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ABSTRAK 

 

 

Nama   : Hilma Tri Ayu Rizda 

Program Studi  : Pendidikan Kedokteran 

Judul   : Hubungan Pengetahuan dengan Tingkat Kepatuhan 

Penggunaan  

Alat Pelindung Diri (APD) pada Dokter dan Perawat di 

Instalasi Kamar Bedah Rumah Sakit Muhammadiyah 

Palembang Tahun 2020 

 

 

Alat Pelindung Diri adalah pakaian khusus atau peralatan yang digunakan oleh 

perawat, dokter dan tenaga medis untuk perlindungan diri dari bahan yang 

menular. Rumah sakit tidak hanya menjadi tempat pengobatan, tetapi bisa juga 

menjadi sarana pelayanan kesehatan yang dapat menjadi sumber infeksi bagi 

orang lain. Setiap hari perawat, dokter dan tenaga medis lainnya selalu 

berinteraksi dengan pasien dan bahaya-bahaya di rumah sakit. Hal tersebut 

membuat perawat, dokter dan tenaga medis lainya berisiko terkena Healthcare-

Associated Infection (HAIs). Tujuan penelitian ini mengetahui hubungan 

pengetahuan dengan tingkat kepatuhan penggunaan alat pelindung diri pada 

dokter dan perawat di Instalasi Kamar Bedah Rumah Sakit Muhammadiyah 

Palembang Tahun 2020. Jenis penelitian ini adalah observasional analitik 

dengan menggunakan design penelitian cross sectional. Populasi dari penelitian 

ini adalah semua dokter dan perawat di Rumah Sakit Muhammadiyah 

Palembang. Pengambilan sampel dengan metode total sampling dan didapatkan 

26 sampel yang memenuhi kriteria inklusi. Pada penelitian ini prevalensi tingkat 

pengetahuan penggunaan APD didapatkan 23 responden (88,5%) memiliki 

tingkat pengetahuan baik, dan 3 responden (11,5%) tingkat pengetahuan 

kurang, sedangkan prevalensi tingkat kepatuhan penggunaan APD didapatkan 

23 responden (88,5%) patuh dan 3 responden (11,5%) tidak patuh. 3 responden 

tersebut merupakan onloop atau perawat sirkuler. Terdapat hubungan bermakna 

antara tingkat pengetahuan dan kepatuhan dalam penggunaan APD (Alat 

Pelindung diri) dengan nilai P-Value = 0,027 

 

 

Kata kunci: Alat Pelindung Diri, Pengetahuan, Kepatuhan. 
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ABSTRACT 

 

 

Name   : Hilma Tri Ayu Rizda 

Study Program : Medical Sciences 

Title  : The Relationship between Knowledge and Usage 

Compliance  

Personal Protective Equipment to Doctors and Nurses at 

Operating Room Installation Muhammadiyah Palembang 

Hospital in 2020 

 

 

Personal protective equipment is special clothing or equipment used by nurses, 

doctors and medical personnel to protect themselves from infectious materials. 

The hospital is not only a place of treatment, but can also be a means of health 

care that can be a source of infection for other people. Every day nurses, doctors 

and other medical personnel always interact with patients and the dangers in the 

hospital. This puts nurses, doctors and other medical personnel at risk for 

Healthcare-Associated Infection (HAIs).  The purpose of this study was to 

determine the relationship between knowledge and the level of compliance with 

the use of personal protective equipment for doctors and nurses at Operating 

Room Installation Muhammadiyah Hospital Palembang in 2020. This type of 

research is analytic observational using cross sectional research design. The 

population of this study were all doctors and nurses at Operating Room 

Installation Muhammadiyah Palembang Hospital. Sampling was taken by total 

sampling method and obtained 26 samples that met the inclusion criteria. In this 

study, the prevalence of the level of knowledge on the use of personal protective 

equipment found 23 respondents (88.5%) had a good level of knowledge, and 3 

respondents (11.5%) had a low level of knowledge, while the prevalence of the 

level of compliance with the use of personal protective equipment was obtained 

by 23 respondents (88,5%) obeyed and 3 respondents (11.5%) did not comply. 

The 3 respondents are on loop or circular nurses. There is a significant 

relationship between the level of knowledge and compliance in the use of 

personal protective equipment with p-value = 0.027 

 

Keywords: Personal Protective Equipment, Knowledge Level, Compliance 

Level 
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1 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Menurut World Health Organization (WHO), Health care-Associated 

Infections (HAIs) atau infeksi dapatan di pelayanan kesehatan adalah efek 

samping yang paling sering terjadi pada pelayanan kesehatan di seluruh 

dunia. Ratusan juta pasien terkena dampak Health care-Associated Infections 

di seluruh dunia setiap tahunnya, berakhir pada jumlah mortalitas yang 

signifikan dan kerugian finansial dalam sistem kesehatan. Dari 100 pasien 

yang dirawat di rumah sakit, ada 7 di negara berkembang dan 10 di negara 

maju akan mendapatkan paling tidak satu infeksi akibat perawatan di rumah 

sakit. HAIs atau biasa disebut infeksi nosokomial atau infeksi yang di dapat 

dari rumah sakit di definisikan sebagai infeksi yang didapatkan oleh pasien 

saat proses perawatan di fasilitas kesehatan yang mana infeksi tersebut bukan 

dibawa dari luar fasilitas, hal ini juga mencakup infeksi yang terjadi setelah 

keluar rumah sakit dan juga infeksi yang didapatkan oleh tenaga kesehatan 

saat bekerja di fasilitas kesehatan (WHO, 2011). 

 World Health Organization sendiri membedakan prevalensi HAIs 

atas negara dengan pendapatan perkapita tinggi juga negara dengan 

pendapatan perkapita yang rendah hingga menengah. Prevalensi HAIs di 

negara dengan pendapatan perkapita yang tinggi atau biasa disebut negara 

maju bervariasi dari 3,5% sampai 12%. Sedangkan menurut European CDC 

melaporkan bahwa rata – rata prevalensi HAIs di benua eropa adalah 7,1%. 

Mereka menyebutkan bahwa estimasi ada 4.131.000 pasien yang terpapar, 

dan ada 4.544.100 episode HAIs tiap tahunnya di Eropa (WHO, 2011) 

Alat Pelindung Diri (APD) adalah pakaian khusus atau peralatan yang 

digunakan oleh Perawat, Dokter dan Tenaga Medis untuk perlindungan diri 

dari bahan yang menular. Alat Pelindung Diri (APD) sangat penting bagi 

Perawat, Dokter dan Tenaga Medis lainya. Setiap hari perawat, dokter dan 

tenaga medis lainya selalu berinteraksi dengan pasien dan bahaya-bahaya di 
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rumah sakit. Hal tersebut membuat perawat, dokter dan tenaga medis lainya 

berisiko terkena Healthcare-Associated Infection (HAIs) (WHO, 2011). 

Penggunaan alat pelindung diri pada perawat masih dikategorikan 

kurang dalam pelaksanaan dan penerapannya. Hal ini dapat dilihat dari 

penelitian yang dilakukan oleh Siburian (2012) menunjukkan bahwa sikap 

perawat dalam penggunaan APD masih kurang, ditunjukkan dengan sikap 

negatif sebanyak 53,30%. Penelitian yang dilakukan oleh Ningsih (2014) 

menunjukkan perilaku penggunaan APD perawat tidak signifikan yang 

ditunjukkan dengan mayoritas responden yang memiliki perilaku penggunaan 

APD yang kurang patuh berjumlah 44 perawat (52,4%). Menurut Studi 

Pendahuluan Pangastuti, dkk (2014) yang meneliti pada responden perawat 

mendapatkan hasil sikap perawat tentang penggunaan Alat Pelindung Diri 

(APD) adalah sangat baik. Pada variabel kepatuhan diperoleh sebanyak 21 

Perawat (70%) patuh, dan 9 perawat (30%) tidak patuh. Ini berarti bahwa 

kepatuhan perawat tentang penggunaan Alat Pelindung Diri (APD) di RS 

PKU Muhammadiyah Yogyakarta Unit II sebagian besar adalah patuh. 

Menurut studi pendahuluan Astri Swastika S (2014) Tiga responden 

(14,29%) memiliki pengetahuan tinggi, 18 responden (85,71%) memiliki 

pengetahuan sangat tinggi, 4 responden (19,05%) memiliki sikap baik, dan 

17 responden (80,95%) memiliki sikap sangat baik. Pada observasi diperoleh 

sebanyak 8 tindakan dokter (38,1%) disertai kepatuhan, dan 13 tindakan 

dokter (61,9%) tidak disertai kepatuhan. Dapat diketahui bahwa pengetahuan 

dan sikap dokter terhadap penggunaan APD sebagian besar adalah sangat 

tinggi dan sangat baik, sedangkan kepatuhan dokter dalam penggunaan APD 

sebagian besar adalah tidak patuh  

 Hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan di Rumah Sakit Sari 

Asih Serang Provinsi Banten dengan cara observasi, didapatkan data 

distibusi frekuensi ketidakpatuhan perawat dalam penggunaan APD yaitu 

ruangan ICU (39%), perinatologi (62%), ruang anak (79%), ruang perawatan 

umum (76%), instalasi gawat darurat 63%, dan ruang VIP (45,8%), dengan 

jumlah rata-rata perawat di tiap ruangan sebanyak 20 orang perawat. 

Ketidakpatuhan perawat dalam penggunaan APD ini tidak menggunakan 



3 
 

Universitas Muhammadiyah Palembang 
 

 

 

handscoon atau masker, atau bahkan keduanya saat melakukan tindakan 

keperawatan, misalnya pemasangan infus dan pemberian obat suntik dengan 

alasan lupa ataupun merasa kesulitan dan tidak nyaman saat melakukannya. 

(Asmi, A. 2017)  

Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang murupakan Rumah Sakit 

Swasta tipe C yang memiliki 7 Ruang Rawat Inap dengan kapasitas 221 

tempat tidur. Rumah Sakit ini yang menjadi rujukan kesehatan di Kota 

Palembang dan Provinsi Sumatera Selatan serta telah mendapatkan Status 

Akreditasi Paripurna pada 5 September 2017 Rumah Sakit Muhammadiyah 

Palembang  mempunyai beberapa fasilitas pelayanan yaitu pelayanan 

medis, pelayanan khusus, pelayanan penunjang, pelayanan pemeliharaan 

kesehatan, dan pelayanan unggulan. (RSMP, 2017). Rumah sakit merupakan 

unit pelayanan kesehatan yang sangat kompleks karena di rumah sakit tidak 

hanya terapi dan diagnosis penyakit yang diperhatikan, tetapi tenaga 

keperawatan dan tenaga kesehatan lainnya juga harus diperhatikan. Rumah 

sakit tidak hanya menjadi tempat pengobatan, tetapi bisa juga menjadi sarana 

pelayanan kesehatan yang dapat menjadi sumber infeksi bagi orang lain 

(Septiari, 2012).  

Kejadian infeksi yang tinggi di rumah sakit merupakan indikator 

pentingnya suatu usaha pengendalian infeksi dengan menerapkan standar 

kewaspadaan infeksi (Standard precaution). Standard Precaution pada 

dasarnya merupakan transformasi dari universal precaution, yaitu suatu 

bentuk precaution pertama yang bertujuan untuk mencegah infeksi 

nosokomial. Infeksi nosokomial lebih sering terjadi di ruang rawat intensif 

dibandingkan dengan di bangsal rawat biasa. Secara universal di seluruh 

dunia, 5%-10% pasien memperoleh infeksi nosokomial, 20%-30% pasien 

tersebut merupakan pasien yang menjalani perawatan di unit perawatan 

intensif (ICU). Penelitian dari berbagai universitas di Amerika Serikat 

menyebutkan bahwa pasien ICU mempunyai kekerapan infeksi nosokomial 

5-8 kali lebih tinggi. Prevalensi tertinggi infeksi nosokomial adalah ICU 

sebesar 28,2%, surgery sebesar 26,4%, mixed population sebesar 23,6%, 
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pediatrics sebesar 18,2%, dan other high risk patient sebesar 3,6%. (Van Mol 

dkk,2015) 

Seperti diketahui bahwa rumah sakit merupakan lingkungan yang 

berpotensi dalam hal penularan penyakit. Para pekerja di rumah sakit juga 

berisiko tertular penyakit infeksi dalam melaksanakan tugasnya. ada 

beberapa bagian atau unit-unit di rumah sakit yang rentan terhadap 

penyebaran infeksi di dalamnya seperti unit ICU, bagian kebidanan dan 

penyakit kandungan, kamar perawatan (bagian penyakit dalam) dan 

perawatan bedah. Dengan demikian petugas yang bekerja di bagian tersebut 

berisiko tertular infeksi. Untuk itu di terapkan penggunaan alat pelindung 

diri (APD) untuk mencegah penularan infeksi pada setiap tindakan oleh 

petugas kesehatan seperti perawat, dokter dan tenaga kesehatan lainnya 

(Asmi, A. 2017) 

Berdasarkan uraian diatas, maka saya tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang Hubungan Pengetahuan dengan Tingkat Kepatuhan 

Penggunaan Alat Pelindung Diri pada Dokter dan Perawat di Instalasi Kamar 

Bedah Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang. 

 

1.2 Rumusan Masalah  

Apakah terdapat hubungan pengetahuan dengan tingkat kepatuhan 

penggunaan alat pelindung diri pada dokter dan perawat di Instalasi Kamar 

Bedah Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang Tahun 2020 ? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Untuk Mengetahui Hubungan Pengetahuan dengan Tingkat Kepatuhan 

Penggunaan Alat Pelindung Diri pada Dokter dan Perawat di Instalasi Kamar 

Bedah Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang Tahun 2020. 
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1.3.2.  Tujuan Khusus 

1. Mengetahui bagaimana tingkat pengetahuan penggunaan APD 

pada Dokter dan Perawat di Instalasi Kamar Bedah Rumah Sakit 

Muhammadiyah Palembang. 

2. Mengetahui bagaimana tingkat kepatuhan pengunaan APD pada 

Dokter dan Perawat di Instalasi Kamar Bedah Rumah Sakit 

Muhammadiyah Palembang. 

3. Mengetahui Hubungan tingkat pengetahuan dan tingkat 

kepatuhan pengunaan APD Dokter dan Perawat di Instalasi 

Kamar Bedah Rumah Sakit Muhammadiyah Palembang. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1. Bagi Rumah Sakit  

Meningkatkan pelayanan Rumah Sakit serta dapat memberikan 

masukan kepada tenaga medis khususnya dalam melakukan tindakan 

dengan menggunakan APD sesuai prosedur sehingga terhindar dari 

segala kemungkinan HAIs di Rumah Sakit  Muhammadiyah 

Palembang . 

 

1.4.2. Bagi FK UMP 

Menambah kepustakaan yang bisa dimanfaatkan oleh civitas 

akademika dan dapat bermanfaat bagi mahasiswa sebagai referensi 

penelitian  dasar selanjutnya.  

 

1.4.3. Bagi Peneliti 

Untuk mengaplikasikan ilmu pengetahuan tentang metodologi 

penelitian, terutama tentang  bagaimana pengetahuan dan kepatuhan 

penggunaan APD dan untuk menambah pengalaman serta wawasan 

ilmiah penulis dalam melakukan penelitian.  
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1.5 Keaslian Penelitian 

No Nama Judul Penelitian Desain 

Penelit

ian 

Hasil 

1. Esty  

Mampuni  

Pangastut  

i, 2014  

 

Evaluasi Kepatuhan  

Penggunaan Alat  

Pelindung Diri  

(APD) pada  

Perawat di RS PKU 

Muhammadiyah  

Yogyakarta Unit II. 

 

cross  

sectional 

 

Kepatuhan Perawat 

tentang penggunaan  

Alat Pelindung  

Diri (APD) di  

RS PKU Muhammadiyah 

Yogyakarta  

Unit II sebagaian besar  

adalah Patuh. 

 

2. Karmila,  

2014  

 

Pengaruh 

Pengetahuan, Sikap 

dan Kepatuhan 

Perawat terhadap  

Penggunaan Alat  

Pelindung Diri  

Dalam Pencegahan  

Infeksi Nosokomial  

di Ruang Rawat 

Inap Rumah Sakit 

Sari Mutiara Medan. 

cross  

sectional  

 

Hasil penelitian 

menunjukkan  bahwa 

variabel  yang 

berhubungan dengan 

penggunaan alat pelindung 

diri adalah sikap dan 

kepatuhan. Variabel yang 

memberikan pengaruh 

paling besar adalah  

kepatuhan . 

 

3. Istika Dwi  

Kusumani

ngrum,  

2015  

 

Evaluasi Penggunaan 

Alat Pelindung Diri 

(APD) Pada Perawat 

Unit Hemodialisa di 

RS PKU 

Muhammadiyah 

Yogyakarta Unit II 

 

 

cross  

sectional  

 

hasil observasi ditemukan 

sebagian saja yang 

dilaksanakan.Dapat 

disimpulkan bahwa evaluasi 

penggunaan APD di unit 

hemodialisa masih kurang 
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4. Astri 

Swastika 

Sekar, 

2014 

Evaluasi Kepatuhan 

Penggunaan Alat 

Pelindung Diri (APD) 

Pada Dokter di RS 

PKU Muhammadiyah 

Yogyakarta Unit II 

 

Cross 

sectinal  

 

Tiga responden (14,29%) 

memiliki pengetahuan 

tinggi, 18 responden 

(85,71%) memiliki 

pengetahuan sangat tinggi, 

4 responden (19,05%) 

memiliki sikap baik, dan 17 

responden (80,95%) 

memiliki sikap sangat baik. 

Pada observasi diperoleh 

sebanyak 8 tindakan dokter 

(38,1%) disertai kepatuhan, 

dan 13 tindakan dokter 

(61,9%) tidak disertai 

kepatuhan. Dapat diketahui 

bahwa pengetahuan dan 

sikap dokter terhadap 

penggunaan APD sebagian 

besar adalah sangat tinggi 

dan sangat baik, sedangkan 

kepatuhan dokter dalam 

penggunaan APD sebagian 

besar adalah tidak patuh  
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