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 A B S T R A C T  

Washing hands is one way to prevent the transmission of Covid-19 
which can be used from childhood. Therefore, this community 
service is carried out to improve children's knowledge, attitudes 
and skills regarding proper hand washing. This community service 
was carried out in the form of health education with discussion and 
simulation methods to the children of the Anugerah Orphanage, 
Salatiga City on March 10, 2021. The evaluation was carried out 
by looking at changes of cognitive, affective and psychomotor 
aspects. We found that in the cognitive aspect, the participants were 
able to understand and apply washing hands properly, on the 
affective aspect, the participants valuing the importance of washing 
hands properly and on the psychomotor aspect, the participants 
were able to imitate correct hand washing. It is recommended that 
caregivers continue to observe children in applying proper hand 
washing to achieve a psychomotor naturalization level and 
experiencing level of attitude. 
 

A B S T R A K  

Mencuci tangan merupakan salah satu cara untuk mencegah 
penularan Covid-19 yang dapat dibiasakan sejak usia anak-anak. 
Oleh karena itu, pengabdian masyarakat ini dilakukan untuk 
meningkatkan pengetahuan, sikap dan keterampilan anak 
mengenai cuci tangan yang benar. Pengabdian masyarakat ini 
dilakukan dalam bentuk penyuluhan kesehatan dengan metode 
diskusi dan simulasi kepada anak-anak Panti Asuhan Anugerah, 
Kota Salatiga pada tanggal 10 Maret 2021. Evaluasi dari 
penyuluhan dilakukan dengan melihat perubahan aspek kognitif, 
afektif dan psikomotor. Kami menemukan bahwa pada aspek 
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kognitif, peserta penyuluhan telah mampu memahami dan 
menerapkan cuci tangan dengan benar, pada aspek afektif, peserta 
penyuluhan memberikan nilai pentingnya cuci tangan yang benar 
dan pada aspek psikomotor, peserta penyuluhan telah mampu 
menirukan cuci tangan yang benar. Disarankan kepada pengasuh 
untuk terus mengawasi anak dalam menerapkan cuci tangan yang 
benar agar mencapai level naturalisasi secara psikomotor dan level 
pengalaman pada ranah sikap. 
 

 

 

PENDAHULUAN 

 

Corona virus disease 2019 (Covid-19) hingga sekarang masih menjadi pandemi 

di seluruh dunia. Secara global hingga pertengahan Maret 2021 terdapat setidaknya 

122 juta kasus terkonfirmasi COVID-19 dengan 2,69 juta kasus kematian (World 

Health Organization, 2021). Satgas Percepatan Covid Republik Indonesia (Satgas 

Covid, 2021) melaporkan bahwa Indonesia merupakan negara urutan ke-18 dengan 

jumlah kasus mencapai 1,4 juta kasus dan angka kematian sebesar 142 kematian/1 juta 

orang. Laporan tersebut juga menunjukkan bahwa Provinsi Jawa Tengah merupakan 

provinsi dengan kasus tertinggi ke-3 di Indonesia dengan jumlah kasus mencapai 

11,3% dari seluruh total kasus di Indonesia sebesar 160.896 kasus (Satuan Tugas 

Penanganan COVID-19, 2021). 

Berdasarkan usia dilaporkan bahwa Covid-19 sering menginfeksi orang dewasa 

dengan rentang usia 31-45 tahun, sementara itu, kelompok usia yang paling tidak 

sering terinfeksi adalah anak-anak berusia 6 – 18 tahun, sedangkan usia 0 – 5 tahun 

memiliki prevalensi sebesar 2,8% untuk terpapar Covid-19 (Satuan Tugas Penanganan 

COVID-19, 2021). Walaupun demikian, anak-anak dari segala usia tetap rentan 

terhadap Covid-19 dan seperti orang dewasa, dapat menularkan virus tersebut kepada 

orang lain (Benner & Mistry, 2020). Kasus Covid-19 pada anak di dunia telah 

mencapai 2,1-7,8% dari keseluruhan jumlah kasus Covid-19 yang dikonfirmasi. 

Namun, prevalensi Covid-19 pada anak secara global masih belum jelas. Hal ini 

mungkin disebabkan oleh fakta bahwa anak-anak lebih cenderung menunjukkan gejala 

yang lebih ringan atau asimtomatik (UNICEF, 2021). 

Terlepas dari prevalensi Covid-19 pada anak, tindakan pencegahan penularan 

menjadi hal yang sangat penting untuk dibudayakan sejak usia dini. Masyarakat telah 

masuk pada masa new norm yang mana semua lapisan masyarakat dari berbagai 

tingkatan umur diharapkan dapat menyesuaikan diri dengan kehidupan baru saling 

berdampingan dengan Covid-19. Kegiatan pencegahan penyakit menular di komunitas 

termasuk dalam praktik perilaku yang sering dipelajari bersama dengan pengetahuan 

dan persepsi risiko melalui survey pengetahuan, sikap, dan praktik (Aerts et al., 2020). 

Berdasarkan pedoman yang dikeluarkan oleh Kementerian Dalam Negeri, untuk 

menghentikan penyebaran Covid-19, selain menjaga jarak, membatasi mobilitas, 

menggunakan masker dan menghindari kerumunan, praktik cuci tangan secara berkala 

harus dibiasakan (Safrizal et al., 2020). 

Cuci tangan adalah salah satu cara yang efektif untuk pencegahan penularan 

Covid-19 (World Health Organization, 2020). Bloomfield et al. (2007) mengatakan 
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bahwa kebersihan tangan merupakan komponen kunci dari praktik kebersihan yang 

baik di rumah dan komunitas dan dapat menghasilkan manfaat yang signifikan dalam 

hal mengurangi insiden infeksi, terutama infeksi saluran cerna tetapi juga infeksi 

saluran pernapasan dan kulit. Mencuci tangan dengan sabun dan air mengalir menjadi 

sangat penting karena penularan Covid-19 menyebar secara langsung dan tidak 

langsung melalui benda atau permukaan yang terkontaminasi, atau kontak dengan 

orang yang terinfeksi melalui cairan mulut dan hidung. Praktik cuci tangan dapat 

dilakukan setelah batuk atau bersin, saat merawat orang sakit, setelah ke toilet, 

sebelum makan, saat menyiapkan makanan dan setelah menyentuh hewan atau kotoran 

hewan. Selain itu, mencuci tangan setelah menyentuh permukaan benda di tempat 

umum seperti gagang pintu akan membuat diri dan orang lain di sekitar tetap aman 

(World Health Organization, 2020). 

Penelitian membuktikan bahwa cuci tangan dapat mencegah seseorang dari 

terpapar penyakit infeksi seperti Covid-19 (Willmott et al., 2016). Walaupun 

demikian, penelitian lain masih menemukan bahwa penerapan cuci tangan belum 

secara maksimal. Dalam setting klinik Mohaithef (2020), dalam penelitiannya 

menemukan bahwa 10,3% dari total responden masih menunjukkan praktik cuci 

tangan yang tidak memadai dan 44% yang tidak melakukan praktik cuci tangan dengan 

benar berjenis kelamin laki-laki. Penelitian lain yang dilakukan dengan responden 

anak-anak menunjukkan bahwa hanya 23,3% dapat melakukan cuci tangan dengan 

benar dan 15% anak mencuci tangan di bawah air bersih yang mengalir. Sementara 

itu, 23,3% anak terbiasa menyeka tangan menggunakan sapu tangan (Dajaan et al., 

2018). Hal ini sama dengan hasil penelitian Nazliansyah et al. (2016), bahwa 71,8% 

dari anak tidak mencuci tangan dengan benar. 

Cuci tangan yang benar menurut rekomendasi badan kesehatan dunia adalah 

melalui beberapa langkah sebagai berikut: 1) Basahi tangan di bawah air mengalir dan 

pakai sabun, 2) Gosok telapak dan punggun tangan secara bergantian, 3) Gosok sela-

sela jari secara bergantian, 4) Lakukan gerakan mengunci, 5) Kuncupkan kelima jari 

pada telapak tangan yang lain, begitu juga sebaliknya, 6) Gosok ibu jari secara 

bergantian, 7) Bilas di bawah air mengalir dan keringkan dengan handuk bersih atau 

tissue kering (Safrizal et al., 2020). Mencuci tangan dapat dilakukan dengan 

menggunakan hand sanitizer maupun di bawah air mengalir dengan durasi minimal 20 

detik. Dampak dari kebersihan tangan untuk mengurangi risiko penyakit menular 

sendiri dapat ditingkatkan dengan meyakinkan seseorang untuk menerapkan prosedur 

mencuci tangan dengan benar dan pada waktu yang tepat (Bloomfield et al., 2007). 

Berdasarkan latar belakang tersebut, dilakukan pengabdian masyarakat mengenai 

pencegahan penularan Covid-19 di Panti Asuhan Anugerah Salib Putih Kota Salatiga. 

Tujuan dari pelaksanaan pengabdian masyarakat ini adalah untuk meningkatkan 

pengetahuan, sikap dan perilaku anak dalam melakukan pencegahan Covid-19 melalui 

simulasi cuci tangan yang benar. 
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Pengabdian masyarakat ini dilaksakanan pada hari Rabu, 10 Maret 2021, pukul 

17.00-18.00 WIB di Aula Panti Asuhan Anugerah, Salib Putih, Kota Salatiga. 

Pengabdian masyarakat ini dilakukan melalui penyuluhan kesehatan dengan metode 

ceramah dan simulasi. Pengabdian masyarakat ini merupakan kelanjutan dari materi 

Penyuluhan Kesehatan yang didapatkan oleh mahasiswa di kelas MK Fundamental of 

Nursing II sebelumnya sehingga dalam pelaksanaannya melibatkan mahasiswa 

sebagai panitia. Sementara itu, dosen terlibat sebagai pembicara karena para 

mahasiswa yang terlibat merupakan mahasiswa angkatan baru yang sesuai dengan 

kurikulum baru diperkenalkan dengan konsep-konsep keperawatan dasar dan belum 

sampai kepada keterampilan keperawatan secara spesifik.  

Evaluasi terhadap pengabdian masyarakat ini dilakukan dalam 2 bentuk, yaitu 

secara lisan dan juga menggunakan tes tindakan. Evaluasi dilakukan berdasarkan 

taxonomy bloom dengan melihat aspek kognitif, afektif dan psikomotor anak. Tes 

secara lisan diberikan kepada peserta penyuluhan terkait dengan aspek kognitif dari 

cuci tangan, sementara itu, tes tindakan diberikan untuk mengevaluasi bagaimana cara 

cuci tangan yang benar. Evaluasi dimensi sikap dilakukan dengan menilai bagaimana 

partisipasi dari anak dalam pengabdian masyarakat. Tes tindakan dilakukan dengan 

memberikan kesempatan kepada peserta untuk langsung mendemostrasikan 

bagaimana cara mencuci tangan yang benar sesuai dengan urutan dan durasi yang 

tepat. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Berdasarkan proses pengabdian masyarakat yang dilakukan, diketahui bahwa 

jumlah anak yang mengikuti pengabdian masyarakat ini berjumlah 16 orang, yang 

terdiri dari 62,5% laki-laki dan 37,5% perempuan. Kebanyakan anak yang mengikuti 

pengabdian masyarakat ini masuk dalam rentang usia remaja (13 tahun ke atas), yaitu 

62,5% sedangkan sisanya masuk dalam rentang usia anak sekolah (6-12 tahun) yaitu 

sebesar 37,5%. Hal ini dapat terlihat dalam Tabel 2 di bawah. 

 
Tabel 1. Karakteristik Peserta Pengabdian Masyarakat 

Karakteristik Peserta  Frekuensi (n=16) Presentase (%) 

Jenis kelamin   

Laki-laki 10 62,5% 

Perempuan  6 37,5% 

Usia    

6–12 tahun 6 37,5% 

13 tahun ke atas 10 62,5% 

 

Pengabdian masyarakat ini menunjukkan hasil bahwa secara lisan, anak-anak 

yang mengikuti pengabdian masyarakat ini dapat mengingat dan menyebutkan 

kembali langkah-langkah cuci tangan yang benar serta selalu menggunakan masker. 
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Menurut struktur taksonomi revisi, hal ini masuk dalam dimensi mengingat, yaitu 

dapat mengenali dan mengingat kembali (Darmawan & Sujoko, 2013). Anak-anak 

juga dapat memperagakan bagaimana langkah cuci tangan yang benar sesuai dengan 

yang diperagakan oleh pembicara, ketika akan makan bersama. Hal ini menunjukkan 

bahwa anak-anak telah mampu mencapai level kedua dari dimensi kognitif, yaitu 

memahami pentingnya mencuci tangan untuk mencegahan penularan Covid-19. 

Hingga posisi ini, anak juga telah mulai menerapkan konsep cuci tangan dan etika 

batuk dan bersin yang benar. Walaupun demikian, untuk level menerapkan, diperlukan 

pengawasan yang lebih rutin dari pengawas Panti Asuhan. 

Tingkatan yang dicapai oleh anak pada aspek afektif atau sikap yaitu valuing 

yang mana anak memperhatikan materi, berpartisipasi secara aktif selama proses 

pengabdian masyarakat dan mendemonstrasikan bagaimana mencuci tangan maupun 

melakukan batuk dan bersin dengan benar. Penulis tidak dapat berasumsi bahwa sikap 

yang ditunjukkan ini adalah kesimpulan akhir dari hasil penyuluhan yang dilakukan. 

Selain karena perubahan sikap membutuhkan waktu, juga karena sikap dipengaruhi 

oleh berbagai faktor seperti perbedaan pengalaman, pengetahuan, intensitas perasaan 

dan juga situasi lingkungan sekitar (Asrul et al., 2015). Sikap sendiri terkait dengan 

kesediaan untuk merespon obyek sosial yang membawa seseorang menuju ke tingkah 

laku yang nyata.  

Pada aspek psikomotor, ditemukan bahwa peserta penyuluhan telah mampu 

untuk menirukan cara cuci tangan maupun etika batuk yang benar, terbukti dari 

kesediaan dua orang anak untuk langsung mempraktikan cuci tangan tanpa dibantu. 

Hal ini dapat terlihat dari Gambar 1. Anak I (13 tahun) melakukan cuci tangan sampai 

pada level ketiga, yaitu menghasilkan ketepatan gerakan. Pada level ketepatan 

gerakan, anak telah mampu melakukan suatu perilaku tanpa menggunakan contoh 

visual maupun petunjuk tertulis, dan melakukannya dengan lancar, tepat, seimbang 

dan akurat (Asrul et al., 2015). Sementara itu, Anak D (8 tahun) mencapai level kedua, 

yaitu meniru, karena pada langkah-langkah tertentu, anak masih harus diberikan 

petunjuk secara verbal. Perbedaan ini dapat terjadi karena perbedaan usia antara An. I 

dan An. D, yang mana An. I sudah remaja, sedangkan An. D masih usia sekolah. 
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Gambar 1. An. I mendemostrasikan langkah-langkah cuci tangan yang benar 

 

SIMPULAN 

  

Berdasarkan hasil dari pengabdian masyarakat ini dapat disimpulkan bahwa 

telah terjadi peningkatan pengetahuan, sikap dan keterampilan dari anak-anak 

penghuni Panti Asuhan Anugerah, Salib Putih Kota Salatiga dalam melakukan cuci 

tangan dengan langkah-langkah yang benar. Anak telah mampu menerapkan, 

memberikan nilai penting dan menirukan cara pencegahan Covid-19 melalui cuci 

tangan yang benar. Disarankan kepada orangtua maupun pengasuh dari anak, untuk 

terus mengawasi anak dalam menerapkan protokol kesehatan dengan mencuci tangan 

dalam keseharian anak, sehingga anak bisa mencapai level naturalisasi secara 

psikomotor dan level pengalaman pada ranah sikap. 

Gambar 1. An. I mempraktikkan cara cuci tangan yang benar 

 

    

   

 

a)Basahi tangan dan pakai sabun    b) Gosok punggung tangan                     c) Gosok sela-sela jari 

d) Buat gerakan mengunci        b) Gosok kuku-kuku ke tepalak tangan             c) Gosok ibu jari 
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LAMPIRAN 
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Form penilaian aspek psikomotor 
No  Aspek yang dinilai 0 1 2 Nilai* 
1 Membasahi tangan di bawah air mengalir     
2 Menuangkan sabun     
3 Menggosok pungung tangan kanan dan kiri 

secara bergantian 
    

4 Menggosok sela-sela jari tangan kiri dan kanan 
secara bergantian 

    

5 Membuat gerakan mengunci secara bergantian     
6 Meguncupkan jari ke telapak tangan kanan dan 

kiri secara bergantian 
    

7 Menggosok ibu jari kanan dan kiri secara 
bergantian 

    

8 Membilas tangan di bawah air mengalir sampai 
bersih 

    

9 Mengeringkan tangan dengan tissue atau 
handuk bersih 

    

10 Melakukan cuci tangan dengan durasi minimal 
20 detik 

    

Total nilai = Jumlah nilai/20 x 100 100 
*nilai 0 jika anak tidak melakukan aspek yang dinilai, nilai 1 jika dilakukan dengan petunjuk verbal, nilai 2 jika 

dilakukan tanpa petunjuk dan dengan tepat 

 


