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Abstrak 

 

Pengetahuan keluarga pasien tentang hand⠀hygiene sangat penting dalam 

mencegah penyebaran infeksi di rumah sakit, terutama di⠀ruang rawat inap. 

Teknologi multimedia, seperti video edukasi, dapat menjadi alat yang⠀efektif untuk 

meningkatkan⠀pemahaman terkait hand hygiene. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui⠀pengaruh pemberian video Hand Hygiene QR Learn terhadap 

peningkatan pengetahuan keluarga pasien di RSUD Ibu Fatmawati Soekarno. 

 Jenis penelitian⠀menggunakan metode penelitian kuantitatif⠀dengan desain 

Pre-Eksperimental dengan⠀menggunakan One Group Pretest-Posttest⠀Design. 

Populasi dalam penelitian⠀ini adalah seluruh keluarga pasien rawat inap yang 

berjumlah 500 orang dengan sampel adalah sebesar 36 sampel.  

Hasil Uji⠀Wilcoxon diperoleh nilai Z 4.819 atau dengan kata lain nilai Z 

hitung lebih⠀besar dari nilai Z tabel serta nilai⠀signifikansi bernilai 0,000 atau lebih 

kecil dari nilai α (0.05). Kesimpulan setelah dilakukannya pemberian video edukasi 

Hand Hygiene QR Learn terbukti berpengaruh dalam meningkatkan pengetahuan 

keluarga pasien rawat inap mengenai hand hygiene. Metode ini dapat digunakan 

sebagai salah satu strategi edukasi di rumah sakit dalam upaya peduli terhadap 

kesehatan. 
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Abstract 

 

The knowledge of patient families about hand⠀hygiene is crucial in 

preventing the⠀spread of infections in hospitals, particularly in inpatient wards. 

Multimedia technology, such as educational videos, can be an effective tool in 

improving understanding related to hand hygiene. This study aims to determine⠀the 

effect of providing the Hand Hygiene QR Learn video on increasing the knowledge 

of patient families at RSUD Ibu Fatmawati Soekarno. 

This study employed a quantitative research method with⠀a Pre-

Experimental design using a One Group Pretest-Posttest⠀Design. The population 

in this study⠀consisted of all inpatient families, totaling 500 people, with a sample 

size of 36. 

The results⠀of the Wilcoxon test showed a Z value of 4.819, meaning that 

the calculated Z value was greater than the table Z value, and the significance⠀value 

was 0.000, which is smaller than the α value⠀ (0.05). The conclusion is that after 

the provision of the Hand Hygiene QR Learn educational video, it was proven to 

have a significant impact on increasing⠀the knowledge of inpatient families about 

hand hygiene. This method can be used as an educational strategy in hospitals to 

promote health awareness.. 
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1. PENDAHULUAN 

Perilaku⠀Hidup Bersih dan Sehat 

(PHBS) adalah perilaku yang dipraktikan 

berdasarkan⠀kesadaran sebagai hasil dari 

pembelajaran yang menjadikan⠀individu 

keluarga, kelompok⠀atau masyarakat 

mampu memperhatikan dirinya secara 

mandiri dibidang⠀kesehatan dan 

berperan aktif dalam mewujudkan 

kesehatan masyarakat⠀ (Sanger et al, 

2021). Kondisi sehat dapat dicapai 

dengan mengubah⠀perilaku dari yang 

tidak sehat menjadi perilaku sehat dan 

menciptakan⠀lingkungan sehat, salah 

satunya yaitu dengan tindakan Cuci 

Tangan Pakai Sabun (CTPS) ⠀atau Hand 

Hygiene. Upaya besar perlu dilakukan 

dengan⠀dukungan semua pihak agar 

perilaku Cuci Tangan Pakai Sabun 

(CTPS) menjadi kebiasaan⠀sehari-hari 

(Gaube et al., 2021). 

Hand Hygiene penting dilakukan 

karena tangan sering kali terpapar kuman 

dan virus dari berbagai permukaan, 

kuman dan virus ini dapat berpindah ke 

tubuh sehingga menyebabkan berbagai 

penyakit (Aiello et al, 2008). Masalah-

masalah⠀yang sering muncul karena 

kurangnya kepedulian terhadap⠀cuci 

tangan pakai sabun akan dapat⠀timbul 

penyakit seperti diare, ISPA, kolera, 

cacingan, ⠀flu, dan Hepatitis A 

(Proverawati, 2016; Zuliyanti & 

Rachmawati, 2020). 

Keluarga dari pasien rumah sakit 

harus memperhatikan Hand Hygiene 

dengan baik, terutama sebelum dan 

sesudah berkunjung ke kamar pasien 

yang dapat dilakukan dengan mencuci 

tangan⠀dengan sabun atau menggunakan 

hand⠀sanitizer yang tersedia di area 

masuk atau di dekat kamar pasien. Selain 

itu, keluarga dari pasien juga harus 

memperhatikan tanda-tanda yang 

ditunjukkan di area rumah sakit 

mengenai cara yang tepat untuk 

melakukan Hand Hygiene (Ward et al, 

2014). keluarga dari pasien rumah sakit 

juga harus memperhatikan aturan yang 

diberlakukan di rumah sakit mengenai 

Hand Hygiene, seperti tidak memakai jari 

atau tangan kotor untuk menyentuh 

wajah, hidung, atau mulut, dan tidak 

membagikan barang pribadi dengan 

orang lain (Fuller et al, 2012). 

Memperhatikan Hand Hygiene akan 

dapat membantu Keluarga pasien rumah 

sakit dalam mencegah penularan infeksi 

dan memastikan keamanan bagi pasien, 

staf rumah sakit, dan diri sendiri 

(Wulansari & Padmiswari, 2021). 

Penelitian di RSUP Dr. Sardjito 

Yogyakarta yang menyebutkan bahwa 

pengetahuan keluarga pasien tentang 

hand hygiene sebelum intervensi masih 

rendah 58,3%. Setelah intervensi edukasi 

hand hygiene dengan video edukasi, 

pengetahuan keluarga pasien meningkat 
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menjadi 82,2%. Penelitian Nisa & 

Fitriani (2020) di RSUD Dr. Soetomo 

Surabaya menyebutkan bahwa 

pengetahuan keluarga tentang hand 

hygiene sebelum intervensi masih 

rendah, namun setelah intervensi edukasi 

hand hygiene dengan poster dan leaflet, 

pengetahuan keluarga pasien meningkat. 

Pembelajaran mengenai Hand 

Hygiene dapat dilakukan dengan QR 

learn yang dapat memberikan 

pengalaman belajar Hand Hygiene secara 

interaktif, dimana pengguna dapat 

memindai code QR untuk mengakses 

materi edukasi video mengenai Hand 

Hygiene yang dapat meningkatkan 

keterlibatan dan pemahaman keluarga 

pasien (Watkins & Dayan, 1992). Materi 

edukasi video dari QR learn dapat 

diakses dengan mudah menggunakan 

perangkat mobile yang hampir semua 

orang miliki sehingga memungkinkan 

keluarga pasien untuk belajar kapan saja 

dan di mana⠀saja sesuai kebutuhan 

mereka. Terdapat kemungkinan bahwa 

beberapa keluarga pasien tidak memiliki 

perangkat yang kompatibel atau akses 

internet yang memadai untuk memindai 

code QR sehingga dapat membatasi 

aksesibilitas materi edukasi tambahan 

yang disediakan melalui QR learn (Chin 

et al, 2015). 

Berdasarkan hasil⠀studi pendahuluan 

yang peneliti lakukan pada bulan 

Desember 2023 didapatkan data 

kunjungan pasien rawat inap pada 

bangsal rawat inap penyakit dalam 

(Ruang Dahlia) 177 keluarga pasien, 

bangsal rawat inap bedah (Ruang 

Bugenvil) 209 keluarga pasien, bangsal 

rawat inap nifas (Ruang Mawar) 101 

keluarga pasien, dan bangsal rawat inap 

anak (Ruang Anggrek) 180 keluarga 

pasien sehingga untuk total kunjungan 

adalah 667 keluarga pasien. Banyak 

keluarga pasien yang masih kurang 

peduli terhadap pentingnya mencuci 

tangan. Berdasarkan hasil observasi, 

sebanyak 65 dari 100 keluarga pasien di 

RSUD Ibu Fatmawati Soekarno banyak 

yang tidak⠀melakukan cuci tangan 

dengan baik.  

Kurangnya kepedulian terhadap 

pentingnya mencuci tangan dapat 

dipengaruhi oleh berbagai faktor 

termasuk kurangnya pengetahuan, 

budaya, kebiasaan, lingkungan, dan 

persepsi individu terhadap dampak dari 

tindakan tersebut (Widiawati et al, 2020). 

Untuk mengubah kebiasaan tersebut, 

diperlukan pendekatan yang holistik 

yang mencakup edukasi berupa 

kampanye penyuluhan kesehatan dan 

perbaikan fasilitas sanitasi. Kesadaran 

tentang manfaat mencuci tangan dan 

dampaknya terhadap kesehatan dapat 

ditingkatkan melalui informasi yang 

akurat dan efektif (Ristayani & 
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Listyowati, 2018). Hal ini kemungkinan 

karena Keluarga pasien⠀juga mempunyai 

andil dalam pencegahan penularan 

penyakit dengan cara⠀meningkatkan 

perilaku mencuci tangan dengan baik. 

Akan tetapi⠀pelaksanaan cuci tangan 

pada keluarga pasien di RSUD Ibu 

Fatmawati Soekarno belum⠀berjalan 

secara optimal hal ini disebabkan banyak 

keluarga pasien⠀tidak mengetahui cara 

mencuci tangan yang benar. Penularan 

penyakit sebagian besar⠀dapat dicegah 

dengan stategi yang telah tersedia yaitu 

dengan⠀mencuci tangan (Putra et al., 

2017). 

 

2. PELAKSANAAN 

a. Lokasi dan Waktu Penelitian 

Lokasi tempat penelitian yaitu di 

RSUD Ibu Fatmawati Soekarno 

pada bulan 16 April 2024. 

b. Populasi dan Sampel 

Populasi dalam⠀penelitian ini adalah 

seluruh populasi yang berada di 

RSUD Ibu Fatmawati Soekarno 

yang akan dijadikan⠀sasaran 

penelitian oleh para peneliti. 

Populasi dalam⠀penelitian ini adalah 

seluruh keluarga pasien rawat inap 

yang berjumlah 500 orang (Bulan 

Oktober). Jumlah sampel dalam 

penelitian ini⠀yaitu sebesar 36 

sampel. 

 

3. METODOLOGI PENELITIAN 

Jenis penelitian⠀ini adalah penelitian 

kuantitatif dengan metode pendekatan 

Pre-experiment. ⠀Rancangan dalam 

penelitian ini⠀menggunakan rancangan 

One Group pretest-posttest⠀design. 

Alat yang digunakan⠀dalam 

penelitian ini adalah video Hand Hygiene 

yang ada di dalam QR Learn. Peneliti 

melakukan kegiatan dengan media Hand 

Hygiene QR learn berupa kegiatan yang 

dilakukan berupa pengenalan dan 

pemberian pretest serta pemberian QR 

learn (±30 menit); kegiatan kedua 

pemantauan responden (10 menit); dan 

kegiatan ketiga adalah posttest (10 

menit).  

Peneliti menggunakan ordinal 

Wilcoxon yang digunakan untuk 

mengklasifikasikan kategori 

kemungkinan hasil penyuluhan PHBS. 

Hipotesis yang diajukan dapat berupa 

hipotesis nol (H0) dan hipotesis alternatif 

(H1) untuk mengetahui ada atau tidaknya 

hubungan antara dua variabel. 

 

4. HASIL DAN PEMBAHASAN 

a. Analisa Univariat 

Tabel 1 

Karakteristik Responden Berdasarkan 

Umur 

Variab

el 
Min Max Mean 

Stand

ar 

Devia

si 
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Umur 
24.0

0 

63.0

0 

37.05

56 

8.921

71 

 

Berdasarkan tabel 1⠀diketahui 

bahwa karakteristik responden 

berdasarkan umur paling⠀muda adalah 

berumur 24 tahun, umur tertua adalah 

berumur 63 tahun, ⠀dengan tingkat rata-

rata umur variabel adalah 37.05⠀serta 

standar deviasi⠀ (simpang baku) sebesar 

8.92171. Hal⠀ini sejalan dengan Silaen 

(2018), bahwa umur dapat 

mempengaruhi⠀tingkat pengetahuan 

seseorang, semakin bertambahnya⠀usia 

maka terjadi perubahan pada fisik dan 

psikologisnya, hal⠀ini membuat taraf 

berpikir seseorang menjadi lebih matang 

dan⠀dewasa. 

Tabel 2 

Karakteristik Responden⠀Berdasarkan 

Jenis Kelamin 

Jenis 

Kelamin 
Frekuensi 

Presentase 

(%) 

Laki – laki 
16 44.4 

Perempuan 
20 55.6 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa 

hasil distribusi⠀frekuensi responden 

paling banyak adalah perempuan 

sebanyak⠀20 responden (55.6%) 

sedangkan laki-laki sebanyak 16 

responden⠀ (44.44%). 

 

 

 

 

 

Tabel 3 

karakteristik responden⠀berdasarkan 

pendidikan 
Level 

pendidikan 

Frekuensi Persentase 

(%) 

SD 4 11.1 

SMP 11 30.6 

SMA 14 38.9 

Diploma 4 11.1 

S1 3 8.3 

 

Berdasarkan Tabel 3 diketahui 

bahwa distribusi frekuensi⠀responden 

berdasarkan hasil pretest dan posttest 

pada⠀level pendidikan paling banyak 

adalah tingkat SMA sebanyak 14 

responden (38.9%), untuk tingkat SD 

sebanyak 4 responden (11.1%), untuk 

tingkat SMP sebanyak 11 responden 

(30.6%), untuk tingkat Diploma 

sebanyak 4⠀responden (11.1%)  serta 

untuk tingkat sarjana adalah sebanyak 3 

responden (8.3%). 

b. Analisa Bivariat 

Tabel 4 

Uji Wilcoxon 

Z -4.819b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

 

Tabel 4 menunjukan bahwa⠀nilai 

Z hitung adalah -4.819, sedangkan⠀nilai 

Z tabel diperoleh dari tabel Z dengan 

alpha 5%⠀nilainya sekitar 0.000 atau 

dengan kata lain nilai Z hitung⠀lebih 
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besar dari nilai Z tabel⠀serta nilai 

Asymp.Sig. (2-tailed) ⠀bernilai 0,000 

atau lebih kecil dari nilai α (0.05), maka 

dapat⠀disimpulan bahwa hipotesis Ha 

diterima dan Ho ditolak atau⠀dengan kata 

lain terdapat perbedaan pengetahuan 

keluarga pasien rawat inap RSUD Ibu 

Fatmawati Soekarno. 

Adanya perbedaan dalam 

ketersediaan sumber daya dan akses 

terhadap informasi kesehatan dapat 

memengaruhi pengetahuan. Keluarga 

yang memiliki akses terbatas terhadap 

literatur medis atau layanan kesehatan 

mungkin memiliki pengetahuan yang 

lebih rendah (Sulasmi & Karmila, 2019). 

Dengan pemberian akses informasi Hand 

hygiene secara mudah memicu 

responden akan lebih sadar akan mencuci 

tangan. Menurut Wulansari et al., (2021) 

Keluarga pasien memiliki tingkat 

pendidikan dan latar belakang yang 

berbeda akan berpengaruh terhadap 

tingkat pengetahuan mereka. Perbedaan 

dalam komunikasi antara keluarga dan 

tenaga kesehatan juga dapat 

memengaruhi tingkat pengetahuan. Jika 

keluarga tidak memahami informasi 

yang disampaikan oleh tenaga kesehatan 

dengan jelas, hal ini dapat 

mengakibatkan pengetahuan yang 

kurang (Kahusadi et al., 2019). 

Menurut Kahusadi et al., (2019), 

Nilai signifikansi⠀ (2-tailed) < 0.05 

menunjukkan adanya perbedaan⠀yang 

signifikan antara variabel awal dengan 

variabel⠀akhir yang hal ini menunjukkan 

terdapat pengaruh yang bermakna 

terhadap perbedaan⠀perlakuan yang 

diberikan pada masing-masing variabel. 

Sehingga dapat disimpulkan⠀bahwa ada 

perbedaan⠀rata-rata antara hasil Pretest 

kelompok eksperimen dengan posttest 

kelompok ekperimen. ⠀Penelitian lain 

Wulansari et al., (2021), Nilai 

signifikansi (2-tailed) >0.05 

menunjukkan⠀terdapat perbedaan yang 

signifikan antara variabel awal⠀dengan 

variabel akhir. Ini menunjukkan terdapat 

pengaruh⠀yang bermakna terhadap 

perbedaan perlakukan yang diberikan 

pada masing-masing⠀variable. 

 

5. SIMPULAN 

Berdasarkan⠀hasil penelitian 

yang dilakukan, maka dapat ditarik 

kesimpulan yaitu: 

1. Keluarga pasien rawat inap RSUD 

Ibu Fatmawati Soekarno terdiri dari 

perempuan sebanyak 20 responden 

serta didominasi dengan tingkat 

pendidikan SMA yaitu sebanyak 16 

responden. 

2. Pengetahuan keluarga pasien rawat 

inap RSUD Ibu Fatmawati Soekarno 

sebelum penerapan Hand Hygiene 

QR learn masih rendah. 
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3. Pengetahuan keluarga pasien rawat 

inap RSUD Ibu Fatmawati Soekarno 

setelah penerapan Hand Hygiene QR 

learn tinggi dan mengalami 

peningkatan yang signifikan setelah 

penerapan Hand Hygiene QR learn. 

4. Hand Hygiene QR learn terbukti 

memiliki pengaruh yang positif dan 

signifikan terhadap pengetahuan 

keluarga pasien rawat inap RSUD Ibu 

Fatmawati Soekarno tentang 

kebersihan tangan. 

 

6. SARAN 

Berdasarkan hasil penelitian di atas, 

maka saran yang dapat dikemukakan 

oleh peneliti sebagai berikut: 

1. Melakukan penelitian serupa di 

rumah sakit lain dengan karakteristik 

yang berbeda untuk melihat 

generalizability hasil penelitian. 

2. Melakukan penelitian longitudinal 

untuk melihat efektivitas Hand 

Hygiene QR learn dalam jangka 

panjang. 

3. Mengkaji faktor-faktor lain yang 

dapat memengaruhi pengetahuan 

dan kepatuhan keluarga pasien 

terhadap kebersihan tangan, seperti 

budaya dan norma sosial 
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