
 

 
 

 

 

 

 

LAMPIRAN



 

 
 

LAMPIRAN 

Lampiran 1 Izin Penelitian 

 



 

 
 

Lampiran 2 Jawaban Izin Penelitian 
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Lampiran 4 Penjelasan Penelitian 

PENJELASAN PENELITIAN 

JUDUL PENELITIAN : Pengalaman Perawat Dalam Melakukan 

Kepatuhan Five Moments Hand Hygine di 

Poliklinik Tzu Chi Hospital 

PENELITI : Ade Sartika 

NIM : 202443030 

Peneliti adalah mahasiswa program studi Pendidikan S1 Keperawatan STIKes Panti 

Rapih Yogyakarta.  

Saya mengundang Bapak/Ibu untuk menjadi partisipan dalam penelitian ini. 

Sebelum Anda memutuskan untuk berpartisipasi dalam penelitian ini, mohon 

luangkan waktu untuk membaca informasi berikut dengan seksama. Jika ada hal 

yang kurang jelas, jangan ragu untuk bertanya kepada peneliti, maka saya akan 

menjelaskan beberapa hal sebagai berikut: 

1. Tujuan penelitian untuk Mengetahui dan memahami pengalaman perawat 

dalam melakukan Five Moments for Hand Hygiene di Poliklinik Tzu Chi 

Hospital. 

2. Manfaat dari penelitian ini yaitu diharapkan dapat memberikan kontribusi 

ilmu pengetahuan, khususnya dalam bidang keperawatan dan pencegahan 

infeksi, dengan menambah wawasan mengenai pengalaman perawat terkait 

kepatuhan hand hygiene. 

3. Jika Bapak/Ibu bersedia, akan diminta untuk berpartisipasi dalam 

wawancara mendalam dengan peneliti selama kurang lebih 10-20 menit. 

Wawancara ini akan membahas pengalaman anda dalam melakukan Five 

Moments for Hand Hygiene di Poliklinik Tzu Chi Hospital. Dengan 

persetujuan Anda, wawancara akan direkam menggunakan alat perekam 

audio.  

4. Jika Bapak/Ibu merasa tidak nyaman selama wawancara, dapat memilih 

untuk berhenti.  



 

 
 

5. Semua informasi akan dijaga kerahasiaanya. Nama atau identitas Bapak/Ibu 

tidak akan dicantumkan dalam laporan penelitian. Data akan disimpan 

secara aman dan hanya digunakan untuk kepentingan akademik.  

6. Jika Bapak/Ibu memahami akan bersedia ikut berpatisipasi dalam penelitian 

ini, silahkan menandatangani lembar persetujuan untuk menjadi partisipan 

pada lembar yang telah disepakati.  

      Jakarta, Juli 2025 

Peneliti, 

 

 

                       Ade Sartika 

                                                                                                   (NIM 202443030) 



 

 
 

Lampiran 5 Informed Consent 

SURAT PERSETUJUAN PARTISIPAN PENELITIAN 

 

Judul Penelitian : Pengalaman Perawat Dalam Melakukan Kepatuhan Five  

 Moments Hand Hygine di Poliklinik Tzuchi Hospital 

Peneliti  : Ade Sartika 

No telepon                  : 085711002898 

Institusi  : Sekolah Tinggi Ilmu Keperawatan Panti Rapih 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama   : 

Usia   : 

Jenis Kelamin  : 

Pendidikan Terakhir : 

 

Dengan ini menyatakan bahwa: 

1. Saya telah menerima penjelasan secara lengkap dan jelas mengenai, tujuan, 

manfaat, prosedur, serta potensi risiko dari penelitian berjudul “Pengalaman 

Perawat Dalam Melakukan Kepatuhan Five Moment Hand Hygine di 

Poliklinik Tzuchi Hospital” 

2. Saya memahami bahwa partisipasi saya bersifat sukarela dan saya berhak 

menolak atau menghentikan partisipasi kapan saja tanpa ada konsekuensi 

atau sanksi apapun terhadap pelayanan yang saya terima. 

3. Saya menyadari bahwa identitas saya akan dijaga kerahasiaannya dan 

informasi yang diberikan hanya akan digunakan untuk kepentingan 

penelitian. 

4. Saya telah diberi kesempatan untuk mengajukan pertanyaan dan 

mendapatkan jawaban yang memuaskan sebelum memberikan persetujuan 

ini. 



 

 
 

Dengan ini saya menyatakan bersedia menjadi partisipan dalam penelitian tersebut. 

 

Jakarta,   2025 

 

Partisipan Penelitian             Peneliti 

 

(   )          Ade Sartika 



 

 
 

Lampiran 6 Pelaksanaan Kegiatan Penelitian 

 

PELAKSANAAN KEGIATAN PENELITIAN 

Judul Penelitian  :  Pengalaman Perawat Dalam Melakukan Kepatuhan 

   Five Moments Hand Hygine di Poliklinik Tzu Chi Hospital 
Nama Peneliti  : Ade Sartika 

NPM   : 202443030 

Program Studi   : S1 Keperawatan STIKes Panti Rapih Yogyakarta 

No Tanggal 

Pelaksanaan 

Waktu Nama Partisipan 

(Initial) 

Ruang/ 

Lokasi 

Kegiatan yang 

dilakukan 

Tanda 

Tangan 

Partisipan 

1.       

2.       

3.       

4.       

5.       

       

Keterangan: 

• Wawancara dilakukan secara langsung dan tatap muka dengan partisipan. 

• Waktu dan lokasi kegiatan menyesuaikan dengan jadwal partisipan. 

• Peneliti memastikan bahwa setiap kegiatan dilakukan sesuai dengan etika penelitian, 

dan telah mendapat persetujuan dari partisipan. 

 

Jakarta, Juli 2025 

          Peneliti, 

  

     Ade Sartika



 

 
 

Lampiran 7 Instrumen Penelitian 

DAFTAR PERTANYAAN YANG AKAN DIGUNAKAN 

1. Sejauh mana Anda memahami konsep Five Moments for Hand Hygiene dari 

WHO? 

2. Bagaimana pandangan Anda terhadap pentingnya mencuci tangan pada lima 

momen tersebut? 

3. Menurut Anda, apakah hand hygiene sudah menjadi bagian dari budaya kerja 

di lingkungan Anda? 

4. Dalam kondisi kerja Anda saat ini, seberapa sering Anda benar-benar 

mematuhi kelima momen hand hygiene? 

5. Bagaimana Anda melakukan hand hygiene dengan memperhatikan teknik 

dengan benar? 

6. Manakah yang menjadi pilihan utama Anda ketika melakukan hand hygiene 

dengan air atau handrub? 

7. Apa yang menjadi pertimbangan Anda menggunakan metode hand hygiene 

tersebut? 

8. Seberapa efektif dan efisien metode tersebut dalam menunjang pekerjaan 

Anda? 

9. Apa yang biasanya menjadi kendala atau hambatan terbesar dalam 

menerapkan Five Moments ini secara konsisten? 

10. Apakah ketersediaan sarana cuci tangan (seperti handrub, wastafel, sabun) 

sudah memadai di tempat Anda bekerja? 

11. Sejauh mana pengawasan dari atasan atau manajemen berperan dalam 

meningkatkan kepatuhan hand hygiene? 

12. Apakah Anda pernah mendapatkan pelatihan atau sosialisasi rutin terkait 

hand hygiene? 

13. Menurut Anda apa strategi yang efektif untuk meningkatkan kepatuhan 

perawat terhadap Five Moments Hand Hygine ini? 



 

 
 

Lampiran 8 Transkrip Wawancara 

Partisipan 1: Ns. Asri 

No Pertanyaan Jawaban 

1 Selamat siang Kak Asri. Terima 

kasih banyak atas kesediaannya 

menjadi responden dalam penelitian 

saya yang berjudul "Pengalaman 

Perawat dalam Melaksanakan 

Kepatuhan Five Moments Hand 

Hygiene di Poliklinik" 

Sebelumnya, saya mengucapkan 

terima kasih telah mengisi informed 

consent. Boleh kita mulai 

wawancaranya ya? 

Ya, silakan 

2 Pertanyaan pertama, sejauh mana 

Kakak memahami konsep Five 

Moments Hand Hygiene menurut 

WHO? 

Saya cukup memahami, Bu. Lima 

momen itu, yaitu: 

1. Sebelum kontak dengan pasien 

2. Sebelum tindakan aseptik 

3. Setelah kontak dengan cairan 

tubuh pasien 

4. Setelah kontak dengan pasien 

5. Setelah kontak dengan 

lingkungan sekitar pasien 

Itu semua saya ketahui dari WHO 

3 Bagaimana pandangan Kakak 

mengenai pentingnya mencuci 

tangan pada lima momen tersebut? 

Sangat penting. Kita ini tenaga 

kesehatan, yang langsung 

bersentuhan dengan pasien. Jadi, 

mencuci tangan adalah bentuk 

perlindungan terhadap pasien dan 

diri kita sendiri. Ini juga bagian dari 

keselamatan pasien 

4 Apakah hand hygiene sudah 

menjadi budaya kerja di tempat 

Kakak? 

Iya, harusnya memang sudah 

menjadi budaya. Di tempat saya 

bekerja, tim PPI rutin memberikan 

edukasi dan pengingat tentang 

pentingnya hand hygiene. Jadi kami 

sudah terbiasa dan itu menjadi 

kebiasaan 

5 Dalam kondisi kerja yang padat atau 

ramai pasien, seberapa sering Kakak 

tetap mematuhi lima momen 

tersebut? 

Saya tetap berusaha patuh, Bu. 

Apalagi setelah kontak langsung 

dengan pasien, saya pasti 

melakukan cuci tangan. Kalau 

handrub tersedia di dekat saya, saya 

langsung pakai. Kalau tidak, saya 

segera cuci tangan dengan air 

mengalir 



 

 
 

6 Teknik yang digunakan sudah 

sesuai dengan standar? 

Iya, Bu. Kami sering diingatkan 

saat briefing oleh tim PPI mengenai 

teknik enam langkah mencuci 

tangan. Jadi sudah di luar kepala 

7 Pilihan utama Kakak saat mencuci 

tangan, air mengalir atau handrub? 

Jujur, saya lebih memilih air 

mengalir karena kulit saya agak 

sensitif terhadap handrub. Tapi 

kalau situasinya tidak 

memungkinkan, saya gunakan 

handrub dulu, lalu nanti saya tetap 

cuci tangan pakai air mengalir 

8 Apa yang menjadi pertimbangan 

dalam memilih metode tersebut? 

Lebih kepada kondisi pasien dan 

ketersediaan sarana. Kalau rame 

banget, saya pakai handrub dulu, 

karena cepat. Tapi setelah kondisi 

lebih tenang, saya ke wastafel 

9 Seberapa efektif dan efisien metode 

tersebut menurut Kakak? 

Sangat efektif. Saya merasa lebih 

bersih dan aman setelah mencuci 

tangan, terutama dengan sabun dan 

air mengalir 

10 Apa kendala terbesar dalam 

menjalankan Five Moments Hand 

Hygiene? 

Kalau lagi cek tensi atau 

assessment pasien, kadang 

wastafelnya jauh. Itu kendala 

terbesar buat saya. Tapi kalau saya 

sedang asistensi dokter di ruangan 

yang ada wastafelnya, saya selalu 

cuci tangan pakai air 

11 Bagaimana dengan ketersediaan 

sarana cuci tangan di tempat kerja? 

Sangat memadai. ISS-nya tanggap. 

Kalau sabun atau tisu habis, 

langsung diisi ulang 

12 Apakah ada pengawasan dari atasan 

terkait kepatuhan cuci tangan? 

Ada, Bu. Tim PPI rutin melakukan 

supervisi secara berkala dan 

random. Bahkan setiap bulan ada 

penilaian dan target kepatuhan 

13 Pernah ikut pelatihan atau 

sosialisasi tentang hand hygiene? 

Sudah, biasanya setahun sekali ada 

refresh dari HRD atau PPI 

14 Menurut Kakak, strategi apa yang 

efektif untuk meningkatkan 

kepatuhan perawat? 

Sosialisasi rutin saat briefing. Juga 

perlu ditekankan manfaatnya, baik 

untuk perawat maupun pasien. 

Yang terpenting adalah kesadaran 

diri sendiri, bahwa kita harus 

menjaga diri dan keluarga dari 

penularan infeksi 

15 Terima kasih banyak, Kak Asri, atas 

waktunya dan jawabannya 

Ya sama-sama 

 

 



 

 
 

 

Partisipan 2: Ns. Egi 

No Pertanyaan Jawaban 

1 Selamat siang Kak Egi. Terima 

kasih banyak sudah bersedia 

menjadi responden dalam penelitian 

saya. Seperti yang sudah dijelaskan 

sebelumnya, penelitian ini bertujuan 

mengetahui pengalaman perawat 

dalam melaksanakan kepatuhan 

Five Moments Hand Hygiene di 

poliklinik. 

Apakah saya boleh mulai 

wawancaranya? 

Silakan, Bu 

2 Pertama, sejauh mana Kakak 

memahami konsep Five Moments 

Hand Hygiene menurut WHO? 

Saya memahami, Bu. Jadi ada lima 

momen penting cuci tangan 

menurut WHO, yaitu: 

1. Sebelum kontak dengan pasien 

2. Sebelum tindakan aseptik, 

3. Setelah kontak dengan cairan 

tubuh, 

4. Setelah kontak dengan pasien, 

dan 

5. Setelah kontak dengan 

lingkungan pasien 

3 Bagaimana pendapat Kakak tentang 

pentingnya mencuci tangan di lima 

momen tersebut? 

Penting sekali. Cuci tangan itu 

bukan hanya untuk keselamatan 

pasien, tapi juga melindungi kita 

sendiri dari risiko tertular penyakit 

4 Menurut Kakak, apakah hand 

hygiene sudah menjadi budaya kerja 

di tempat ini? 

Sudah mulai menjadi budaya, Bu. 

Kita sudah terbiasa karena sering 

diingatkan oleh tim PPI dan atasan 

juga. Sekarang malah kalau ada 

yang tidak cuci tangan, jadi merasa 

ada yang kurang 

5 Ketika kondisi kerja sedang padat, 

apakah Kakak tetap bisa mematuhi 

lima momen tersebut? 

Jujur, kalau sedang ramai pasien, 

kadang ada satu atau dua momen 

yang terlewat. Tapi sebisa mungkin 

tetap saya lakukan, minimal 

handrub dulu sambil nanti cari 

waktu untuk cuci tangan pakai 

sabun 

6 Apakah teknik yang Kakak gunakan 

sudah sesuai standar WHO? 

Iya, kami diajarkan enam langkah 

cuci tangan sesuai standar WHO. 

Biasanya juga saat briefing atau 

evaluasi, diingatkan kembali 



 

 
 

7 Lebih sering menggunakan handrub 

atau air mengalir? 

Kalau saya lebih sering pakai 

handrub, karena lebih cepat dan 

mudah diakses. Tapi kalau tangan 

terasa kotor atau lengket, baru saya 

cuci pakai sabun dan air 

8 Apa pertimbangan utama dalam 

memilih metode cuci tangan? 

Kepraktisan dan kondisi saat itu. 

Kalau terburu-buru atau posisi jauh 

dari wastafel, saya pilih handrub. 

Tapi kalau ada waktu dan dekat 

wastafel, saya pilih cuci tangan 

9 Menurut Kakak, seberapa efektif 

metode tersebut? 

Handrub cukup efektif, tapi tetap 

tidak menghilangkan fungsi air dan 

sabun. Terutama kalau ada cairan 

tubuh atau kotoran yang menempel 

10 Apa kendala terbesar Kakak dalam 

melaksanakan Five Moments Hand 

Hygiene? 

Kadang wastafelnya tidak terlalu 

dekat, apalagi di area triase. Lalu 

kalau pasien antrean panjang, jadi 

buru-buru dan bisa lupa. Tapi tetap 

berusaha patuh 

11 Bagaimana dengan ketersediaan 

sarana cuci tangan? 

Sudah memadai. Sabun dan 

handrub selalu ada. Kalau habis, 

cepat diisi sama petugas ISS 

12 Apakah ada pengawasan dari atasan 

atau tim PPI? 

Ada, Bu. Kita ada audit dan 

penilaian juga. Kadang tiba-tiba 

diobservasi tanpa kita tahu. Jadi 

kita harus siap kapan saja 

13 Pernah mengikuti pelatihan atau 

sosialisasi? 

Sudah, rutin ikut. Biasanya ada 

refresh pelatihan atau update materi 

dari tim PPI atau HRD 

14 Menurut Kakak, bagaimana strategi 

yang bisa meningkatkan kepatuhan 

perawat terhadap hand hygiene? 

Perlu terus diingatkan lewat 

briefing atau poster di tempat 

strategis. Terus juga dikasih 

feedback kalau kita lupa. Kalau ada 

reward atau apresiasi juga bisa 

lebih semangat sih, Bu 

15 Terima kasih banyak, Kak Intan. 

Jawaban Kakak sangat membantu 

untuk penelitian saya 

Sama-sama, Bu. Semoga lancar 

penelitiannya 

 



 

 
 

Partisipan 3: Ns. Yuan 

No Pertanyaan Jawaban 

1 Selamat siang, Kak Yuan. Terima 

kasih sudah bersedia menjadi 

responden dalam penelitian ini. 

Seperti yang sudah dijelaskan 

sebelumnya, penelitian ini ingin 

mengetahui pengalaman perawat 

dalam melaksanakan kepatuhan 

Five Moments Hand Hygiene di 

poliklinik. 

Apakah saya boleh mulai 

wawancaranya? 

Boleh, silakan 

2 Pertama, sejauh mana pemahaman 

Kakak tentang Five Moments Hand 

Hygiene? 

Saya paham, Bu. Lima momen cuci 

tangan menurut WHO adalah: 

sebelum kontak dengan pasien, 

sebelum tindakan aseptik, setelah 

kontak dengan cairan tubuh, setelah 

kontak dengan pasien, dan setelah 

kontak dengan lingkungan sekitar 

pasien 

3 Apa pendapat Kakak mengenai 

pentingnya mencuci tangan sesuai 

lima momen tersebut? 

Sangat penting. Cuci tangan itu 

dasar dari pencegahan infeksi. 

Kalau kita abaikan, bukan hanya 

pasien yang bisa tertular, tapi juga 

kita sendiri dan keluarga kita di 

rumah 

4 Apakah hand hygiene sudah 

menjadi budaya kerja di tempat ini? 

Iya, sudah. Setiap perawat sudah 

terbiasa. Bahkan pasien juga sering 

mengingatkan, karena mereka lihat 

langsung kebiasaan kita 

5 Kalau sedang ramai pasien, apakah 

Kakak tetap bisa mematuhi lima 

momen itu? 

Sebisa mungkin tetap saya lakukan, 

Bu. Tapi kalau betul-betul crowded, 

kadang saya hanya pakai handrub 

dulu. Tapi tetap saya prioritaskan 

minimal sebelum dan sesudah 

kontak pasien 

6 Apakah teknik cuci tangan yang 

digunakan sudah sesuai standar 

WHO? 

Iya. Kita dibiasakan enam langkah 

sesuai standar WHO, dan ada audit 

juga setiap periode tertentu 

7 Lebih sering menggunakan handrub 

atau air mengalir? 

Lebih sering handrub, karena lebih 

praktis dan cepat. Tapi kalau tangan 

kotor atau ada darah, tetap pakai 

sabun dan air 

8 Apa pertimbangan Kakak dalam 

memilih metode cuci tangan? 

Kondisi waktu dan tempat. Kalau 

dekat wastafel dan ada waktu, saya 

cuci pakai air. Kalau sedang buru-



 

 
 

buru atau di tempat jauh, handrub 

jadi pilihan utama 

9 Menurut Kakak, seberapa efektif 

metode handrub dibandingkan 

sabun? 

Handrub cukup efektif untuk 

membunuh kuman. Tapi kalau ada 

kotoran fisik, tetap harus pakai air 

dan sabun 

10 Apa kendala yang paling sering 

Kakak alami dalam melaksanakan 

Five Moments Hand Hygiene? 

Kadang lupa, Bu, apalagi saat 

dikejar waktu dan pasien banyak. 

Wastafel juga tidak selalu di tempat 

strategis, itu bisa jadi kendala 

11 Bagaimana dengan sarana dan 

prasarana hand hygiene di sini? 

Cukup memadai, Bu. Handrub 

selalu tersedia, sabun juga ada. 

Kalau habis tinggal lapor, biasanya 

langsung diisi ulang 

12 Apakah ada pengawasan dari atasan 

atau tim PPI? 

Ada, Bu. Kita sering diobservasi. 

Kadang dikasih nilai, dan itu 

dilaporkan ke atasan juga 

13 Apakah Kakak pernah ikut pelatihan 

atau sosialisasi terkait hand 

hygiene? 

Sudah. Biasanya ada pelatihan rutin 

dan refreshment setiap tahun dari 

tim PPI 

14 Menurut Kakak, strategi apa yang 

bisa meningkatkan kepatuhan 

perawat terhadap hand hygiene? 

Peringatan visual seperti poster atau 

stiker sangat membantu. Lalu 

briefing juga bisa jadi pengingat. 

Kalau ada sistem reward juga bisa 

jadi motivasi tambahan 

15 Terima kasih banyak, Kak Yuan. 

Jawaban Kakak sangat berarti untuk 

kelanjutan penelitian ini 

Sama-sama, Bu. Semoga sukses ya 

penelitiannya 

 

 



 

 
 

Partisipan 4: Ns. Alma 

No Pertanyaan Jawaban 

1 Selamat siang, Kak Alma. Terima 

kasih sudah bersedia menjadi 

responden dalam penelitian ini. 

Saya ingin menggali lebih dalam 

mengenai pengalaman perawat 

dalam melaksanakan kepatuhan 

Five Moments Hand Hygiene di 

poliklinik. 

Apakah saya boleh memulai 

wawancaranya? 

Silakan, Bu 

2 Pertama, sejauh mana pemahaman 

Kakak tentang Five Moments Hand 

Hygiene? 

Saya memahami bahwa Five 

Moments Hand Hygiene adalah 

lima waktu penting untuk mencuci 

tangan, yaitu sebelum kontak 

pasien, sebelum tindakan aseptik, 

setelah kontak cairan tubuh, setelah 

kontak pasien, dan setelah kontak 

dengan lingkungan sekitar pasien 

3 Apa pendapat Kakak tentang 

pentingnya mencuci tangan sesuai 

lima momen tersebut? 

Sangat penting, Bu. Karena kalau 

kita tidak cuci tangan, bisa 

menyebarkan kuman ke pasien lain, 

ke diri kita sendiri, bahkan sampai 

ke keluarga kita di rumah 

4 Apakah kebiasaan mencuci tangan 

ini sudah menjadi budaya kerja di 

poliklinik ini? 

Iya, Bu. Sudah menjadi kebiasaan. 

Kita saling mengingatkan juga di 

antara tim 

5 Kalau sedang banyak pasien atau 

kondisi poliklinik sedang ramai, 

apakah masih bisa menjalankan 

kelima momen tersebut? 

Sebenarnya sih bisa, Bu, asal kita 

niat dan ingat. Tapi kadang, karena 

buru-buru atau fokus ke pasien, jadi 

terlupa. Tapi sebisa mungkin tetap 

saya lakukan 

6 Teknik cuci tangan yang Kakak 

lakukan apakah sudah sesuai standar 

WHO? 

Saya usahakan sesuai enam langkah 

dari WHO, Bu. Di awal dulu kita 

diajari cara yang benar, dan 

sekarang sudah jadi kebiasaan 

7 Kakak lebih sering menggunakan 

handrub atau air mengalir? 

Handrub, Bu. Soalnya lebih cepat 

dan praktis. Tapi kalau tangan kotor 

atau kena cairan, saya tetap pakai 

air dan sabun 

8 Apa yang jadi pertimbangan Kakak 

dalam memilih metode cuci tangan? 

Situasi dan kondisi, Bu. Kalau 

posisi dekat wastafel dan tidak 

terlalu sibuk, saya cuci tangan 

pakai sabun. Tapi kalau sedang 

buru-buru atau jauh dari wastafel, 

saya pakai handrub 



 

 
 

9 Menurut Kakak, seberapa efektif 

handrub dibanding cuci tangan 

dengan sabun? 

Kalau untuk membunuh kuman, 

handrub efektif. Tapi tetap saja, 

kalau ada kotoran di tangan, pakai 

sabun lebih baik 

10 Apa kendala yang paling sering 

Kakak alami dalam melaksanakan 

Five Moments Hand Hygiene? 

Lupa, Bu. Kadang karena banyak 

pikiran atau pasien banyak. Terus 

ada juga yang kulitnya sensitif 

sama handrub, jadi perih atau 

kering 

11 Bagaimana kondisi sarana dan 

prasarana hand hygiene di tempat 

ini? 

Cukup baik, Bu. Handrub tersedia 

di tiap ruangan, sabun juga ada. 

Tapi mungkin peletakan wastafel 

bisa ditambah lagi di beberapa titik 

12 Apakah ada pengawasan dari atasan 

atau tim PPI terkait pelaksanaan 

hand hygiene? 

Ada, Bu. Kita kadang diobservasi 

diam-diam, lalu dikasih evaluasi. 

Jadi kita juga jadi lebih aware 

13 Kakak pernah ikut pelatihan atau 

sosialisasi tentang hand hygiene? 

Pernah, Bu. Dari awal masuk kerja 

sudah ada pelatihan. Lalu ada juga 

refreshment dari PPI setiap 

beberapa waktu 

14 Menurut Kakak, strategi apa yang 

bisa meningkatkan kepatuhan 

terhadap hand hygiene? 

Mungkin bisa ditambah pengingat 

visual seperti poster, atau edukasi 

singkat saat briefing pagi. Terus 

kalau ada reward atau penilaian 

bulanan juga bisa jadi motivasi 

15 Baik. Terima kasih banyak, Kak 

Alma, atas waktu dan jawabannya 

Sama-sama, Bu. Semoga sukses 

untuk penelitiannya, ya 



 

 
 

Partisipan 5: Ns. Siti 

No Pertanyaan Jawaban 

1 Selamat siang, Kak Siti Terima 

kasih sudah bersedia menjadi 

responden. Saya ingin menggali 

pengalaman Kakak terkait 

pelaksanaan Five Moments Hand 

Hygiene di poliklinik. 

Boleh kita mulai wawancaranya? 

Boleh, silakan, Bu 

2 Kak, bisa dijelaskan sejauh mana 

pemahaman Kakak tentang Five 

Moments Hand Hygiene? 

Saya tahu bahwa Five Moments 

Hand Hygiene adalah lima waktu 

penting untuk mencuci tangan: 

sebelum kontak pasien, sebelum 

tindakan aseptik, setelah kontak 

cairan tubuh pasien, setelah kontak 

pasien, dan setelah kontak dengan 

lingkungan pasien 

3 Bagaimana pendapat Kakak tentang 

pentingnya mencuci tangan sesuai 

lima momen itu? 

Sangat penting, Bu. Supaya tidak 

menyebarkan infeksi. Kita bekerja 

dekat dengan pasien, jadi kalau 

tidak cuci tangan, bisa menularkan 

penyakit ke pasien lain atau bahkan 

ke kita sendiri 

4 Kalau di tempat kerja Kakak, 

apakah sudah menjadi budaya kerja 

untuk selalu mencuci tangan? 

Sudah, Bu. Kita saling 

mengingatkan. Kadang kalau ada 

yang lupa, temannya ingatkan. Jadi 

sudah jadi kebiasaan juga 

5 Apakah Kakak merasa bisa 

konsisten melakukan lima momen 

itu, terutama di kondisi poliklinik 

yang sibuk? 

Kadang-kadang lupa, Bu. Apalagi 

kalau pasien banyak dan kita 

terburu-buru. Tapi kalau sudah 

terbiasa, biasanya ingat terus 

6 Bagaimana teknik cuci tangan yang 

Kakak lakukan? Sudah sesuai 

standar WHO? 

Iya, saya lakukan enam langkah 

sesuai WHO. Dulu diajarkan waktu 

orientasi kerja dan sering juga 

diingatkan oleh tim PPI 

7 Kakak lebih sering menggunakan 

handrub atau air mengalir? 

Lebih sering handrub karena lebih 

cepat. Tapi kalau tangan kotor atau 

habis kontak dengan cairan tubuh, 

pasti pakai sabun dan air 

8 Apa pertimbangan Kakak dalam 

memilih metode cuci tangan? 

Kalau kondisi memungkinkan dan 

dekat wastafel, saya cuci tangan 

dengan air dan sabun. Tapi kalau 

buru-buru, saya pakai handrub. 

Apalagi kalau pasien berikutnya 

sudah menunggu 

9 Menurut Kakak, apakah handrub 

cukup efektif? 

Efektif untuk membunuh kuman, 

tapi tidak bisa membersihkan 



 

 
 

kotoran. Jadi kalau tangan terlihat 

kotor, tetap harus pakai air dan 

sabun 

10 Apa saja kendala yang Kakak alami 

saat melaksanakan Five Moments 

Hand Hygiene? 

Kadang lupa, Bu. Terus ada juga 

yang tangannya kering atau iritasi 

karena sering pakai handrub. Tapi 

sekarang handrub-nya sudah yang 

lembut, jadi lebih nyaman 

11 Bagaimana kondisi sarana dan 

prasarana cuci tangan di tempat 

Kakak? 

Cukup memadai. Handrub ada di 

setiap ruangan. Sabun dan wastafel 

juga tersedia, tapi mungkin bisa 

ditambah di area luar ruangan biar 

lebih mudah akses 

12 Apakah ada pengawasan dari atasan 

atau tim PPI? 

Iya, ada. Kita kadang dinilai juga. 

Jadi itu bikin kita lebih semangat 

buat patuh 

13 Kakak pernah dapat pelatihan 

tentang hand hygiene? 

Pernah, Bu. Dari awal kerja, terus 

beberapa kali ada penyegaran dari 

tim PPI 

14 Menurut Kakak, apa strategi terbaik 

agar kepatuhan cuci tangan 

meningkat? 

Poster pengingat di tiap ruangan 

cukup membantu. Lalu briefing 

pagi juga bisa diisi edukasi singkat. 

Mungkin juga bisa ada 

penghargaan bagi yang paling 

patuh, supaya tambah semangat 

15 Baik, Kak Siti. Terima kasih banyak 

atas waktunya dan jawabannya. 

Sangat membantu 

Sama-sama, Bu. Semoga penelitian 

Ibu lancar, ya 

 

 

 

 



 

 
 

Lampiran 9 Bukti Konsultasi dengan Pembimbing 1 dan 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 

 

 


