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ABSTRAK 

Health Care Associated Infection (HAIs) adalah infeksi yang terjadi pada pasien rawat inap di 

pelayanan kesehatan. HAIs merupakan masalah yang umum ditemukan di berbagai rumah sakit, baik dalam 

negeri maupun luar negeri. HAIs berdampak pada penurunan kualitas layanan rumah sakit dan merugikan 

pada pasiennya sendiri. Oleh karena itu diperlukan pencegahan untuk mmutus rantai infeksi. Salah satu upaya 

pencegahan untuk memutus rantai infeksi yaitu dengan cara melakukan edukasi pada penunggu pasien untuk 

meningkatkan perilaku yang baik dalam memutus rantai infeksi. Tujuan dari kegiatan ini adalah untuk 

memberikan pengetahuan kepada keluarga penunggu pasien tentang pentingnya mencuci tangan dan 

mengetahui bagaimna langkah mencuci tangan. Metode yang digunakan  adalah penyuluhan langsung bertatap 

muka dengan keluarga penunggu pasien melalui media power point dan leaflet serta evaluasi berupa 

instrument pengetahuan tentang cuci tangan yang berjumlah 10 pertanyaan. Hasil yang didapatkan 

menunjukkan bahwa, dari 20 peserta kegiatan, setelah dilakukan edukasi hand hygiene, 15 peserta  

menunjukkan  pengetahuan yang baik (75%) dan  5 orang  (25%) dalam kategori pengetahuan cukup. 

Diperlukan program edukasi yang berkesinambungan kepada setiap pengunjung rumah sakit. 

 

Kata kunci: Cuci Tangan; HAIs; Infeksi; Nosokomial  

 

ABSTRACT 

Health Care Associated Infection (HAIs) is infections that occur in hospitalized patients in health 

services. HAIs is a common problem found in various hospitals, both domestic and international. HAIs affect 

the decreasing quality of hospital services and harm the patients themselves. Therefore, prevention is needed to 

break the chain of infection. One of the prevention efforts to break the chain of infection is by educating the 

patient’s caretaker to improve good behavior in breaking the infection chain. This activity aims to provide 

knowledge to the families of patients waiting about the importance of washing their hands and knowing how to 

wash their hands. The method used is direct counseling with the patient’s caretakers using PowerPoint media 

and leaflets as well as an evaluation in the form of an instrument of knowledge about handwashing totaling 10 

questions. The results showed that, from the 20 participants, after hand hygiene education, 15 participants 

showed good understanding (75%) and 5 people (25%) in the category of sufficient understanding. A 

continuous education program is needed for every hospital visitor. 
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PENDAHULUAN 

Health Care Associated Infection 

(HAIs) atau dikenal infeksi nosocomial 

merupakan permasalah serius yang dihadapi 

seluruh rumah sakit di dunia. HAIS 

berdampak pada  meningkatnya biaya rawat 

inap, Length of Stay, morbiditas, serta 

mortalitas (Arefian et al., 2019). HAIs adalah 

infeksi yang dialami pasien selama pasien 

dirawat di pelayanan kesehatan baik itu di 

rumah sakit atau pelayanan kesehatan lainnya 

yang muncul dalam 48 jam setelah masuk 

rumah sakit atau 30 hari setelah menerima 

perawatan kesehatan (Haque, Sartelli, 

McKimm, & Abu Bakar, 2018).   

Kejadian HAIs di tahun 2016 mencapai  

15% dari  total  pasien  di seluruh dunia yang 

dilakukan rawat  inap (WHO, 2016). Terdapat 

perbedaan  kejadian HAIs antara Negara maju 

dan berkembang. Di negara-negara maju, 

kejadian HAIs berkisar di angka 5-10% di 

rumah sakit perawatan akut, sedangkan di 

negara berkembang, kejadian HAIs biasanya 

lebih tinggi dari 15%.  Lebih dari 4000 anak 

meninggal karena HAIs setiap hari, sekitar 

setengah dari semua pasien yang dirawat di 

unit perawatan intensif neonatal mendapatkan 

infeksi, dan lebih dari setengahnya meninggal 

dunia (WHO, 2019). 

HAIs  dapat terjadi melalui berbagai 

cara, salah satunya melalui infeksi silang 

(cross infection) (Haque et al., 2018),  yaitu 

infeksi yang terjadi dari seseorang (petugas 

kesehatan, pasien lain, pengunjung, bahkan  

penjaga pasien) ke pasien yang sedang 

dirawat. Penjaga pasien beresiko  sebagai 

carier  (pembawa) atau sudah terkontaminasi 

bakteri yang berdampak menularkan ke pasien 

ataupun  sebaliknya. 

HAIs dapat dikendalikan secara efektif 

dengan memutus 6 mata rantai infeksi. HAIs 

terjadi karena adanya 6 komponen  rantai 

infeksi yang terjalin satu sama lain, yang mana 

jika satu  mata  rantai  diputus  atau  

dihilangkan maka penularan infeksi dapat 

dicegah bahkan dapat dihentikan. 

Upaya memutus mata rantai infeksi 

salah satunya dengan melakukan hand 

Hygiene (Emergencies, 2009). Tangan sebagai 

pembawa bakteri yang paling umum dapat 

menyebarkan mikroorganisme dari satu orang 

lain ke yang lain. Oleh karena itu, kebersihan 

tangan merupakan hal yang sangat penting 

untuk memutus rantai infeksi. Cara untuk 

mempertahankan agar mencegah transfer 

mikroorganisme melalui tangan yaitu dengan 

melalukan keberihan tangan (hand hygine). 

Cuci tangan wajib dilakukan pada 6 moment 

berikut ini: sebelum kontak dengan,   sebelum 

tindakan aseptis, setelah tindakan aseptis, 

setelah kontak dengan   pasien, dan setelah 

meninggalkan lingkungan pasien 

(Emergencies, 2009).   

Perawat dalam memutus rantai infeksi 

memiliki peranan yang besar, salah satunya 

dengan memberikan edukasi kepada setiap 

pengunjung rumah sakit  salah satunya kepada 

penjaga pasien yang senantiasa ada dekat 

pasien dan membantu dalam perawatan pasien 

selama di rumah sakit.  

 
METODE 

Kegiatan ini dilakukan di ruang penyakit 

dalam RSUD dr. Samet Garut. Kegiatan ini 

diikuti oleh 25 peserta. Metode yang 

digunakan yaitu edukasi masyarakat melalui 

metode penyuluhan langsung  

1. Memberikan edukasi kepada   dengan 

metode penyuluhan 

2. Melakukan praga cuci tangan dengan 

menggunakan media music. 

3. Evaluasi dengan instrument kuesioner dan 

observasi. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian  masyarakat 

yang dilakukan  terdiri dari tiga tahapan yaitu: 

persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. Pada 

tahapan  persiapan, kegiatan yang dilakukan 

adalah membuat perencanaan seperti 

menyusun SAP (Satuan Acara Penyuluhan), 

media edukasi bentuk power point, video dan 

leaflet yang akan diberikan kepada keluarga 

penjaga atau keluarga pasien. Pada tahapan ini 

juga disusun instrumen yang berguna untuk 

mengevaluasi materi yang disampaikan. 

Instrumen terdiri dari 10 pertanyaan yang 

mencakup pengetahuan tentang infeksi, 

pencegahan infeksi, manfaat cuci tangan, 

langkah-langkah cuci tangan, serta  momen 

wajib cuci tangan. 
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Pengetahuan pada 

keluarga penjaga pasien tentang hand Hygine 

sebelum edukasi 

No Pengetahuan Jumlah Persentase 

(%) 

1 Baik 6 30 

2 Cukup  14 70 

3 Kurang 0 0 

 Total 25 100 

 

Dari tabel 1 dapat diketahui 

pengetahuan peserta sebelum dilakukan 

edukasi, dari 25 peserta sebagian kecil (30%) 

peserta  sudah memiliki pengetahuan yang 

baik dan sebagain besar memiliki pengetahuan 

yang cukup.  
 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Pengetahuan pada 

keluarga penjaga pasien tentang hand Hygine 

setelah  edukasi 

No Pengetahuan Jumlah Persentase 

(%) 

1 Baik 15 75 

2 Cukup  5 25 

3 Kurang 0  

 Total 20 100 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa 

pengetahuan peserta setelah  dilakukan 

edukasi, dari 20 peserta sebagian besar (75%) 

memiliki pengetahuan yang baik dan sebagian 

kecil (25%) masih memiliki pengetahuan yang 

cukup. Dari hasil pengabdian masyarakat yang 

sudah dilakukan, pemberian edukasi mampu 

meningkatkan pengetahuan pasien mengenai 

hand hygiene.  

Pengetahuan merupakan sekumpulan 

informasi  yang terbentuk melalui proses 

pemaparan dengan obyek tertentu melaui 

stimulasi panca indra (Islam & Khan, 2017; 

Sunarti & Patimah, 2019). Pengetahuan 

merupakan salah satu faktor yang 

mempengaruhi perilaku seseorang. Perilaku 

yang didasari dengan pengetahuan akan 

bersifat langgeng dibandingkan dengan 

perilaku tanpa didasari dengan pengetatahuan 

(Khumayra & Sulisno, 2012). Tujuan akhir 

dilakukannya pendidikan kesehatan ini adalah 

diharapkan masyarakat memiliki perilaku yang 

mengarah pada peningkatan derajat kesehatan.   

Edukasi merupakan langkah awal 

untuk meningkatkan perilaku yang lebih baik, 

memberikan dukungan dalam  pengambilan   

keputusan  (Funnell et al., 2011). Beberapa hal 

yang perlu diperhatikan  dalam edukasi adalah 

komunikasi. Komunikasi sarana bagaimana 

informasi itu dikemas sebaik mungkin agar 

menjadi dasar dalam pembentukan perilaku 

yang melekat bagi penerima informasi. 

Kemampuan dan keterampilan komunikasi 

yang baik dan benar serta efektif merupakan 

kemampuan yang penting yang harus dimiliki 

perawat dalam menjalankan perannya sebagai 

educator, dimana komunikasi dapat menjalin 

kerjasama dalam mencapai tujuan yang 

diharapkan (Fayram, 2003; Patimah, 

Megawati, & Suryawantie, 2018).  

 

SIMPULAN 

Kegiatan pengabdian pada masyarakat 

yang sudah dilakukan di RSUD dr. Slamet 

Garut ini sudah dilaksanakanan dan kegiatan 

berjalan lancar sesuai dengan rencana yang 

disudah dipersiapkan sebelumnya. 

Berdasarkan hasil pengabdian masyarakat, 

terdapat peningkatan knowledge dimana  

jumlah peserta yang memiliki pengetahuan 

baik meningkat dari 30% menjadi 75%. Media 

pembelajaran yang sudah dipersiapkan berupa 

leflet disosialisasikan ke seluruh pengunjung 

rumah sakit melalui media poster yang di 

tempel di ruangan khususnya ruangan penyakit 

dalam dan bedah.  
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