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ABSTRAK

Chlorhexidine 2% digunakan sebagai sabun mandi antiseptik dalam persiapan pre operasi di satu rumah sakit
swasta Indonesia tengah. Namun masih ada pasien pre operasi yang tidak patuh menggunakan Chlorhexidine
2%. Tujuan penelitian untuk mengidentifikasi faktor-faktor yang memengaruhi kepatuhan pasien dalam
menggunakan Chlorhexidine 2% sebelum menjalani operasi. Penelitian ini menggunakan desain kuantitatif
deskriptif dengan pendekatan cross sectional. Populasi adalah semua pasien pre operasi yang menggunakan
Chlorhexidine 2% dengan sampel sebanyak 53 pasien yang ditetapkan menggunakan tehnik purposive
sampling. Instrumen berupa kuesioner yang diadaptasi dari penelitian sebelumnya dan telah dilakukan uji
validitas reliabilitas kepada 30 responden dengan r tabel antara 0,363 — 0,880 dan nilai Cronbach’s alpha
0,695. Hasil penelitian menunjukkan bahwa lebih dari setengah (62,3%) responden tidak patuh menggunakan
Chlorhexidine 2%. Responden dengan pendidikan menengah sebanyak 54,7% dan lebih dari setengah (51%)
memiliki pengetahuan rendah, lebih dari setengah (67,9%) sikap pasien baik sedangkan sebagian besar
(69,8%) sikap petugas kesehatan tidak baik, mayoritas (96,2%) responden menunjukkan motivasi tinggi dan
hampir dari setengah (66,1%) memiliki dukungan keluarga yang tinggi. Penelitian selanjutnya perlu
mengidentifikasi hubungan sikap petugas kesehatan dengan kepatuhan dalam menggunakan Chlorhexidine 2%
sebagai persiapan sebelum operasi.

Kata kunci: Chlorhexidine 2%, Kepatuhan Pasien, Agen Anti Infeksi, Tenaga Kesehatan

ABSTRACT

Chlorhexidine 2% used as an antiseptic soap in preparation before surgery at a central Indonesian hospital.
But there were preoperative patients who are not compliant using Chlorhexidine 2%. The purpose of this study
was to identify the determinants of patient compliance in using Chlorhexidine 2% before undergoing surgery.
This research used descriptive quantitative design with cross sectional approach. The population was all
preoperative patients who used Chlorhexidine 2% with a sample of 53 patients who were determined using
purposive sampling technique. This instrument was a questionnaire that was adapted from previous studies
and had tested the reliability validity of 30 respondents with r tables between 0.363 - 0.880 and Cronbach's
alpha value 0.695. The results showed that more than half (62.3%) of respondents were not eligible to used
Chlorhexidine 2%. Respondents with secondary education are 54.7% and more than half (51%) have low
knowledge, more than half (67.9%) patients' attitudes are good while most (69.8%) attitudes of health workers
are not good, the majority (96.2%)) respondents showed high motivation and almost half (66.1%) had high
family support. Future research needs to identify the relationship between health care worker attitudes and
compliance using Chlorhexidine 2% as a preoperative preparation.

Keywords: Chlorhexidine 2%, Soaps, Patient Compliance, Anti-Infective Agents, Health Personnel
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PENDAHULUAN

Infeksi luka operasi (surgical site infection
= SSI) merupakan komplikasi post operasi
yang menakutkan dan
sekitar 5% dari

mempengaruhi
semua pasien Yyang
menjalani operasi. Mayoritas infeksi luka
disebabkan
sayatan bedah dengan bakteri yang berasal
dari tubuh pasien. (Ayoub, F, et.al, 2015).
kulit

operasi oleh  kontaminasi

Meskipun tindakan pembersihan
sebelum operasi telah dilakukan sebagai
standar praktik pembedahan. Infeksi luka
operasi dapat meningkatkan biaya rumah
sakit, lama hari rawat

pasien, angka

mobiditas dan mortilitas, kemungkinan
dirawat kembali dan pembedahan ulang.
(Anggrahita, T., Wardana, A., Sudjatmiko,

G., 2017)

Chlorhexidine adalah antiseptik dengan
spektrum luas yang digunakan secara medis
untuk persiapan kulit sebelum tindakan
operasi. Chlorhexidine dapat ditolerensi
dengan baik oleh pasien dan merupakan
larutan yang aman dalam hal pencegahan
yang
terhadap banyak obat. (llango, 2013). Pusat

infeksi dan organisme resistan
pengendalian penyakit di Amerika Serikat
(CDC) dan Association of Perioperative
Registered Nurses (AORN) menganjurkan
pasien untuk membersihkan seluruh badan
AORN

atau mandi sebelum operasi.

menganjurkan penggunaan Chlorhexidine
Gluconate untuk mandi pada malam dan
pagi hari saat pre operasi. (Graling, 2013).

sesuai

Beberapa penelitian

yang
American
2012,

penggunaan

dipublikasikan dalam jurnal

Journal of Medicine edisi Mei
menyimpulkan bahwa
antiseptik Chlorhexidine pada saat mandi
dapat mengurangi kejadian infeksi pada
pasien dengan pemasangan Kkateter vena
sentral di beberapa unit rumah sakit.
Chlorhexidine 2% digunakan sebagai sabun
mandi dalam persiapan operasi, termasuk di
satu rumah sakit swasta Indonesia tengah
yang

Operasional Prosedur Operasional (SPO).

sudah tercatat dalam Standar
Terdapat tiga jenis Chlorhexidine 2% yang
digunakan di satu rumah sakit swasta
Indonesia tengah yaitu Microshield 2%,
Milscrub 2% dan Viorex 2% yang
digunakan sebagai sabun mandi sebelum

pasien operasi.

Studi pendahuluan yang dilakukan peneliti
terhadap empat pasien yang akan menjalani
operasi di ruang rawat inap satu rumah sakit
swasta Indonesia tengah didapatkan bahwa
semua pasien  menggunakan  sabun
Chlorhexidine 2% dengan jenis Milscrub
2%. Dari

bahwa keempat pasien mengatakan sudah

hasil wawancara ditemukan
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mandi menggunakan Chlorhexidine 2%
seperti sabun biasa pada saat mandi di pagi
hari. Pertama-tama pasien membasahi
tubuh dengan air, lalu menggunakan sabun
Chlorhexidine 2% dan membilas kembali
tubuh dengan air. Namun tiga dari empat
pasien mengatakan tidak tahu secara jelas
manfaat sabun Chlorhexidine 2% serta cara
penggunaannya yang benar. Sedangkan satu
dari empat pasien mengatakan tidak ingin
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%
karena kulit sensitif terhadap sabun yang
baru pertama kali digunakan, sehingga
pasien hanya menggunakan sedikit saja

sabun Chlorhexidine 2%.

Keefektifan penggunaan Chlorhexidine 2%
dalam menghambat terjadinya infeksi luka
operasi perlu mempertimbangkan
kepatuhan pasien dalam persiapan operasi
yang telah ditetapkan. Menurut Niven yang
dikutip dalam Prayogo (2013), ada empat
faktor  yang

ketidakpatuhan yaitu pemahaman tentang

berhubungan  dengan

instruksi, kualitas interaksi antara

profesional kesehatan dan pasien, isolasi
sosial, serta

sikap atau kepribadian.

Kepatuhan pasien dalam menjalankan
setiap tindakan akan didukung oleh faktor-
faktor pendukungnya, baik dari tenaga
kesehatan, keluarga dan pasien sendiri.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh

Prayogo (2013), faktor yang memengaruhi

kepatuhan adalah tingkat pendidikan,
pengetahuan, sikap pasien, sikap petugas
motivasi, dan

kesehatan, dukungan

keluarga.

Berdasarkan pemaparan di atas penelitian
ini bertujuan untuk mengidentifikasi faktor-
faktor yang memengaruhi kepatuhan pasien
untuk mandi menggunakan Chlorhexidine
2% sebelum menjalani operasi di ruang
sakit swasta

rawat inap satu rumah

Indonesia tengah.

METODE

Desain penelitian yang digunakan dalam
penelitian ini adalah kuantitatif deskriptif
dengan pendekatan cross-sectional.
Penelitian dilakukan di ruang rawat inap
satu rumah sakit swasta Indonesia tengah
pada tanggal 9 sampai 30 November 2017.
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
pasien pre operasi yang menggunakan
sabun Chlorhexidine 2% di ruang rawat
inap satu rumah sakit swasta Indonesia
tengah pada tanggal 9 sampai 30 November

2017 sebanyak 95 pasien.

Penentuan sampel menggunakan purposive
sampling dengan jumlah sampel sebanyak
53 responden. Penentuan sampel ditentukan

dengan kriteria inklusi dan kriteria eksklusi.
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Kriteria inklusi penelitian adalah pasien pre
operasi dengan kesadaran compos mentis,
berusia lebih dari 18 tahun, pasien pre
operasi yang mandi secara mandiri atau
dibantu oleh keluarga dan pasien bersedia
menjadi responden. Sedangkan Kriteria
eksklusi adalah pasien yang berusia lebih
dari 70 tahun, pasien yang akan operasi
tidak

Chlorhexidine 2% dan mandi dibantu oleh

tetapi mandi menggunakan

perawat.

Etik penelitian diajukan melalui Research
Commite Training and Community Service
(RCTC) Faculty of Nursing Universitas
Pelita Harapan dan disetujui pada tanggal
19 Oktober 2017. Kaji etik ini dilakukan
untuk  melindungi

responden.  Setiap

responden dari  penelitian  dijelaskan
mengenai tujuan dan manfaat penelitian
yang dilakukan. Setiap responden juga
diberikan yang

menyatakan bersedia

informed consent

bahwa  dirinya
menjadi responden dalam penelitian ini.
Data yang didapatkan dari responden

penelitian dijaga kerahasiaannya
(confidentiality) serta data disimpan tanpa
identitas (anonymity) (Polit & Beck, 2008).
Selama penelitian, peneliti berpegang teguh
pada beberapa prinsip dalam keperawatan,

yaitu menghargai martabat (autonomy),

asas kemanfaatan (beneficience), dan aspek
kerahasiaan (confidentiality).

Pada penelitian ini, peneliti menggunakan

kuesioner sebagai instrumen penelitian

yang ditujukan untuk responden dan
diberikan setelah responden mandi dengan
Chlorhexidine 2%

diantar ke ruang operasi. Kuesioner dibuat

sebelum responden

sendiri oleh peneliti dengan merujuk
kepada standar prosedur operasional (SPO)
satu rumah sakit swasta Indonesia tengah
dan kajian beberapa literatur tentang
manfaat Chlorhexidine 2%. Kuesioner telah
dilakukan uji validitas dan realibilitas pada
30 pasien pre operasi di ruang rawat inap
salah satu rumah sakit swasta Indonesia
23-31  Oktober 2017.

terdiri dari 23 pertanyaan

tengah  pada
Kuesioner
meliputi 7 nomor pertanyaan mengenai
pengetahuan, 4 pertanyaan mengenai sikap
pasien, 3 pertanyaan mengenai sikap
petugas kesehatan, 2 pertanyaan mengenai
motivasi, 3 pertanyaan mengenai
kepatuhan, dan 4 pertanyaan mengenai
validitas
ditemukan r tabel antara 0,363 — 0,880 dan

nilai Cronbach’s alpha 0,695.

dukungan keluarga. Hasil uji

Penelitian dilakukan setelah mendapat surat
ijin penelitian dari Fakultas Keperawatan

Universitas Pelita Harapan yang ditujukan
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kepada satu rumah sakit swasta Indonesia
tengah dan disetujui oleh CEO dan direktur
keperawatan serta kepala ruangan satu
rumah sakit swasta Indonesia tengah. Hasil
penelitian dianalisa menggunakan analisa

univariate dengan komputer.

HASIL

Penelitian dilakukan dari tanggal 9 sampai
30 November 2017, terhadap 53 pasien pre-
operasi yang memenuhi kriteria inklusi.
Selama penelitian tidak ada responden yang
Tabel 1

responden

menolak atau drop out.
menggambarkan karakteristik
meliputi usia, jenis kelamin, dan riwayat

menjalani operasi.

Tabel 1. Distribusi karakteristik responden

Karakteristik Jumlah Persentase

(n=53) (%)
Usia
18-30 tahun 12 22,6
31-50 tahun 27 51
51-70 tahun 14 26,4
Jenis Kelamin
Laki-laki 15 28,3
Perempuan 38 71,7
Riwayat menjalani
operasi
Tidak pernah 21 39,6
1 kali 13 24,5
Lebih dari 1 kali 19 35,9
Total 53 100

Tabel 1 menunjukkan lebih dari setengah
(51%)
dengan hampir sebagian besar (71,7%)

responden berusia 31-50 tahun

berjenis kelamin perempuan dan kurang

dari setengah (39,6%) responden

menyatakan  belum pernah  menjalani

operasi sebelumnya.

Hasil penelitian menunjukkan faktor yang

memengaruhi kepatuhan responden
diantaranya lebih dari setengah responden
memiliki pendidikan menengah (54,7%),
lebih  dari

memiliki tingkat pengetahuan yang rendah,

setengah responden (51%)
sebanyak 67,9% pasien memiliki sikap
dalam kategori baik sedangkan 69,8% sikap
petugas kesehatan dalam Kkategori tidak
baik.

menunjukkan

Hasil penelitian  berikutnya

bahwa sebagian  besar
(96,2%) responden menunjukkan motivasi
tinggi, dukungan keluarga yang diperoleh
(66,1%) termasuk dalam kategori tinggi,
serta lebih dari setengah responden (62,3%)
tidak patuh dalam menggunakan sabun
Chlorhexidine  2%.  Hasil

dirangkum dalam tabel 2.

tersebut

PEMBAHASAN

Penelitian yang dilakukan kepada pasien
pre operasi di ruang rawat inap satu rumah
sakit swasta Indonesia tengah periode
November 2017 sebanyak 53 responden,
didapatkan responden yang patuh sebanyak
37,7% (20 responden) sedangkan responden
yang tidak patuh sebanyak 62,3% (33
Penelitian

responden). ini tidak sejalan

dengan penelitian yang dilakukan oleh
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Prayogo (2013) yang menemukan bahwa
pasien lebih patuh terhadap tindakan yang

dilakukan selama perawatan di rumah sakit.

Tabel 2. Distribusi berdasarkan variabel penelitian

Variabel Jumlah (n) Persentase (%)

Pendidikan terakhir

Rendah (SD) 4 7,6

Menengah (SMP-SMA) 29 54,7

Tinggi (Diploma-Sarjana) 20 37,7
Pengetahuan

Tinggi 26 49

Rendah 27 51
Sikap pasien

Baik 36 67,9

Tidak baik 17 32,1
Sikap petugas kesehatan

Baik 16 30,2

Tidak baik 37 69,8
Motivasi

Tinggi 51 96,2

Rendah 2 3,8
Dukungan keluarga

Tinggi 35 66,1

Rendah 18 33,9
Kepatuhan

Patuh 20 37,7

Tidak patuh 33 62,3

Total 53 100

Adanya perbedaan ini  kemungkinan  responden dengan tingkat pendidikan
disebabkan oleh faktor sikap petugas  menengah.

kesehatan yaitu penelitian ini menunjukkan
lebih dari setengah (69,8%) sikap petugas
kesehatan tidak baik, sedangkan pada
yang dilakukan
didapatkan sebagian besar (87,8%) sikap

penelitian Prayogo
petugas kesehatan termasuk kategori baik.
Selain itu kemungkinan juga disebabkan
oleh tingkat pengetahuan pasien. Sebagian
besar tingkat pengetahuan pasien rendah
yang mungkin disebabkan oleh riwayat

pendidikan terakhir yaitu sebagian besar

Martoni (2013) menyatakan bahwa faktor
yang paling kuat memengaruhi kepatuhan
pasien adalah pengetahuan.

tinggi
seseorang maka

Sehingga

semakin tingkat  pendidikan
tinggi  juga

untuk  patuh

semakin
pengetahuan  seseorang
terhadap suatu tindakan. Penelitian yang
dilakukan oleh Pratama (2015) juga

mengatakan bahwa tingkat pengetahuan
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akan memengaruhi kepatuhan pasien dalam

tindakan di rumah sakit.

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
sebagian besar sikap pasien masuk dalam
baik  yang

berhubungan dengan motivasi pasien yang

kategori kemungkinan

sangat tinggi. Hal ini sesuai dengan
(2015) yang
tingginya motivasi
tingginya
kebutuhan maupun dorongan responden

pendapat dari Pratama

mengatakan bahwa
seseorang menunjukkan

Hasil
96,2%

responden memiliki motivasi yang tinggi

untuk mencapai sebuah tujuan.

penelitian  ini  menunjukkan
sehingga dapat diketahui bahwa sangat

besar pula keinginan pasien untuk
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%

sesuai dengan SPO rumah sakit.

Selain itu dukungan keluarga juga menjadi
hal yang sangat penting untuk mendukung
kepatuhan pasien selama masa perawatan di
rumah sakit. Keluarga berperan penting
dalam setiap tindakan untuk mencapai
yang
dilakukan oleh Septia yang dikutip dalam
(2015)

dukungan yang diberikan oleh keluarga

kesembuhan pasien.  Penelitian

Pratama menunjukkan  bahwa

dapat meningkatkan dalam
Hasil

menunjukkan bahwa dari 53 responden,

kepatuhan

pengobatan. penelitian ini

sebagian besar keluarga pasien memberikan

dukungan kepada pasien untuk
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%

sebelum menjalani operasi.

Selain faktor dari pasien dan keluarga,
faktor juga

dalam

sikap petugas kesehatan

memberikan  peranan  penting
kepatuhan pasien dalam masa perawatan.
Petugas kesehatan menjadi seseorang yang
pasien percaya dalam masa pengobatan dan
perawatan di rumah sakit. Hasil penelitian
ini menunjukkan bahwa sebagian besar
responden menyatakan bahwa sikap petugas
kesehatan tidak baik dalam memberikan
informasi  mengenai
Chlorhexidine 2%

operasi. Hal ini

penggunaan sabun
sebelum  menjalani
dianalisa dari hasil
kuesioner penelitian pada bagian sikap
petugas kesehatan yang terdiri dari 3

pertanyaan.

Pertanyaan pertama tentang apakah petugas
kesehatan memberikan informasi mengenai
manfaat menggunakan sabun Chlorhexidine
2% ditemukan dari 53 responden terdapat
25 responden (47,16%) yang menjawab
(52,83%)

yang menunjukkan

(134 2

iya” dan 28
“tidak”

sebagian besar pasien menyatakan bahwa

responden

menjawab

petugas kesehatan tidak memberitahukan

manfaat penggunaan sabun kepada pasien.
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Pertanyaan kedua yaitu apakah petugas
kesehatan memberikan informasi mengenai
cara menggunakan sabun Chlorhexidine 2%
didapatkan 21 responden (39,62%) yang
menjawab  “iya” dan 32

(60,38%) menjawab “tidak”. Hal ini juga

responden

menunjukkan bahwa sebagian besar pasien
tidak mendapatkan informasi mengenai cara
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%.
Terakhir pertanyaan ketiga apakah petugas
kesehatan memberikan informasi mengenai
apa saja yang tidak boleh dilakukan setelah
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%
ditemukan hanya 9 responden (16,98%)
yang menjawab “iya” dan 44 responden
(83,01%) “tidak”,
sebagian besar pasien menyatakan bahwa

menjawab berarti

responden tidak mendapatkan informasi
tidak boleh

menggunakan

mengenai apa saja Yyang
dilakukan setelah mandi

Chlorhexidine 2%.

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Pratama (2015) menyatakan bahwa adanya
pengaruh dukungan petugas kesehatan
dengan kepatuhan pasien. Dukungan dan
sikap petugas kesehatan yang dimaksudkan
berupa pemberian informasi dan juga
berupa pemberian pelayanan yang baik
selama proses pelayanan di rumah sakit.
khusus

Secara dalam penelitian ini,

dukungan petugas kesehatan  berupa

pemberian informasi dan edukasi yang
sesuai dengan SOP satu rumah sakit swasta
Indonesia tengah mengenai penggunaan
sabun Chlorhexidine 2% sebelum menjalani
operasi. Oleh sebab itu sangat diharapkan
kepada petugas kesehatan untuk
memberikan informasi berupa penggunaan
sabun Chlorhexidine 2% sesuai dengan
SOP rumah sakit, yaitu cara menggunakan
sabun Chlorhexidine 2% adalah membasahi
seluruh  tubuh  dengan  air, lalu
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%
secukupnya pada tubuh. Chlorhexidine 2%
didiamkan 3 menit pada tubuh. Setelah 3
menit tubuh dibilas dengan air. Setelah
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%
pasien tidak boleh lagi menggunakan lotion
pada tubuh karena pasien akan menjalani
tindakan operasi.

Adanya pengaruh dari sikap petugas
kesehatan terhadap kepatuhan pasien, maka
diharapkan perlu ada intervensi yang lebih
lanjut terhadap sikap petugas kesehatan
sehingga pasien dapat menerima informasi
yang dibutuhkan selama proses perawatan
dan pengobatan di rumah sakit. Hal-hal
yang mungkin dapat dilakukan adalah
pemberian pelatihan atau seminar kepada
petugas pelayanan kesehatan mengenai
pentingnya memberikan informasi dan

edukasi kepada pasien sebelum adanya

Nursing Current Vol. 7 No. 2, Juli 2019 — Desember 2019 85



tindakan perawatan dan pengobatan di

rumah sakit.

Setiap faktor yang telah dipaparkan dalam
hasil penelitian ini memiliki peran masing-
masing dalam memengaruhi kepatuhan
pasien, baik dari faktor tingkat pendidikan,
tingkat pengetahuan, sikap pasien, sikap
petugas kesehatan, motivasi dan dukungan
faktor yang

pasien dalam

keluarga. Sehingga

memengaruhi  kepatuhan
menggunakan sabun Chlorhexidine 2%
dapat didukung dari sikap pasien sendiri,
keluarga dan petugas kesehatan. Ketiga
komponen inilah yang membawa pengaruh
untuk terjadinya kepatuhan pada pasien

selama masa perawatan di rumah sakit.

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian yang telah
dilakukan dapat disimpulkan bahwa lebih
dari setengah (51%) responden berusia 31-
50 tahun dengan hampir sebagian besar
(71,7%) berjenis kelamin perempuan dan
kurang dari setengah (39,6%) responden
menyatakan  belum pernah  menjalani
operasi sebelumnya. Lebih dari setengah
(62,3%) tidak

menggunakan Chlorhexidine 2% sebagai

responden patuh

sabun mandi untuk persiapan operasi

dengan faktor-faktor yang memengaruhi
lebih  dari (54,7%)

adalah setengah

responden memiliki pendidikan menengah,
lebih  dari (51%)

pengetahuan responden rendah, lebih dari

setengah ingkat
setengah (67,9%) sikap pasien dengan
kategori baik sedangkan lebih dari setengah
(69,8%) sikap petugas kesehatan dengan
kategori tidak baik, sebagian besar (96,2%)
responden menunjukkan motivasi tinggi,
lebih dari setengah (66,1%) dukungan
keluarga yang didapatkan pada kategori

tinggi.

SARAN

Hasil dari penelitian ini dapat menjadi data
awal untuk melakukan penelitian lebih
lanjut dalam lingkup keperawatan, baik di
institusi rumah sakit maupun pendidikan
untuk mengetahui bagaimana hubungan
dari faktor tingkat pendidikan, pengetahuan,
sikap pasien, sikap petugas kesehatan,
motivasi dan dukungan keluarga terhadap
kepatuhan pasien. Penelitian selanjutnya
perlu mengidentifikasi hubungan sikap
petugas kesehatan dengan kepatuhan dalam
menggunakan Chlorhexidine 2% sebagai
persiapan sebelum operasi. Selain itu divisi
swasta

keperawatan satu rumah sakit

Indonesia perlu memberikan pelatihan atau

seminar  kepada  petugas  kesehatan
mengenai pentingnya memberikan
informasi dan edukasi kepada pasien
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sebelum adanya tindakan perawatan dan
pengobatan di rumah sakit.
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