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Abstract: Coronavirus disease 2019 (COVID-19) is a virus that is spreading in China with a very rapid rate of infection.
According to WHO life report, the death toll from COVID-19 in Indonesia reached 12,000 people. Health care as a front-
end in hospital management should also optimize the performance of its duties according to established operational pro-
cedures. The purpose of this research is to explain the level of healthcare professional's commitment to the prevention
and transmission of coronavirus disease 2019 (COVID-19). The literature review search uses three electronic databases
(PubMed, Scient direct and google scholar). The average number of respondents is 500 Responders. Articles selected by
paying attention to the PEOS Framework then the articles analyzed one by one. Of the 10 articles analyzed, the results
were articles that discussed handwashing obedience (h=7) and masking obedience (n=3). Ten articles were found that
met the criteria of inclusiveness and exclusivity. Seven articles on health care compliance in hand washing and three
articles on the use of masks with the highest level of compliance. In the COVID-19 pandemic, the level of health-care
compliance in the effort to wash hands and use face masks increases with the hand washing guidelines 7 moment in
accordance with the WHO recommendation and using masks in accordance with the CDC guidelines.

Keyword: Guideline Adherence, Healthcare professional’s, Prevention and Control, SARS CoV-2

Abstrak: Tenaga kesehatan merupakan garda terdepan dalam penanganan pandemic COVID-19. Upaya pencegahan dan
penularan COVID-19 tenaga kesehatan dalam mencuci tangan dan menggunakan masker akan mengurangi resiko infeksi
nosokomial di rumah sakit. Tujuan dari penelitian ini adalah menjelaskan tingkat kepatuhan tenaga kesehatan dalam
upaya pencegahan dan penularan coronavirus disease 2019 (COVID-19). Pencarian literature review menggunakan tiga
database elektronik (pubmed, scient direct dan google scholar. Rata-rata jumlah responden adalah 500 Responden.
Artikel diseleksi dengan memperhatikan PEOS Framework kemudian artikel dianalisis menggunakan JBI Critical ap-
praisal tools. Ditemukan sepuluh artikel yang memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Tujuh artikel tentang kepatuhan
tenaga kesehatan dalam cuci tangan serta 3 artikel tentang penggunaan masker tingkat kepatuhannya tergolong tinggi.
Dalam menghadapi pandemi COVID-19 tingkat kepatuhan tenaga kesehatan dalam upaya mencuci tangan dan
menggunakan masker meningkat dengan pedoman mencuci tangan 7 langkah sesuai rekomendasi WHO dan
menggunakan masker sesuai dengan panduan CDC.

Kata Kunci: Tingkat kepatuhan, Tenaga Kesehatan, Pencegahan dan penularan, SARS CoV-2
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PENDAHULUAN

Coronavirus disease 2019 telah diidentifi-
kasi oleh WHO menjadi wabah penyakit jenis
baru yang berasal dari Wuhan, China pada
pertengahan Februari 2020. Setelah berstatus
bebas dari COVID-19 pada 2 Maret 2020, In-
donesia mengumumkan kasus pertamanya
(Irene Putri & Anulus, 2020). Kepatuhan
tenaga medis dan perawat dalam menjalankan
tugasnya sesuai dengan standar operasional
prosedur akan mempengaruhi terjadinya in-
feksi rumah sakit. Berdasarkan kejadian yang
sering terjadi di lapangan, banyak tenaga
kesehatan yang tidak patuh pada prosedur
operasional standar atau tidak memenuhi
prosedur kerja (Dewi et al., 2019).

Berdasarkan penelitian  Nguyen et al
(2020) di Inggris dan Amerika Serikat tentang
resiko tenaga kesehatan sebagai garda terdepan
penanganan pasien COVID-19 memperkirakan
bahwa tenaga kesehatan setidaknya memiliki
resiko 3 Kali lipat lebih tinggi dibandingkan
dengan masyarakat umum. Menurut Powell-
Jackson et al (2020) pada beberapa rumah sakit
di Tanzania menunjukkan bahwa kepatuhan
tenaga kesehatan terhadap praktik pencegahan
dan pengendalian infeksi terutama pada
kebersihan tangan sangat rendahnya sekitar
6,9% dari kepatuhan keseluruhan. Hal ini juga
dibuktikan pada penelitian Abuosi et al (2020)
di beberapa rumah sakit Ghana, Afrika Barat
bahwa tingkat kepatuhan tenaga kesehatan da-
lam pelaksanaan cuci tangan sebelum kontak

dengan pasien, sebelum menggunakan sarung
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tangan (handscoon) dan setelah kontak dengan
lingkungan pasien masih dibawah 50%.
Penelitian  tentang penggunaan  masker
mengungkapkan bahwa dari 79 petugas
kesehatan yang diamati pada  saat
menggunakan masker hanya 7 petugas
kesehatan (8%) mengikuti pedoman yang tepat
untuk memakai masker (Supehia et al., 2020).
Hasil penelitian pelaksanaan fungsi IPCN (In-
fection Prevention Control Nurse) di RSUD dr.
Soediran Mangun Soemarso Wonogiri menun-
jukkan 58,8% kepatuhan perawat dalam
pencegahan dan pengendalian infeksi (Daryati
et al., 2020).

Wabah penyakit yang sangat menular sep-
erti ebola, sindrom pernapasan akut parah
(SARS) atau coronavirus (COVID-19) mem-
buat tenaga kesehatan berada pada resiko in-
feksi yang jauh lebih besar dari pada populasi
umum, karena kontak dengan cairan tubuh
pasien yang terkontaminasi. Alat pelindung diri
(APD) dapat mengurangi resiko dengan me-
nutupi bagian tubuh yang berisiko terpapar
(Verbeek et al., 2020). Keselamatan dan tingkat
kesehatan tenaga kesehatan dan staf lain yang
bekerja menjadi hal yang terpenting, tidak
hanya untuk perlindungan tenaga kesehatan itu
sendiri tetapi juga untuk membantu mencegah
penyebaran virus dan meningkatkan perawatan
secara keseluruhan (ECDC, 2020).

Tenaga kesehatan merupakan garda terde-
pan dalam penanganan COVID-19. Penelitian
tentang kepatuhan tenaga kesehatan rumah sa-

kit dalam upaya pencegahan dan penularan
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COVID-19 terutama dalam praktik kebersihan
tangan dan penggunaan masker belum banyak
dilakukan. Kemenkes RI (2021) menyarankan
standart penggunaan APD tingkat 1, 2 dan 3
untuk meminimalisir pencegahan dan penu-
laran yang digunakan bagi tenaga kesehatan da-
lam menangani pasien COVID-19 dirancang
dan disesuaikan dengan tingkat pelayanan
kesehatan guna melindungi petugas kesehatan
dari paparan infeksi. Oleh karena itu perlu un-
tuk dilakukan rangkuman literatur yang ber-
tujuan untuk mengidentifikasi kepatuhan
tenaga kesehatan rumah sakit terhadap upaya

pencegahan dan penularan COVID-19

METODE

Penelitian ini menggunakan  metode
Literature review. Semua artikel yang
diperoleh disesuaikan dengan kriteria inklusi
berdasarkan PEOS (P: healthcare workers
(nurse, doctor, dentist, midwifery) E:
Breastfeeding Technique, Belching Technique,
Healthcare workers guideline adherence pre-
vention O: Healthcare workers guideline
adherence about prevention and control
coronavirus S: Observasional study, cross
sectional study, cohort study). Dengan
menggunakan keywoard menggunakan MeSH
Term. Keywoard yang digunakan adalah
((((Health Care Professionals) AND Guideline
Adherence) OR Compliance, Protocol) AND
(prevention and control)) AND SARS-CoV-2.
Peneliti menemukan 274 artikel jurnal sesuai

keywoard yang sudah ditentukan. Untuk
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pencarian literatur dengan menggunakan
database antara lain PubMed (n =50), Science
Direct (n =188) dan Google Scholar (n=36).
Pencarian di batasi dari 2019-2020. Terisisa 10
artikel yang termasuk inculded study dan akan
dilakukan analisis.

Identifikasi penelitian databases
Pubhled {30), Science Diract (188) dan
Google Schoolar (36) (n=174)

Elksklusi (n =209)
Participants
Studi vang dengan respondsn
petugas lsboratorium, petuas
administrasi rumsh sakit
Exposurz
Studi vang membahas tantang
Lkepatuhan pasisn  dalam
pamberian obat
Outeome
Tidak idskusikan tentang
kepatuhan tenaga keszhatan
Identifikasi sbstrak dalam upswa pencegshan dan

{n=31) pengendslian coronavims

Identifikasi judul dan duplikat

(n=65)

Excluded (n=33)
Participants
Studi vang dengan rasponden
petugas lsboratorinm, petuas
administrasi rumsh sakit
Exposura
Studi wang membahas tantang
Lkepatnhan  pasisn  dalam
pemberizn obat
- —— Outcoms
Astikel vang diianalisis Tidak menidskusikan tentang
(n=10) kapatnhan tsnses kasshatan
dalam upaya pencsgahan dan
pangzndalian coronavims

Full taxt artilal vang dinilai
Lalayalannya (n = 10)

Gambar 1. Diagram Flow literature Raview Bardasarkan PRISMA 2009 (Polit &

Back, 2013)

HASIL

Sepuluh artikel yang memenuhi kriteria
inklusi dengan desain penelitian descriptive
study 3 artikel, cross sectional study 3 artikel,
observational study 3 artikel, mixed-method se-
guenal explanatory study 1 artikel. 5 artikel
diantaranya dilakukan di Asia, 2 studi di
lakukan Eropa, 2 studi di Afrika dan 1 studi
lainnya di Amerika.
Tingkat Kepatuhan Tenaga Kesehatan Ter-
hadap Cuci Tangan
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Tingkat kepatuhan yang tinggi menjadi tan-
tangan yang besar karena memerlukan modifi-
kasi perilaku (Saitoh et al., 2020). Sebagian be-
sar petugas kesehatan melakukan perilaku cuci
tangan (96,71%) dan yang melakukan cuci tan-
gan dengan prosedur lengkap sebesar
(95,74%), sedangkan kepatuhan untuk cuci tan-
gan sesuai dengan durasi sebesar (88,93%) dan
metode pengeringan setelah mencuci tangan
baik menggunakan sabun atau handrub yang te-
pat sebesar (88,42%) angka tersebut sedikit
lebih rendah dibandingkan perilaku cuci tan-
gan, prosedur dan durasi (Zhou et al., 2020).

Tingkat kepatuhan akan lebih tinggi ketika
risiko dianggap lebih tinggi pula seperti di ru-
ang gawat darurat dan perawatan/perawatan
luka dan bangsal persalinan). Rata-rata tingkat
kepatuhan perilaku cuci tangan higienis untuk
semua rumah sakit di tiga departemen klinis
yang diteliti adalah 86% (Abuosi et al.,
2020). Sedangkan kepatuhan mencuci tangan
pada ICU pediatric 41,61% lebih tinggi
dibandingkan di ICU Dewasa. Tim medis
memiliki 39,44% lebih rendah daripada tim
perawat untuk kepatuhan mencuci tangan
(Paula et al., 2020).

Hal ini berbeda dengan observasi pre dan
pasca intervensi yang dilakukan di Jepang.
Perawat dengan responden terbanyak 1.643
dari 2.018 observasi pencegahan (81,4%) dan
1.245 dari 1.630 observasi pasca-intervensi
(76,4%) (Saitoh et al., 2020). Pada penelitian
dengan menggunakan Kkuesioner kepatuhan

mencuci tangan 5 langkah dengan prosedur
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yang benar berdasarkan pedoman WHO 89,2%
(Moreno-Casbas et al., 2020). Tingkat kepatu-
han kebersihan tangan sebelum melakukan in-
jeksi atau mengambil darah (74 [3,4%] dari
2185 responden) dan sebelum menyentuh
pasien (65 [4,4%] dari 1464 responden)
2020).

kesehatan pada umumnya kompeten dalam

(Powell-Jackson et al., Petugas
melakukan cuci tangan sesuai pedoman namun
terkadang lalai dalam pengaplikasiannya. Oleh
karena itu harus dilakukan berbagai usaha sep-
erti supervisi atau observasi pre dan post inter-
vensi untuk mengetahui kepatuhan mencuci
tangan pada petugas kesehatan.
Tingkat Kepatuhan Tenaga Kesehatan Ter-
hadap Penggunaan Masker

Cara penggunaan masker yang benar dide-
finisikan sebagai penggunaan masker/respira-
tor medis di rangkaian layanan kesehatan
sesuai dengan pelatihan yang dilakukan sesuai
pedoman WHO (Supehia et al., 2020). Ob-
servasi dilakukan selama 4 minggu, dalam
minggu pertama 74 responden (81,3%) me-
makai tiga lapis masker dengan peningkatan
penggunaan respirator dan masker dua lapis
pada minggu ke dua 19 (21,8%) minggu ke tiga
9 (10,3%) dan minggu ke empat 17 (15,3%). Di
antara 314 observasi yang menggunakan
masker, 204 (64,9%) menggunakan masker
sesuai dengan kategorisasi area risiko. Tidak
ada petugas kesehatan yang mengenakan
masker kotor/robek atau terbalik. Tujuh puluh
sembilan petugas kesehatan diamati pada saat

memakai masker di antaranya, hanya 7 (8%)

PISSN 2301-4024 elSSN 2442-7993



Lia Savitri Febriani dkk, Tingkat Kepatuhan Tenaga Kesehatan Rumah Sakit...

yang mengikuti pedoman yang tepat untuk me-
makai masker (Supehia et al., 2020).

Perbedaan yang signifikan antara penera-
pan dan nilai perlindungan ditemukan untuk
beberapa pedoman, kecuali untuk tiga pedoman
(menggunakan sarung tangan dan gaun, masker
untuk pasien dengan gejala). Kekurangan alat
pelindung diri seperti masker, sarung tangan,
gown mempengaruhi  ketakutan petugas
kesehatan akan penularan (Gesser-edelsburg et
al., 2020).

Praktik dokter gigi menunjukkan 99,6%
untuk pemakaian APD dalam merawat pasien.
Untuk prosedur gigi yang tidak diharapkan
menghasilkan aerosol, pedoman sementara
CDC masker bedah dan APD Kklinis dasar yang
direkomendasikan, termasuk pelindung mata
59,0% (Estrich et al., 2020).

Survey online yang dilakukan pada dokter
gigi mayoritas responden dari dokter gigi yang
bekerja di rumah sakit umum dan praktik man-
diri sepakat sebesar 72% jika penggunaan
masker N-95 harus rutin dipakai untuk praktik
kedokteran gigi sebagai tindakan pencegahan
baru di era pandemi COVID-19 (Al-khalifa et
al., 2020). Oleh Karena itu penggunaan masker
wajah yang tepat sangat penting dan harus dil-
akukan guna untuk menghindari risiko penu-
laran infeksi pernapasan dan infeksi lainnya.
PEMBAHASAN
Tingkat kepatuhan tenaga kesehatan terhadap
cuci tangan

Secara keseluruhan dari sepuluh artikel

yang direview ditemukan tujuh artikel yang
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membahas mengenai  kepatuhan tenaga
kesehatan terhadap cuci tangan. Pada pandemi
COVID-19 penelitian menunjukkan banyak
tenaga kesehatan yang terinfeksi virus, identif-
ikasi rantai penularan seperti tingkat kepatuhan
petugas kesehatan dalam cuci tangan dil-
akukan.  Secara  keseluruhan penelitian
ditemukan beberapa pedoman dianggap lebih
efektif untuk mencegah transmisi seperti cuci
tangan dengan sabun dan cuci tangan dengan
handsanitizer. ~ Tujuh  artikel  tersebut
menggunakan pedoman cuci tangan sesuai rek-
omendasi WHO. Tingkat kepatuhan tenaga
kesehatan meningkat pada pandemi COVID-19
dalam cuci tangan dipengaruhi oleh wilayah
kerja dengan kontaminasi tinggi dan sering dil-
akukan supervisi atau intervensi.

Berdasarkan hasil literature review rata
rata responden mayoritas pada usia >30 tahun
dengan tingkat pendidikan  bervariasi.
Penelitian Dewi et al (2019) mengatakan
bahwa kepatuhan dalam cakupan tenaga
kesehatan diartikan bahwa seorang tenaga
kesehatan memiliki kesadaran untuk bisa me-
mahami  serta menggunakan  peraturan
kesehatan yang berlaku, menegakkan tata tertib
terhadap pelayanan kesehatan. Kepatuhan
tenaga kesehatan di area semi terkontaminasi
dan higienis lebih tinggi daripada di area ter-
kontaminasi. Hal ini disebabkan beban kerja
petugas kesehatan di daerah terkontaminasi
lebih tinggi daripada di daerah semi terkontam-
inasi  dan

higienis,  sebagian  besar

menggunakan APD yang sudah ditetapkan oleh
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rumah sakit selama periode pandemi. Selain
itu, biasanya sering diakukan supervisi (Zhou
et al., 2020). Banyak faktor yang berhubungan
dengan kepatuhan perawat melakukan hand hy-
giene five moments salah satunya adalah
mungkin kurangnya pengetahuan perawat akan
pentingnya melakukan hand hygiene five mo-
ments dalam mengurangi penyebaran bakteri
dan terjadinya kontaminasi pada tangan dan ku-
rang mengerti tentang teknik melakukan hand
hygiene  five moments yang benar
(Anugrahwati & Hakim, 2019). Kepatuhan
tenaga medis dan perawat dalam menjalankan
tugasnya sesuai dengan standart operasional
prosedur akan mempengaruhi terjadinya in-
feksi nosokomial di rumah sakit (Dewi et al.,
2019). Menurut Abuosi et al menyatakan
bahwa kepatuhan tenaga kesehatan akan lebih
tinggi ketika risiko dianggap lebih tinggi pula
seperti di ruang gawat darurat dan perawatan
intensive/perawatan luka dan bangsal persali-
nan. Hal ini di dukung dengan dilakukan super-
visi yang melibatkan pimpinan yang ber-
wenang dalam praktik kebersihan tangan
secara signifikan mengubah tingkat kepatuhan
(Saitoh et al., 2020).

Berdasarkan hasil dan teori penelitian
menunjukkan  tingkat kepatuhan tenaga
kesehatan dalam cuci tangan meningkat saat
pandemi COVID-19 dikarenakan wilayah kerja
yang tinggi akan transmisi serta seringnya dil-
akukan supervisi dan intervensi. Jenis kelamin

tidak mempengaruhi tingkat kepatuhan petugas
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kesehatan dikarenakan ditemukan jumlah re-
sponden perempuan lebih banyak dalam
penelitian literature review ini. Tingkat kepatu-
han perawat lebih tinggi pada kepatuhan cuci
tangan dibandingkan dengan tenaga kesehatan
lainnya dikarenakan seringnya kontak dengan
pasien. Namun tingkat kepatuhan ini harus diir-
ingi dengan kegiatan supervisi dan intervensi
yang lebih intens untuk seluruh tenaga
kesehatan. Karena tingkat kepatuhan cuci tan-
gan yang baik akan meminimalisir mikroorgan-
isme pada tangan, maka transmisi silang yang
terjadi akan lebih sedikit.
Tingkat Kepatuhan Tenaga Kesehatan Ter-
hadap Penggunaan Masker

Secara keseluruhan dari sepuluh artikel
yang direview ditemukan tiga artikel yang
membahas mengenai  kepatuhan tenaga
kesehatan terhadap penggunaan masker. Hasil
dari tiga artikel tersebut ditemukan bahwa
penelitian  penggunaan  masker  tenaga
kesehatan meningkat pada pandemi COVID-
19. Penelitian pada dokter gigi menunjukkan
kepatuhan yang baik selama pandemi COVID-
19 dengan menggunakan masker rangkap dua
(masker bedah dan N95) sesuai dengan pan-
duan CDC. Penggunaan masker bedah dan N95
pada praktik di dokter gigi digunakan saat
melakukan perawatan pada pasien. Hal ini
sesuai dengan panduan CDC untuk pencegahan
transmisi di masa pandemic COVID-19.
Penggunaan masker wajah yang tepat sangat
penting untuk menghindari risiko transmisi

dari setiap infeksi pernapasan. Ketersediaan
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masker dan alat perlindungan diri lainnya yang
sempat terbatas membuat tenaga kesehatan
takut terpapar saat menangani pasien. Tetapi
keterbatasan masker dan alat perlindungan diri
lainnya tidak berlangsung lama dan segera
mendapatkan penanganan dari pihak rumah sa-
kit.

Kepatuhan dalam penggunaan APD di ru-
mah sakit dipengaruhi oleh beberapa faktor an-
tara lain, komunikasi, keterbatasan alat,
pengawasan, dan sikap dari tenaga kesehatan
itu sendiri (Agung, 2014). Memahami risiko
yang terkait dengan penularan (SARS-CoV-2)
sindrom pernafasan akut yang parah selama
pemberian perawatan kesehatan mulut dan
menilai strategi mitigasi untuk perawatan gigi
sangat penting untuk meningkatkan kesela-
matan pasien dan dengan perawatan kesehatan
mulut (Estrich et al., 2020). Tingkat kepatuhan
mendukung bahwa penggunaan pedoman CDC
yang sekarang dianjurkan prosedur pengen-
dalian dan pengendalian infeksi di klinik dok-
ter gigi akan membantu mengurangi risiko ter-
infeksi  selama  penerimaan  perawatan
kesehatan oral dokter gigi selama pandemi
COVID-19 (Estrich et al., 2020).

Berdasarkan hasil dan teori penelitian
menunjukkan bahwa tingkat kepatuhan tenaga
kesehatan dalam penggunaan masker mening-
kat. Dokter gigi menggunakan perpaduan
masker bedah dan N95 sesuai dengan panduan
CDC dalam praktik perawatan gigi. Masker
juga berperan dalam perlindungan tenaga

kesehatan dari tertularnya oleh infeksi saluran
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pernapasan, termasuk penyakit virus corona-
virus disease (COVID-19) di lingkungan
layanan kesehatan. Peraturan serta panduan
yang jelas tentang bagaimana penggunaan
masker akan meningkatkan kepatuhan tenaga
kesehatan dalam penerapannya.

PENUTUP

Beradasarkan hasil studi literature review
sebanyak 10 jurnal dapat disimpulkan bahwa
tingkat kepatuhan tenaga kesehatan dalam
upaya pencegahan dan penularan COVID-19
seperti mencuci tangan dan memakai masker
sangat berpengaruh dalam menghindari resiko
transmisi virus baik pada tenaga kesehatan itu
sendiri  maupun  pada Dalam
COVID-19 tingkat

kepatuhan tenaga kesehatan dalam upaya

pasien.
menghadapi  pandemi
mencuci tangan dan menggunakan masker
meningkat dengan pedoman mencuci tangan 7
WHO dan
menggunakan masker sesuai dengan panduan
CDC.

langkah sesuai reomendasi
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