sebesar 42% menjawab salah. 

 

Analisis Bivariat 

 
Tabel 4.  Hubungan antara Pengetahuan dengan tindakan Hand hygiene Responden 

Pengetahuan 

Tindakan Hand hygiene 

p-value 

POR  

(95% CI) 

 

Kurang baik Baik Total 

f % f % F % 

Rendah 23 60,5 15 39,5 38 100 0,006 3,608 

(1,522-8.553) Tinggi 17 29,8 40 70,2 57 100 

Total 40 42,1 55 57,9 95 100   

 

Hasil analisis pada tabel 4 menunjukkan bahwa responden dengan tindakan hand hygiene 

yang kurang baik paling banyak didapatkan pada responden dengan pengetahuan rendah 

sebesar 60,5% dibandingkan responden dengan tindakan hand hygiene yang baik paling banyak 

didapatkan pada responden dengan pengetahuan tinggi sebesar 70,2%. Berdasarkan hasil uji 

statistik diperoleh p value = 0,006 (p value < 0,05), hal ini menunjukkan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara pengetahuan responden dengan tindakan hand hygiene pada 

pengunjung RSUD Dr. Rasidin Kota Padang Tahun 2023. Responden dengan pengetahuan 
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yang rendah berisiko 3,608 kali untuk tidak melakukan hand hygiene dibanding dengan 

responden yang memiliki pengetahuan yang tinggi. 

 
PEMBAHASAN 
 

Tindakan Hand hygiene 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kurang dari separuh (42,1%) responden memiliki 

tindakan Hand hygiene yang kurang baik. Hal ini sejalan dengan penelitian (Randan & 

Sihombing, 2020) bahwa kurang dari separuh (44,4%) pengunjung rumah sakit memiliki 

perilaku hand hygiene yang kurang baik. Begitu juga dengan hasil penelitian (Kusuma, 2022) 

bahwa 28,3% pengunjung rumah sakit memiliki perilaku hand hygiene yang kurang baik.  Hasil 

analisis kuesioner menyimpulkan bahwa tindakan yang masih rendah yaitu 47,4% pengunjung 

rumah sakit tidak melakukan hand hygiene sebelum kontak dengan pasien dan lingkungan 

rumah sakit. Selain itu ditemukan bahwa 36,8% pengunjung tidak melakukan hand hygiene 

setelah kontak dengan pasien dan lingkungan rumah sakit, serta 54,7% pengunjung tidak 

mengeringkan tangan dengan tisu bersih setelah melakukan hand hygiene.  

Tangan merupakan bagian tubuh yang paling mudah untuk transisi mikro organisme. 

Penularan silang dari organisme milik orang lain terjadi ketika seseorang tidak melakukan hand 

hygiene sesuai dengan langkah-langkah yang benar atau tidak melakukan hand hygiene secara 

efektif. (Alzyood et al., 2020). Hand hygiene merupakan istilah untuk membersihkan tangan 

menggunakan sabun antiseptik dan air bersih yang mengalir. Mencuci tangan juga dapat 

dilakukan menggunakan alkohol handrub. Melaksanakan hand hygiene adalah salah satu cara 

paling efektif untuk mencegah munculnya berbagai penyakit.(World Health Organization, 

2020). Hand hygiene di rumah sakit harus dilakukan sebelum dan setelah kontak dengan pasien 

(Shuker et al., 2015). Agar memberi manfaat bagi pihak pemberi layanan dan penerima layanan, 

hand hygiene hendaknya didukung dengan enam langkah cuci tangan yang benar sesuai 

rekomendasi WHO (Wijaya et al., 2018). 

Kebersihan tangan merupakan upaya yang paling penting dan efektif untuk mencegah 

terjadinya infeksi silang di rumah sakit. Kampanye kebersihan tangan harus dilaksanakan 

sebagai bagian dari program pengendalian infeksi di King Chulalongkorn.(Patarakul et al., 

2005) Dibutuhkan upaya agar pengunjung selalu melakukan hand hygiene sebelum dan setelah 

mengunjungi pasien di rumah sakit melalui pemasangan poster pengingat hand hygiene pada 

pintu masuk ruangan pasien. 

 

Pengetahuan Hand hygiene 

Hasil penelitian menyatakan bahwa kurang dari separuh (40%) responden memiliki 

pengetahuan rendah. Hal ini sejalan dengan penelitian (Randan & Sihombing, 2020) bahwa 

kurang dari separuh pengunjung rumah sakit memiliki pengetahuan rendah (26,98%) tentang 

hand hygiene. Begitu juga dengan hasil penelitian (Kusuma, 2022) yang menyatakan kurang 

dari separuh (26,7%) pengunjung rumah sakit memiliki pengetahuan rendah terkait hand 

hygiene. Hasil analisis kuesioner, tampak bahwa 75% responden menjawab salah tentang 

urutan melakukan hand hygiene yang benar. Selain itu 65% menjawab salah tentang langkah-

langkah melakukan hand hygiene menurut WHO sebesar 65% menjawab salah, dan defenisi 

infeksi sebesar 42% menjawab salah.  

Tindakan hand hygiene yang tidak sesuai dengan urutan dan langkah-langkah yang benar, 

akan menyebabkan kuman tetap menempel pada tangan (Zahra et al., 2020). Melewatkan satu 

tahap melakukan hand hygiene, sama dengan melewatkan satu bagian pada tangan untuk 

dibersihkan, seperti melewatkan melakukan hand hygiene pada sela-sela jari, pada telapak 

tangan, maupun pada punggung tangan. Dibutuhkan upaya penyuluhan untuk meningkatkan 

pengetahuan terutama dari aspek definisi, tujuan, manfaat, indikasi, dan langkah-langkah hand 
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hygiene (Sitorus & Latuihamallo, 2021). Pengetahuan merupakan hasil tahu seseorang terhadap 

objek melalui indra yang dimilikinya (mata, hidung, telinga, dan sebagainya). Intensitas 

perhatian dan persepsi terhadap objek akan mempengaruhi pengetahuan yang diperoleh 

(Notoatmodjo, 2005). Dibutuhkan upaya yang merangsang alat indera pengunjung untuk 

meningkatkan pengetahuan terkait hand hygiene. Salah satu upaya yang dapat dilakukan adalah 

membuat poster langkah-langkah melakukan hand hygiene yang benar dengan desain menarik 

di dekat fasilitas hand hygiene sehingga pengunjung dapat melakukan hand hygiene 

menggunakan tahapan yang benar.  

 

Hubungan Pengetahuan dengan Tindakan Hand Hygiene 

Hasil analisis data, disimpulkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan dengan tindakan hand hygiene pada pengunjung RSUD Dr. Rasidin Kota Padang 

Tahun 2023. Hal ini sejalan dengan penelitian (Gaube et al., 2021) yang menyatakan bahwa 

pengetahuan merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi pengunjung untuk melakukan 

hand hygiene di rumah sakit. Begitu juga dengan hasil penelitian (Randan & Sihombing, 2020) 

yang menyatakan ada hubungan antara tingkat pengetahuan dengan tindakan hand hygiene 

pengunjung rumah sakit. Menurut (Kusuma, 2022), semakin tinggi tingkat pengetahuan 

pengunjung, maka akan semakin baik tindakan hand hygiene pengunjung rumah sakit.  

Pengetahuan, kebiasaan yang terus menerus, dan fasilitas akan mempengaruhi kepatuhan 

dalam hand hygiene (Widyanita & Listiowati, 2014). Adanya tanda pengingat dan penjelasan 

tentang pentingnya hand hygiene akan membawa dampak positif terhadap tindakan hand 

hygiene. (Chittleborough et al., 2012).  

Salah satu upaya yang dapat dilakukan rumah sakit adalah adanya petugas rumah sakit 

yang selalu mengingatkan pengunjung untuk melakukan hand hygiene. Selain itu kegiatan 

penyuluhan kesehatan tentang hand hygiene dapat dilakukan secara berkala. Hasil penelitian 

(Iswati, 2015) terdapat pengaruh penyuluhan melakukan hand hygiene terhadap pengetahuan 

dan sikap dalam pencegahan infeksi pada pengunjung di Puskesmas Dupak Surabaya (p=0.00, 

α<0.05). Pemberian penyuluhan merupakan stimuli yang dapat meningkatkan pengetahuan dan 

mengubah sikap jika dilakukan sesuai situasi dan kondisi serta menggunakan metode yang tepat.  

 

KESIMPULAN  

 

Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa kurang dari separuh (42,1%) 

pengunjung memiliki tindakan kurang baik dalam melakukan hand hygiene dan kurang dari 

separuh (40%) pengunjung memiliki pengetahuan yang rendah tentang hand hygiene. 

Berdasarkan hasil analisis statistik, terdapat hubungan yang bermakna antara pengetahuan 

dengan perilaku melakukan hand hygiene pada pengunjung RSUD dr. Rasidin. Disarankan 

kepada RSUD dr Rasidin untuk melaksanakan penyuluhan rutin tentang pentingnya melakukan 

hand hygiene pada pengunjung rumah sakit khususnya tentang langkah-langkah hand hygiene 

yang benar. 
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