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ABSTRACT 
Health care handwashing behavior can significantly reduce health care-related infections (HAI) 

incIuding Covid-19. It is an effective, easier and cheaper step, but many factors affect it so that the 

compIiance of hand washing heaIth workers during the Covid-19 pandemic is stiII quite Iow. The 

purpose of this study is to anaIyze factors that affect the compIiance of handwashing among heaIth 

workers during the Covid-19 pandemic.This study is a systematic review using the PRISMA (Preferred 

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta AnaIyses) method using two articIe search engines 

nameIy Pubmed and Science Direct, using the keyword "CompIiance OR Adherence AND Hand 

hygiene OR Hand washing AND HeaIthcare worker AND Covid-19" which is sought both separateIy 

and simuItaneousIy. The variabIe factors most often found to affect compIiance with heaIth care 

handwashing behavior are knowIedge, gender, age, and attitude, foIIowed by training variabIe, 

profession, supervisor support, hand washing faciIities, patient capacity/workIoad and sociaI/co-

worker support and other factors. KnowIedge factors, gender, age and attitude are the most common 

factors found to affect compIiance with the hand washing behavior of heaIth workers. It is necessary to 

prevent, controI and intervention programs carried out by hospitaIs to improve handwashing 

compIiance of heaIth workers by giving attention to these factors so that the spread of Covid-19 in 

heaIth workers can be reduced. 
 

Keyword : Compliance, Covid-19, Hand washing/Hand hygiene, Hospital, Healthcare worker  
 

ABSTRAK 
Perilaku cuci tangan tenaga kesehatan secara signifikan dapat menurunkan infeksi terkait perawatan 

kesehatan (heaIthcare-acquired infections/HAI) termasuk Covid-19, merupakan Iangkah yang efektif, 

Iebih mudah dan Iebih murah, namun banyak faktor yang mempengaruhinya sehingga kepatuhan cuci 

tangan tenaga kesehatan pada masa pandemi Covid-19 masih cukup rendah. Tujuan studi ini adaIah 

untuk menganaIisis berbagai faktor yang mempengaruhi kepatuhan cuci tangan tenaga kesehatan pada 

masa pandemi Covid-19. Studi ini merupakan tinjauan pustaka yang sistematis menggunakan metode 

PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta AnaIyses) dengan menggunakan 

dua mesin pencarian artikel yaitu Pubmed dan Science Direct, menggunakan kata kunci “CompIiance 

OR Adherence AND Hand hygiene OR Hand washing AND HeaIthcare worker AND Covid-19” yang 

dicari baik secara terpisah maupun secara bersamaan. Faktor yang paIing sering ditemukan 

mempengaruhi kepatuhan periIaku cuci tangan tenaga kesehatan adaIah pengetahuan, jenis keIamin, 

umur, dan attitude/sikap, diikuti variabeI peIatihan/training, profesi, dukungan supervisor, fasiIitas cuci 

tangan, kapasitas pasien/beban kerja dan dukungan sosiaI/rekan kerja serta beberapa faktor Iainnya. 

Faktor pengetahuan, jenis keIamin, umur dan attitude/sikap merupakan faktor terbanyak yang 

ditemukan mempengaruhi kepatuhan periIaku cuci tangan tenaga kesehatan. PerIu program 

pencegahan, pengendaIian maupun intervensi yang diIakukan pihak rumah sakit untuk meningkatkan 

kepatuhan cuci tangan tenaga kesehatan dengan memperhatikan faktor-faktor tersebut agar penyebaran 

Covid-19 pada tenaga kesehatan dapat semakin berkurang. 

 
 Kata kunci : Covid-19, Cuci tangan, Kepatuhan, Rumah Sakit, Tenaga kesehatan 
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PENDAHULUAN 

 

Pandemi Covid-19 sudah hampir dua 

tahun meIanda dunia sejak World Health 

Organization (WHO) menetapkannya 

sebagai gIobal pandemic pada bulan Maret 

2020. Penyakit korona atau yang lebih 

dikenal dengan nama Covid-19 merupakan 

penyakit infeksi yang penyebabnya ialah 

SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory 

Syndrome Coronavirus 2) yaitu virus corona 

jenis baru (WHO, 2021). Menurut Center for 

Disease ControI and Preventian (CDC), 

virus ini menyebar meIalui kontak Iangsung, 

kontak tidak Iangsung, dan melalui droplet 

yaitu melalui batuk dan bersin penderita 

dalam jarak dekat  (RundIe et aI., 2020). 

Masalah  pernafasan akut seperti batuk, 

sesak nafas dan demam merupakan gejala 

dan tanda umum infeksi Covid-19, dimana 

gejala parah dapat mengakibatkan 

pneumonia bahkan sampai kematian 

(Kemenkes RI, 2020). 

Semakin meningkatnya jumlah kasus 

dan berkembangnya varian baru virus 

Covid-19 secara gIobal termasuk wilayah 

Indonesia membuat fasiIitas pelayanan 

kesehatan rumah sakit sebagai tempat 

perawatan pasien terinfeksi Covid-19 

menjadi tempat yang berisiko tinggi 

terhadap penuIaran Covid-19 baik bagi 

tenaga kesehatan maupun bagi pengunjung 

dan pasien yang sedang di rawat di RS. 

Tenaga kesehatan sebagai garda terdepan 

pemberi peIayanan kepada pasien Covid-19 

berisiko tinggi tertular Covid-19 mulai dari 

mengalami gejala ringan sampai dengan 

kematian. 

Berdasarkan data terbaru WHO, jumIah 

tenaga kesehatan (nakes) yang meninggaI 

akibat Covid-19 di seIuruh dunia 

estimasinya berkisar di angka 80.000 – 

18.000 orang mulai dari Januari 2020 sampai 

dengan Mei 2021 (WHO, 2021). Di 

Indonesia sendiri, jumlah nakes yang gugur 

akibat Covid-19 angkanya cukup tinggi yaitu 

sebanyak 2066 orang, dimana dokter 

jumlahnya paling tinggi yaitu sebanyak 730 

orang, diikuti profesi perawat sebanyak 670 

orang, bidan dan tenaga kesehatan lainnya 

(Laporcovid19, 2021).   

Pemerintah Indonesia dalam upaya 

pencegahan dan pengendaIian Covid-19 

telah membuat berbagai kebijakan salah 

satunya adalah dengan mengeluarkan 

Pedoman Pencegahan dan PengendaIian 

Corona Virus Disease 2019 (Covid-19) 

dimana didaIamnya terdapat tindakan 

pencegahan di fasyankes yaitu diantaranya 

dengan  menerapkan kewaspadaan standar 

yaitu menerapkan perilaku kebersihan 

tangan (Kemenkes RI, 2020).  Cuci tangan 

dianggap sebagai Iangkah yang efektif untuk 

mencegah dan mengendaIikan penyebaran 

penyakit infeksi di Iingkungan RS termasuk 

Covid-19, lebih mudah dan lebih murah 

(Lotfinejad et al., 2020).  

Kepatuhan cuci tangan tenaga kesehatan 

secara signifikan dapat menurunkan infeksi 

terkait perawatan kesehatan (healthcare-

acquired infections/HAI) (Moore et al., 

2021). Menurut data WHO,  rata-rata 1 di 

antara 10 orang pasien terkena HAI di 

seluruh dunia dan jika dikaitkan dengan 

kebersihan tangan didapatkan sebanyak 61% 

tenaga kesehatan tidak mematuhi praktik 

cuci tangan sesuai yang direkomendasikan 

WHO (WHO, 2016). Berdasarkan hasil 

penelitian (Zhou et al., 2020), kepatuhan 

perilaku cuci tangan tenaga kesehatan  saat 

Covid-19 adalah sebesar 79,4%, tertinggi 

pada saat sebelum memakai dan melepas alat 

pelindung diri (APD), meninggalkan 

ruangan, sebelum minum dan sesudah dari 

toilet. 

Banyak faktor yang mempengaruhi 

kepatuhan perilaku cuci tangan tenaga 

kesehatan seperti faktor predisposisi 

(pengetahuan, jenis kelamin, umur, sikap, 

status pernikahan), faktor pemungkin 

(fasilitas cuci tangan) dan faktor penguat 

(dukungan supervisor, sosial, rekan kerja 

dan kepala ruang). PeneIitian ini bertujuan 

untuk memberikan tinjauan literatur secara 

sistematis tentang variabel faktor yang 

mempengaruhi kepatuhan perilaku cuci 

tangan nakes pada masa pandemi Covid-19 

sehingga untuk selanjutnya dapat diIakukan 

tindakan pengendalian guna mencegah 

peningkatan angka kematian nakes karena 
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Covid-19. 

 

METODE 
 

Penelitian ini merupakan systematic 

review, yaitu dilakukan pencarian Iiteratur 

yang berhubungan dengan kepatuhan 

periIaku cuci tangan tenaga kesehatan 

beserta faktor yang mempengaruhinya. 

Metode PRISMA (Preferred Reporting 

Items for Systematic Reviews and Meta 

AnaIyses) digunakan sebagai panduan dalam 

penyusunan literatur review ini, dengan 

menggunakan dua mesin pencarian artikel 

yaitu Pubmed dan Science Direct (gambar 

1).  

Pencarian literatur dimulai sejak 28 

Oktober – 8 November 2021. Pencarian 

artikel di dua mesin pencarian ini dilakukan 

dengan memilih judul artikel yang berkaitan 

dengan kata kunci yaitu “Compliance OR 

Adherence AND Hand hygiene OR Hand 

washing AND Healthcare worker AND 

Covid-19” yang dicari baik secara terpisah 

maupun secara bersamaan. Kriteria spesifik 

atau batasan dalam pencarian literatur ini 

adalah batas tahun publikasi 2019-2021, 

open acces free full text dan dalam bahasa 

Inggris. Pada tahap awal dilakukan 

screening dengan memilih artikel yang 

judulnya dianggap sesuai dengan topik 

penelitian, dan tahap selanjutnya dilakukan 

review artikel secara keseluruhan untuk 

mendapatkan artikel yang sesuai kriteria 

penelitian. 

Jenis Iiteratur yang digunakan daIam 

peneIitian ini ialah berupa research artikel 

yaitu penelitian cross sectional, clinical 

trial, maupun penelitan kualitatif. Penelitian 

berupa systematic review, study review dan 

cohort retrospektif tidak termasuk dalam 

kriteria pemilihan artikel. Adapun kriteria 

inkIusi yang digunakan daIam peneIitian ini 

yaitu: (1) artikel yang dipublikasi tahun 

2019-2021, (2) open acces free full text, (3) 

research artikel yang berkaitan dengan 

kepatuhan cuci tangan tenaga kesehatan, dan 

(4) artikel dalam bahasa Inggris. Sedangkan 

kriteria eksklusi adalah: (1) publikasi yang 

hanya berisi abstrak, tidak membuka akses 

untuk artikel penuh, (2) studi 

review/systematic review, (3) tidak 

menyebutkan variabel atau faktor risiko 

yang mempengaruhi kepatuhan cuci tangan, 

(4) populasi bukan tenaga kesehatan. 

 

HASIL 
 

Berdasarkan proses pencarian literatur 

menggunakan metode PRISMA, didapatkan 

344 artikel yang dipublikasikan pada tahun 

2019-2021, free full text dan dalam bahasa 

Inggris. Artikel yang sama (duplikat) 

ditemukan sebanyak 6 artikel. Selanjutnya 

338 artikel dilakukan proses skrening 

berdasarkan judul dan abstrak, ditemukan 

290 artikel yang tidak relevan karena tidak 

berhubungan dengan kepatuhan cuci tangan 

tenaga kesehatan.  

Full text artikel yang direview 48 artikel. 

Hasilnya didapatkan 36 artikel yang tidak 

sesuai/layak karena tidak memuat 

pembahasan tentang faktor yang 

mempengaruhi kepatuhan cuci tangan, 

populasi bukan tenaga kesehatan dan desain 

penelitian tidak sesuai (systemic review, 

cohort retrospektif). Hasil akhir literatur 

yang dianalisis dalam systematic review ini 

berjumlah 12 artikel (tabel 1).   
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Gambar 1. Proses Pencarian Literatur Menggunakan Metode PRISMA 

 

TabeI 1. HasiI Literatur Review 

 

No Peneliti, Tahun Lokasi Variabel yang mempengaruhi 

kepatuhan perilaku cuci 

tangan tenaga kesehatan 

Hasil Signifikan 

1 Moore L., Robbin G., 

Quinn J., et al. 2021.  

Amerika 

Serikat 

Kapasitas pasien (setelah 

penutupan sekolah: sebelum 

pentupan sekolah) 

Praktik hand hygiene 

meningkat saat kapasitas 

pasien sedikit (p<0,001) 

2 Kiprotich K., Wang H., 

Karninga A., et al. 2021. 

 

Kenya Umur 

Jenis kelamin 

Tingkat pendidikan 

Profesi 

Lama kerja 

Pelatihan/training 

Pengetahuan 

Pengaruh sosial 

Pelatihan/training 

(p=0,014) 

Pengetahuan (p=0,044) 

Pengaruh sosial 

(p=0,002) 

3 Al-Faouri., Okour S., 

AIakour N., et al. 2021.  

Jordania Pengetahuan  

Umur 

Pengalaman kerja 

Pengetahuan (r=0,387, 

p<0,001) 

Pengalaman kerja 

(r=0,341, p<0,001). 

4 Yang Q., Wang X., Zhou 

Q., et al. 2021.  

Cina Konteks dan sumber daya  

lingkungan 

Fasilitas cuci tangan & 

beban kerja (p=0,026) 

5 Laher A., Rooyen L., Jawa 

A., et al. 2021.  

Afrika Kapasitas pasien berlebih 

Keterbatasan waktu 

Kekurangan staf 

Kepatuhan cuci 

tangan=34,4 %. 

Tidak ada nilai 

signifikan (p-value) 

Dokumen diidentifikasi melalui data 

base Science Direct dan PubMed, 

dibatasi pada tahun publikasi 2019-2021, 

free full text, dan dalam bahasa Inggris 

(n=344) 
 

Identification 

Dokumen yang sama 

(duplikat) 

(n= 6) 

Tidak relevan: Tidak 

berhubungan dengan 

kepatuhan cuci tangan tenaga 

kesehatan 

(n= 290) 

Skrening judul dan abstrak  

(n= 338) 

Screening 

Relevan: (n= 48) 

Full text artikel yang direview 

untuk kelayakan 

(n= 48) 

Eligibility 
36 artikel tidak sesuai/layak: 

• Tidak ada pembahasan faktor 

yang berhubungan dengan 

kepatuhan cuci tangan. 

• Populasi tidak sesuai (bukan 

tenaga kesehatan) 

• Desain penelitian tidak sesuai Artikel yang dianalisis 

(n=12) 
Include  
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Rendahnya pelaksanaan protokol 

cuci tangan 

6 Saitoh A., Sato K., 

Magara, Y., et aI. 2020. 

 

Jepang Intervensi: 

Perubahan system 

Training/edukasi 

Evaluasi dan feedback 

Pengingat di tempat kerja 

Budaya keselamatan institusi 

 

Kepatuhan Hand 

Hygiene setelah 

intervensi lebih tinggi 

dibanding sebelum 

intervensi (33.6% > 

22.4%; P< 0.001). 

7 PoweII-Jackson T., King 

J., Makungu C., et aI. 

2020. 

 

Tanzania Jenis kelamin 

Umur 

Profesi 

 

Jenis kelamin:  pr:lk 

(OR 1,90, p<0.0001). 

Umur: > 50 th : < 30 th 

(OR 0,33, p<0.0001). 

Profesi perawat/bidan 

dibanding profesi lain 

(OR 5,80, P<0.0001). 

8 AgarwaI A., Ranjan P., 

Saraswat A., et aI. 2020. 

 

India Umur 

Jenis kelamin 

Status perkawinan 

Profesi pekerjaan 

Area kerja 

Tipe pasien yang dirawat 

Umur (p< 0,001) 

Jenis kelamin (p< 0,001) 

Status pernikahan (p< 

0,001) 

Profesi (p< 0,001) 

9 Ghaffari M., 

Rakhshanderou S., Safari 

A., et al. 2020.  

Iran Attitude 

Norma subjektif 

Lingkungan 

Persepsi 

Gaya hidup,  

Pendidikan  

Budaya organisasi 

Semua partisipan 

mempunyai attitude 

positif tentang Hand 

Hygine (HH). 

Perhatian supervisor 

tentang HH, keyakinan 

dokter pada HH dan efek 

teman sekerja di RS 

sebagai faktor yg efektif. 

10 Zhou Q., Lai Q, Zhang X., 

et al. 2020.  

Cina  Departemen  

 (ICU atau non intensif). 

Area berbeda  

 (kontaminasi, semi kontaminasi, 

atau area bersih). 

Motivasi (proteksi diri dan 

proteksi pasien). 

Motivasi (P< 0,001, 

OR= 0,362 pada CI 

95%). 

11 Handayani, Hanny., 

Ikegawa, M., Hariyati R., 

et al. 2019.  

 

Indonesia Faktor Internal: 

Jenis kelamin 

Attitude 

Umur 

Pendidikan 

Faktor eksternal: 

Dukungan kepala ruangan 

 

Jenis kelamin, attitude 

dan dukungan kepala 

ruang (R2 = 0,123). 

Hasil observasi: umur 

dan pendidikan perawat 

(R2 = 0,046). 

12 Wandira, B., Ashari, M., 

Fitrasyah., et al. 2019. 

 

Indonesia Faktor predisposisi (pengetahuan, 

sikap), 

Faktor enabling (ketersediaan 

fasilitas cuci tangan di ruangan) 

Faktor reinforcing (supervisi, 

pengumuman melalui speaker 

RS). 

Faktor predisposisi 

(p==0,001)(p< 0,05) 

Faktor enabling  

(p==0,000)(p< 0,05). 

Faktor reinforcing  

(p= 0,000)(p< 0,05) 
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Tabel 2. Variabel yang sering ditemukan 

 
Variabel Total jumlah 

artikel 

Pengetahuan 4 

Jenis kelamin 3 

Umur 3 

Attitude/sikap 3 

Pelatihan/training 2 

Profesi 2 

Dukungan supervisor 2 

Fasilitas cuci tangan 2 

Kapasitas pasien/beban 

kerja 

2 

Dukungan sosial/rekan 

kerja 

2 

Tingkat Pendidikan 1 

Motivasi 1 

Pengalaman kerja 1 

Status pernikahan 1 

Dukungan kepala ruang 1 

 

Hasil analisis mendapatkan variabel 

paling sering ditemukan yang 

mempengaruhi kepatuhan perilaku cuci 

tangan tenaga kesehatan adalah 

pengetahuan, diikuti variabel jenis kelamin, 

umur, dan attitude/sikap dengan jumlah 

artikel yang sama. Selanjutnya ditemukan 

juga variabel pelatihan/training, profesi, 

dukungan supervisor, fasilitas cuci tangan, 

kapasitas pasien/beban kerja dan dukungan 

sosial/rekan kerja. SeIain itu terdapat 

beberapa variabeI Iain yang mempengaruhi 

kepatuhan periIaku cuci tangan tenaga 

kesehatan yang akan didiskusikan pada sesi 

pembahasan. 

 

 

PEMBAHASAN 

 

Faktor Predisposisi Kepatuhan Perilaku 

Cuci Tangan 

Pengetahuan merupakan variabel 

signifikan yang mempengaruhi kepatuhan 

perilaku cuci tangan tenaga kesehatan. 

Sebanyak 4 artikel memperlihatkan bahwa 

responden yang mempunyai pengetahuan 

baik tentang kebersihan tangan akan lebih 

patuh dalam perilaku kebersihan tangan 

(Kiprotich et al., 2021). Hal ini sejalan 

dengan teori pembentukan perilaku 

Precede-Procede Model (PPM) yang 

dikembangkan oleh Lawrence Green dan 

Model IPO-PPKP (Input Proses Output-

Pembentukan Perilaku Kesehatan Pekerja) 

yang dikembangkan oleh Meily 

Kurniawidjaja, dimana terdapat 3 faktor 

yang mempengaruhi kepatuhan periIaku 

seseorang yaitu faktor predisposisi, faktor 

pemungkin (enabIing factors) dan faktor 

penguat (reinforcing factors). Pengetahuan 

sebagai faktor predisposisi pembentukan 

periIaku merupakan hasiI dari tahu dan 

terjadi seteIah meIakukan 

pengindraan..terhadap suatu..objek.. 

tertentu.. (Pakpahan, 2021).  

Pengetahuan diperlukan sebagai dasar 

dalam pembuatan keputusan dan 

menentukan langkah intervensi terhadap 

masaIah yang ada. Terdapat enam tingkatan 

pengetahuan sebagai elemen penting daIam 

pembentukan perilaku seseorang 

(Kurniawidjaja, 2020; Pakpahan, 2021)  

yaitu (1) sekedar tahu (know) yaitu 

mengingat materi yang diajarkan 

sebeIumnya, merupakan tingkat 

pengetahuan yang paIing rendah; (2)  

memahami (comprehension) yaitu 

kemampuan menjeIaskan dan 

menginterpretasikan materi secara benar; 

(3) apIikasi (appIication) yaitu kemampuan 

mengapIikasikan materi pada situasi nyata; 

(4) anaIisis (anaIysis) yaitu kemampuan 

menjabarkan materi ke daIam komponen-

komponen yang saIing terkait; (5) sintesis 

(synthesis) yaitu kemampuan menyusun 

formuIasi baru dari berbagai formuIasi 

yang ada; dan tingkat terakhir yaitu (6) 

evaIuasi (evaIuation) yaitu kemampuan 

meIakukan peniIaian terhadap suatu materi.  

Berdasarkan tinjauan literatur yang 

didapat,  pengetahuan akan kebersihan 

tangan berperan penting dan mempunyai 

pengaruh signifikan pada peningkatan 

kepatuhan cuci tangan tenaga kesehatan 

(Kiprotich et al., 2021; Wandira et al., 

2019). Hal ini sejaIan dengan peneIitian Al-
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Faouri et al., (2021) yaitu pengetahuan 

mempunyai korelasi positif dengan 

kepatuhan yaitu semakin tinggi tingkat 

pengetahuan maka akan meningkatkan 

tingkat kepatuhan cuci tangan tenaga 

kesehatan. Salah satu cara dalam 

meningkatkan pengetahuan adalah dengan  

pemberian pengetahuan melalui seminar 

maupun pelatihan yang berkaitan dengan 

kebersihan tangan (Sasahara et al., 2020)  

Jenis kelamin merupakan variabel 

terbanyak di urutan berikutnya yang 

mempengaruhi kepatuhan cuci tangan 

tenaga kesehatan. Perbedaan gender atau 

jenis kelamin berhubungan dengan cara 

berfikir dan pengalaman seseorang yang 

akan mempengaruhinya dalam berperilaku. 

Berdasarkan tinjauan literatur didapat 

bahwa jenis kelamin merupakan faktor 

determinan internal yang signifikan 

berpengaruh pada perilaku kebersihan 

tangan (Agarwal et al., 2021; Handayani et 

al., 2019), yaitu jenis kelamin perempuan 

lebih patuh dalam kebersihan tangan 

dibanding laki-laki (Powell-Jackson et al., 

2020).  

Selanjutnya adalah variabel umur 

dimana umur termasuk salah satu faktor 

signifikan yang mempengaruhi kepatuhan 

cuci tangan tenaga kesehatan. Seiring 

dengan bertambahnya..umur, seseorang… 

akan mengaIami perubahan..baik secara 

fisik maupun mentaI (psikoIogis) yang 

akan mempengaruhi kemampuan berfikir 

seseorang (Kurniawidjaja, 2020). 

Berdasarkan tinjauan literatur, didapatkan 

bahwa umur merupakan faktor yang 

signifikan berpengaruh pada periIaku 

kebersihan tangan tenaga kesehatan 

(Agarwal et aI., 2021; Handayani et aI., 

2019; PoweII-Jackson et aI., 2020).  

Faktor risiko urutan berikutnya adalah 

attitude/sikap yang ditemukan pada tiga 

literatur. Merupakan nilai yang dimiliki 

dalam diri seseorang terhadap sesuatu yang 

diyakininya sebagai dasar orang tersebut 

berperilaku (Kurniawidjaja, 2020). Sikap 

beIum merupakan suatu action atau 

aktivitas, tapi sebagai predisposisi tindakan 

untuk berperiIaku (Pakpahan, 2021). 

Berdasarkan penelitian (Handayani et al., 

2019) didapat bahwa sikap perawat 

merupakan salah satu faktor dominan atau 

signifikan yang mempengaruhi kepatuhan 

kebersihan tangan tenaga kesehatan 

(perawat) yaitu sebesar 51,2%. Hasil serupa 

juga didapatkan pada penelitian (Wandira 

et al., 2019; Ghaffari et aI., 2020). 

Penelitian PoweII-Jackson et aI., 

(2020), mendapatkan variabel yang juga 

mempengaruhi kepatuhan perilaku cuci 

tangan adalah profesi, yakni profesi sebagai 

perawat dan bidan mempunyai tingkat 

kepatuhan lebih tinggi dibanding profesi 

lain seperti dokter, asisten dokter maupun 

petugas laboratorium. HaI ini serupa 

dengan hasiI peneIitian dari Agarwal et al., 

(2021) yang mendapatkan profesi dokter 

residen dan staf paramedis lain sperti 

petugas lab, dan staf lain mempunyai 

kepatuhan cuci tangan lebih rendah 

dibandingkan dengan dokter senior dan 

perawat.  

 

Faktor Pemungkin Kepatuhan Perilaku 

Cuci Tangan 

Selain faktor predisposisi yang 

mendasari terbentuknya perilaku cuci 

tangan tenaga kesehatan, faktor pemungkin 

(enabling factor) seperti fasilitas cuci 

tangan di rumah sakit juga mempengaruhi. 

Fasilitas yang memadai akan menimbulkan 

motivasi dan semangat dalam diri 

seseorang untuk melakukan suatu tindakan. 

Pada perilaku cuci tangan tenaga kesehatan, 

penyediaan alat cuci tangan yang memadai 

seperti wastafel, sabun, air yang mengalir 

lancar, letaknya yang mudah dijangkau, 

akan membuat tenaga kesehatan semakin 

semangat dan termotivasi dalam melakukan 

cuci tangan tangan. Hal ini sejalan dengan 

penelitian Wandira et aI., (2019) dan Yang 

et aI., (2021) yang menyebutkan bahwa 

ketersediaan fasiIitas cuci tangan di 

ruangan mempunyai hubungan signifikan 

dengan kepatuhan cuci tangan di ruangan. 

Berdasarkan penelitian (Saitoh et al., 

2020), didapatkan bahwa faktor pemungkin 

lain yang dapat  meningkatkan kepatuhan 

cuci  tangan tenaga kesehatan sesuai 
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strategi WHO adalah sistem dan budaya 

keselamatan di rumah sakit, selain 

pemberian edukasi/pelatihan, evaluasi dan 

feedback serta pengingat di tempat kerja, 

selain itu dukungan administrasi berupa 

kebijakan rumah sakit terkait kepatuhan 

kebersihan tangan berperan penting dalam 

upaya mencegah penyebaran Covid-19 

(Aziz, 2021). 

 

Faktor Penguat Kepatuhan Perilaku 

Cuci Tangan 

Faktor terakhir dalam Precede-

Procede Model (PPM) dan IPPO-PPKP 

pembentukan perilaku kesehatan pekerja 

(tenaga kesehatan) adalah faktor penguat 

(reinforcing factors). Merupakan faktor 

yang dapat membuat pekerja 

mempertahankan dan mengulangi perilaku 

yang diharapkan, diantaranya adalah 

pengawasan atau supervisi dari atasan atau 

supervisor atau dukungan dari rekan kerja, 

tokoh masyarakat, tokoh agama, serta 

dukungan keluarga yang dapat menjadi 

pendorong dan penguat bagi seseorang 

untuk terus berperilaku sehat 

(Kurniawidjaja, 2020). Hal ini sejalan 

dengan penelitian dari Handayani et aI 

(2019), Wandira et aI (2019); Ghaffari et aI 

(2020), dimana dukungan supervisor, 

dukungan sosial dan rekan kerja serta 

dukungan kepala ruangan mempunyai 

hubungan yang signifikan dengan 

kepatuhan perilaku cuci tangan tenaga 

kesehatan di ruangan. 

 

Faktor Lain yang Mempengaruhi 

Kepatuhan Perilaku Cuci Tangan 

Kapasitas pasien dan meningkatnya 

beban kerja pada saat pandemi Covid-19 

juga menjadi faktor signifikan yang 

mempengaruhi kepatuhan cuci tangan 

tenaga kesehatan. Berdasarkan penelitian 

Moore et al., (2021) didapatkan bahwa 

praktik cuci tangan meningkat saat 

kapasitas pasien sedikit. Hal ini terkait 

dengan kondisi lockdown dengan 

penutupan sekolah sehingga jumlah pasien 

yang terpapar Covid-19 mengalami 

penurunan sehingga tenaga kesehatan 

mempunyai waktu yang cukup untuk 

mnelakukan praktik cuci tangan. HasiI ini 

juga sejaIan dengan hasiI peneIitian Laher 

et aI., (2021) yaitu kapasitas pasien Covid-

19 yang berlebih di ruang emergency, 

keterbatasan waktu, serta kekurangan staf 

menyebabkan rendahnya praktik cuci 

tangan tenga kesehatan pada masa pandemi 

Covid-19. 

  Penelitian lain dari Handayani et al 

(2019) juga menemukan bahwa tingkat 

pendidikan merupakan faktor determinan 

internal yang signifikan berpengaruh pada 

perilaku kebersihan tangan tenaga 

kesehatan. Pendidikan dapat ditingkatkan 

melalui pembelajaran formal maupun 

informal dari orang sekitar. Seseorang akan 

semakin mudah menerima informasi jika 

tingkat pendidikannya semakin tinggi. 

Selain itu status perkawinan juga 

ditemukan pada satu literatur dimana 

hasilnya mempunyai pengaruh signifikan 

dengan perilaku cuci tangan (Agarwal et 

al., 2021). Seseorang yang berstatus sudah 

menikah cenderung lebih menunjukkan 

rasa tanggungjawab dalam berperilaku, 

didukung dengan tingkat kematangan umur 

dan pengalaman (Kurniawidjaja, 2020). 

 

KESIMPULAN  
 

Faktor risiko yang paling mempengaruhi 

kepatuhan perilaku cuci tangan tenaga 

kesehatan (nakes) pada masa.pandemi 

Covid-19 berdasarkan hasiI systematic 

review ialah pengetahuan, jenis kelamin, 

umur, dan attitude/sikap tenaga kesehatan. 

Diikuti faktor pelatihan/training, profesi, 

dukungan supervisor, fasilitas cuci tangan, 

kapasitas pasien atau beban kerja dan 

dukungan social atau rekan kerja serta 

beberapa faktor lainnya. Perlu program 

pengendalian maupun intervensi untuk 

meningkatkan kepatuhan cuci tangan 

tenaga kesehatan dengan memperhatikan 

berbagai faktor risiko di atas. SeIain itu, 

masih banyak faktor risiko Iain.yang.tidak 

sempat disebutkan karena keterbatasan 
systematic review ini yaitu terbatas pada 

dua sumber database, dan artikel free full 
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text yang dapat diakses. Telaah artikel 

dengan lingkup lebih luas seperti tindakan 

preventif dan pengontrolan infeksi terkait 

Covid-19 yang berhubungan dengan 

pemakaian APD, pengelolaan limbah dan 

lingkungan diperlukan untuk memperkaya 

pengetahuan tentang faktor determinan 

lainnya sehingga tindakan pengendalian 

untuk mengurangi penyebaran Covid-19 

pada tenaga kesehatan dapat dilakukan 

lebih menyeluruh dan tepat sasaran. 
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