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ABSTRAK
Nama : Betry Monica
Program Studi : Pendidikan Kedokteran

Judul : Perbedaan Tingkat Pengetahuan Cuci Tangan Dan Perilaku 5
Momen Cuci Tangan Antara Mahasiswa Kedokteran Semester Akhir
Dan Mahasiswa Pendidikan Profesi Dokter

Mencuci tangan harus dengan sabun dan air mengalir agar dapat mencegah berbagai
penularan penyakit infeksi dan penyakit menular lainnya. Cuci tangan yang benar
yakni sesuai dengan enam langkah cuci tangan dan sesuai dengan lima momen cuci
tangan. Mahasiswa kedokteran setelah menyelesaikan proses pendidikan akan bekerja
menjadi petugas kesehatan sehingga dibutuhkan pengetahuan dan perilaku yang baik
mengenai lima momen cuci tangan untuk mencegah terjadinya infeksi nasokomial.
Tujuan penelitian ini adalah mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan cuci tangan
dan perilaku 5 momen cuci tangan antara mahasiswa kedokteran semester akhir dan
mahasiswa pendidikan profesi dokter. Jenis penelitian ini adalah analitik
observasional dengan desain cross sectional. Sampel penelitian ini diambil dengan
cara purposive random sampling dengan jumlah sampel masing-masing 34 pada
mahasiswa prodi kedokteran dan mahasiswa prodi pendidikan profesi dokter. Hasil
uji statistik didapatkan perbedaan tingkat pengetahuan cuci tangan (p=0,003) dan
perilaku 5 momen cuci tangan (p=0,001) antara Mahasiswa Prodi Kedokteran
Semester Akhir dan Mahasiswa Prodi Pendidikan Profesi dimana p<0,005.

Kata kunci : Cuci tangan, Pengetahuan, Perilaku
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ABSTRACT

Name : Betry Monica
Study Program . Medical Sciences
Title . Differences Of Knowledge Level Of Hand Washing And

Behavior 5 Moment Hand Hygiene Between Last Semester Of
Medical Student and Student of Professional Medical
Education

Hand washing must be with soap and running water in order to prevent the
transmission of various infectious and other infectious diseases. Hand wash properly,
i.e. according to the six steps of hand washing and according to five moments of hand
washing. After completing the education process, medical students will work as
health workers so that good knowledge and behavior is needed regarding the five
moments of hand washing to prevent nasocomial infections. The purpose of this study
was to determine the differences in the level of knowledge of hand washing and the
behavior of 5 moments of hand washing between final semester medical students and
medical professional education students. This type of research is analytic
observational with cross sectional design. The sample of this study was taken by
purposive random sampling with a total sample size of 34 each for medical study
program students and medical professional education study program students. The
statistical test results showed that the difference in the level of knowledge of hand
washing (p = 0.003) and the behavior of 5 moments of hand washing (p = 0.001)
between students of the final semester medical study program and students of the
professional education study program where p<0,005.

Keywords : hand hygiene, knowledge, behavior
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Menurut Novita (2019) WHO mengartikan infeksi yaitu suatu keadaan
yang disebabkan oleh mikroorganisme patogen seperti bakteri, virus, parasit
atau jamur yang dapat menyebabkan penyakit secara langsung atau tidak
langsung dari satu orang ke orang lain. Infeksi nasokomial adalah infeksi yang
terjadi di Rumah Sakit dan menyerang penderita-penderita yang sedang dalam
proses asuhan keperawatan (Tombokan dkk, 2016).

Menurut Wulandari dan Sholikah (2017) WHO (World Health
Organization) melakukan penelitian yang menunjukkan bahwa sekitar 8,7%
dari 55 rumah sakit di 14 negara yang berasal dari Eropa, Timur Tengah, Asia
Tenggara dan Pasifik menunjukkan terdapat infeksi nosokomial dengan Asia
Tenggara sebanyak 10,0%. Jumlah infeksi nosokomial di 10 RSU Indonesia
pada tahun 2010 mencapai 6-16% dengan rata-rata 9,8%, sedangkan di
wilayah Jawa Tengah infeksi nosokomial mencapai 0,5%. Infeksi nosokomial
dapat dicegah dengan 10% lingkungan dan 90% perilaku. Salah satu perilaku
untuk mencegah penyebaran penyakit dari orang ke orang atau dari peralatan
ke orang dapat dilakukan dengan melakukan upaya mencuci tangan
(Wulandari dan Sholikah, 2017).

Mencuci tangan merupakan rutinitas yang penting dalam pengontrolan
infeksi, dan merupakan metode terbaik untuk mencegah transmisi
mikroorganisme. Mencuci tangan harus dengan sabun dan air mengalir agar
dapat mencegah berbagai penularan penyakit seperti diare, ISPA, tifoid dan
berbagai penyakit infeksi dan penyakit menular lainnya (Iskandar dan yanto,
2018).

Cuci tangan yang benar yakni sesuai dengan enam langkah cuci tangan
dan sesuai dengan lima momen cuci tangan. Lima momen cuci tangan yaitu
sebelum menyentuh pasien, sebelum melakukan prosedur aseptik, setelah
terpapar dengan cairan tubuh pasien, setelah menyentuh dengan pasien dan

setelah menyentuh lingkungan sekitar pasien (Iskandar dan yanto, 2018). Pada
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penelitian yang dilakukan oleh Sari dan Jannah (2017), momen cuci tangan yang
paling banyak diimplementasikan yaitu sebelum melakukan tindakan aseptik dan
setelah kontak dengan pasien dimana dari 37 responden terdapat 15 responden
(40,5%) yang mengimplementasikannya, sedangkan momen cuci tangan yang
paling sedikit diimplementasikan yaitu sebelum kontak dengan pasien dengan
jumlah 4 responden (10,8%).

Mahasiswa kedokteran setelah menyelesaikan proses pendidikan akan
bekerja menjadi petugas kesehatan, dimana petugas kesehatan sangat berpengaruh
dalam terjadinya infeksi nasokomial sehingga dibutuhkan pengetahuan dan
perilaku yang baik mengenai lima momen cuci tangan untuk mencegah terjadinya
infeksi tersebut. Oleh karena itu cuci tangan sangat wajib dilakukan. Apalagi
untuk mahasiswa yang baru pertama kali praktik di Rumah Sakit. Kegiatan cuci
tangan harus diterapkan sedini mungkin agar menjadi kebiasaan yang baik. Pada
Penelitian yang dilakukan Endiyono dan Prasetyo (2017) didapatkan mahasiswa
praktik dengan pengetahuan baik sebanyak 14 (36,8%), pengetahuan kurang
sebanyak 11 (28,9%). Mahasiswa praktik dengan sikap negatif sebanyak 22
(57,9%), sikap positif sebanyak 14 (42,1%). Mahasiswa praktik dengan
kepatuhan patuh sebanyak 20 (52,6%), kepatuhan tidak patuh sebanyak 18
(47,4%) (Endiyono dan Prasetyo, 2017). Perilaku mencuci tangan dipengaruhi
oleh pengetahuan karena perilaku yang didasari dengan pengetahuan akan lebih
langgeng daripada perilaku yang tidak didasari oleh pengetahuan. Pengetahuan
merupakan elemen yang sangat penting untuk terbentuknya tindakan seseorang.
Faktor kurangnya pengetahuan akan mempengaruhi ketaatan dalam melakukan
praktik, termasuk praktik sand hygiene. Pengetahuan mengenai cuci tangan dapat
ditingkatkan dengan memberikan kesadaran melalui kegiatan berupa penyuluhan

kesehatan (Wulandari dan Sholikah, 2017).

Pada penelitian yang dilakukan oleh Wulandari dan Sholikah (2017)
frekuensi pengetahuan perawat tentang lima momen cuci tangan di Bangsal ICU

dan NICU RSUD Sukoharjo yaitu dari 29 responden terdapat 22 responden
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(75,9%) yang memiliki pengetahuan baik, sedangkan terdapat 17 responden

(58,6%) responden yang memiliki perilaku baik dalam menerapkan lima momen

cuci tangan(Wulandari dan Sholikah, 2017). Maka dari itu, penulis ingin

mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan cuci tangan dan perilaku 5 momen

cuci tangan antara mahasiswa kedokteran semester akhir dan mahasiswa

pendidikan profesi dokter.

1.2 Rumusan Masalah

Bagaimana perbedaan tingkat pengetahuan cuci tangan dan perilaku 5 momen

cuci tangan antara mahasiswa kedokteran semester akhir dan mahasiswa

pendidikan profesi dokter?

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan cuci tangan dan perilaku 5

momen cuci tangan antara mahasiswa kedokteran semester akhir dan

mahasiswa pendidikan profesi dokter

1.3.2 Tujuan Khusus

1.

Mengidentifikasi tingkat pengetahuan cuci tangan dan perilaku 5
momen cuci tangan pada mahasiswa kedokteran semester akhir
Mengidentifikasi tingkat pengetahuan cuci tangan dan perilaku 5
momen cuci tangan pada mahasiswa pendidikan profesi dokter
Mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan cuci tangan antara
mahasiswa kedokteran semester akhir dan mahasiswa pendidikan
profesi dokter

Mengetahui perbedaan tingkat perilaku lima momen cuci tangan
antara mahasiswa kedokteran semester akhir dan mahasiswa

pendidikan profesi dokter
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1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritik
Sebagai informasi mengenai perilaku cuci tangan, sehingga dapat
menambah pengetahuan bagi peneliti dan masyarakat.
1.4.2 Manfaat Praktik
1. Bagi Institusi
Hasil penelitian diharapkan dapat digunakan sebagai bacaan dan
referensi di Perpustakaan Fakultas Kedokteran Muhammadiyah
Palembang dan sebagai bahan perbandingan bagi peneliti selanjutnya.
2. Bagi Penulis
Sebagai pengetauan dan informasi tambahan mengenai perilaku
mencuci tangan
3. Bagi Masyarakat
Memberikan informasi tentang pentingnya cuci tangan, sehingga

pengetahuan dan perilaku masyarakat meningkat.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian

Nama Judul Desain Hasil
Penelitian Penelitian
Riyani Pengetahuan Deskriptif ~ dari 29 responden terdapat 22
Wulandari, Siti  dan  Penerapan  Kuantitatif — responden (75,9%) yang memiliki
Sholikah Five  Moments pengetahuan  baik, sedangkan
(2017) Cuci Tangan frekuensi perawat yang
Perawat Di RSUD menerapkan perilaku lima
Sukoharjo momen cuci tangan terdapat 17

responden (58,6%).
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Endiyono, Faisal Hubungan Metode Hasil p value uji chi squere
DwiPrasetyo(2017) - pengetahuan Kuantitatif ~ pengetahuan  sebesar 0,001,
dan Sikap dengan Hasil p value uji chi squere
Mahasiswa desain sikap sebesar 0,003. Ada
Terhadap Cross hubungan pengetahuan dan sikap
Kepatuhan sectional mahasiswa terhadap kepatuhan
Melakukan cuci tangan di IGD RSUD dr. R.
Cuci Tangan Goeteng Taroenadibrata
dengan Purbalingga
Metode hand
Wash di 1GD
RSUD Dr.
Goeteng
Taroenadibrata
Purbalingga
Kadek Herna Hubungan Cross Tenaga kesehatan yang memiliki
Rikayanti, Tingkat sectional disiplin baik sebanyak 58,1%
Sang Ketut Pengetahuan memiliki pengetahuan yang baik
Arta (2014) Dengan dan 41,9% yang memiliki
Perilaku pengetahuan buruk. Hasil uji
Mencuci statistik menunjukkan Nilai p =
Tangan 0,39 (p > 0,05) yang artinya
Petugas tidak ada perbedaan proporsi

Persamaan pada penelitian pertama dan ketiga tersebut dengan
penelitian ini yaitu pada variabel penelitian. Sedangkan persamaan penelitian
kedua dengan penelitian ini memiliki subjek penelitian yang sama. Perbedaan
penelitian pertama dan ketiga dengan penelitian ini yaitu subjek penelitian,

lokasi penelitian dan waktu penelitian. Pada penelitian kedua dengan penelitian

Kesehatan Di
Rumah  Sakit
Umum Daerah
Badung Tahun
2013

ini terdapat perbedaan pada variabelnya.

perilaku mencuci tangan pada
tenaga kesehatan yang memiliki
pengetahuan baik dan yang
memiliki pengetahuan kurang.
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