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ABSTRAK 

 

Salsabila Nur Laila 

Peningkatan Kepatuhan Hand Hygiene Berbasis Emotional Trigger Untuk 

Menurunkan HAIs Di Instalasi Rawat Jalan Merpati dan ICU Rajawali 

RSUP Dr. Kariadi Semarang  
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Healthcare-Associated Infections (HAIs) merupakan salah satu masalah penting 

dalam pelayanan kesehatan yang dapat meningkatkan angka kesakitan, lama 

perawatan, serta biaya pelayanan rumah sakit. Hand hygiene menjadi langkah 

utama dalam pencegahan dan pengendalian infeksi, namun kepatuhan pengunjung 

rumah sakit dalam melakukan hand hygiene masih belum optimal. Penelitian ini 

bertujuan untuk mengidentifikasi dan menganalisis kepatuhan hand hygiene 

pengunjung melalui media edukasi berbasis emotional trigger di Instalasi Rawat 

Jalan Gedung Merpati dan ICU Rajawali RSUP Dr. Kariadi Semarang. Metode 

yang digunakan adalah observasional deskriptif dengan pendekatan implementasi 

edukasi menggunakan media visual berbasis emotional trigger. Pengambilan data 

dilakukan selama dua hari melalui observasi langsung dan wawancara singkat 

terhadap pengunjung rumah sakit. Hasil observasi menunjukkan adanya 

peningkatan kepatuhan hand hygiene setelah pemasangan media edukasi berbasis 

emotional trigger, terutama pada pengunjung ICU Rajawali yang memiliki tingkat 

kepatuhan lebih tinggi dibandingkan instalasi rawat jalan. Pengunjung menyatakan 

bahwa poster visual mengenai risiko penularan infeksi membantu meningkatkan 

kesadaran untuk melakukan hand hygiene secara mandiri. Hambatan yang 

ditemukan antara lain pengunjung lupa melakukan hand hygiene karena terburu-

buru, fokus pada antrean pelayanan, dan waktu kunjungan yang terbatas. 

Kesimpulan penelitian ini menunjukkan bahwa media edukasi berbasis emotional 

trigger dapat membantu meningkatkan kesadaran dan kepatuhan hand hygiene 

pengunjung rumah sakit sebagai upaya pencegahan Healthcare-Associated 

Infections (HAIs). Oleh karena itu, diperlukan penguatan edukasi, monitoring, dan 

penyediaan fasilitas hand hygiene yang mudah diakses secara berkelanjutan. 
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HAIs  
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ABSTRACT 

 

Healthcare-Associated Infections (HAIs) are one of the major problems in 

healthcare services that can increase morbidity, length of stay, and hospital service 

costs. Hand hygiene is the primary measure in infection prevention and control; 

however, hospital visitors’ compliance with hand hygiene practices remains 

suboptimal. This study aimed to identify and analyze visitors’ hand hygiene 

compliance through emotional trigger-based educational media at the Merpati 

Outpatient Installation and Rajawali Intensive Care Unit of Dr. Kariadi General 

Hospital Semarang. This study used a descriptive observational method with an 

educational implementation approach using emotional trigger-based visual media. 

Data collection was conducted over two days through direct observation and brief 

interviews with hospital visitors. The results showed an increase in hand hygiene 

compliance after the implementation of emotional trigger-based educational media, 

particularly among visitors in the Rajawali ICU who demonstrated higher 

compliance compared to outpatient visitors. Visitors reported that visual posters 

regarding infection transmission risks helped increase their awareness to perform 

hand hygiene independently. The identified barriers included forgetfulness due to 

being in a hurry, focusing on queue numbers, and limited visiting time. The study 

concluded that emotional trigger-based educational media can help improve 

awareness and compliance of hospital visitors in performing hand hygiene as an 

effort to prevent Healthcare-Associated Infections (HAIs). Therefore, continuous 

education, monitoring, and accessible hand hygiene facilities are needed to support 

sustainable compliance. 
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