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Partisipasi pasien merupakan aspek penting dalam proses perawatan. Pasien
menganggap bahwa kebersihan tangan petugas kesehatan penting selama proses
perawatan, namun pada kenyataannya pasien tidak berani untuk bertanya atau
meminta petugas untuk melakukan kebersihan tangan. Tujuan dari penelitian ini
yaitu untuk mengetahui gambaran partisipasi pasien dalam pengendalian infeksi
terkait layanan kesehatan (HAIS): kebersihan tangan. Metode penelitian yang
digunakan adalah deskriptif kuantitatif. Sampel dalam penelitian ini sebanyak 319
responden. Instrumen pengumpulan data yang digunakan dalam penelitian ini
adalah kuesioner partisipasi pasien Kyung Kim et al yang dikembangkan dari
beberapa penelitian sebelumnya dan survey kebersihan tangan keselamatan pasien
dari WHO. Hasil penelitian menunjukkan bahwa persepsi sebagian besar
responden terkait urgensi kebersihan tangan sudah sangat baik (9.05 + 0.922),
akan tetapi kesediaan pasien untuk menegur atau meminta petugas terkait
kebersihan tangan mereka berada pada kategori sedang (6.2 + 2.453). Alasan
pasien kesulitan untuk bertanya karena merasa bahwa hal tersebut bukanlah peran
pasien melainkan sudah menjadi kewajiban petugas (35.7%). Metode partisipasi
yang lebih disukai yaitu dengan menegur langsung ke petugas (29.2%). Persepsi
pasien terkait kebersihan tangan sudah baik, akan tetapi partisipasi pasien berada
pada kategori sedang karena pasien menganggap bahwa bukan tugas pasien untuk
mengingatkan petugas terkait kebersihan tangan mereka. Rumah sakit diharapkan
dapat menciptakan lingkungan yang mendukung terciptanya partisipasi pasien
(adanya SOP/ standar operasional prosedur) dan perawat dapat menjelaskan
kepada pasien/ keluarga saat masuk bahwa mereka boleh bertanya terkait
kebersihan tangan petugas.

Kata Kunci  : Partisipasi pasien, Infeksi Terkait Layanan Kesehatan (HAIS),
Kebersihan Tangan
Daftar Pustaka: 96 (2002-2023)



XVil

Department of Nursing
Faculty of Medicine
Diponegoro University
Juni, 2024
Munawaroh
Overview of Patient Participation in Control of Health Care-Associated
Infections (HAIs): Hand Hygiene
xlv + 76 Pages + 13 Tables + 4 Pictures + 18 Attachments

ABSTRACT

Patient participation is an important aspect of the care process. Patients have
considered that health care workers' hand hygiene is important during the
treatment process. However, in reality, patients do not have the courage to ask or
tell the workers to do hand hygiene. This study aims to determine the description
of patient participation in controlling healthcare-associated infections (HAIS):
hand hygiene. The research method used is quantitative descriptive. The sample in
this study was 319 respondents. The data collection instrument used in this
research was the Kyung Kim et al’s patient participation questionnaire, which was
developed based on prior research and the WHO Patient Safety Hand Hygiene
Survey. The research revealed that the majority of the respondent have a great
perception of the important of hand hygiene (9.05 + 0.922). However, the
willingness of the patient to reprimand or ask the workers about their hand
hygiene was still in the moderate category (6.2 + 2.453). The patient found it
challenging to ask questions to the healthcare workers because they thought hand
hygiene was the responsibility of healthcare workers, not patient (35.7%). The
participation method commonly used in hand hygiene was by rebuking directly to
the workers (29.2%). Patient already have a great perceptions of hand hygiene.
However, their participation was still in the moderate category because the patient
thought that it was not their job to remind the workers about their hand hygiene.
This research suggested that hospitals should create a better environment that can
support the participation of patient (by creating SOP/ standard operational
procedures). Hence, the nurse can explain to the patient/ family that they have the
right to ask about hand hygiene of the healthcare workers once they are inside the
hospital.
Keyword . Patient Participation, Healthcare-Associated Infections, Hand

Hygiene
References  : 96 (2002-2023)



