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ABSTRAK 
Latar Belakang : Tatanan rumah sakit merupakan tempat yang 
memiliki resiko tinggi terjadinya Healthcare Associated Infection 
(HAIs).Perilaku keluarga dan pasien yang menjalani perawatan di 
RS sangat berpengaruh terhadap timbulnya HAIs, salah satunya 
dalam menerapkan cuci tangan. Tujuan Penelitian: untuk 
mengetahui pengaruh reminder poster cuci tangan terhadap 
kepatuhan cuci tangan keluarga pasien. Metode : penelitian ini 
merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan pra 
eksperimental design dengan sampel penelitian keluarga pasien di 
ruang mawar dengan jumlah 30 responden yang diambil dengan 
menggunakan Teknik total sampling. Cara pengumpulan data 
dengan menggunakan lembar observasi kepatuhan cuci tangan. 
Hasil : analisis univariat menggunakan distribusi frekuensi dan 
Analisa bivariat menggunakan uji Wilcoxon. Hasil analisis 
menunjukan bahwa kepatuhan cuci tangan diruang mawar 
dengan P value (0.001) yang artinya ada pengaruh kepatuhan cuci 
tangan keluarga pasien sesudah diberikan reminder cuci tangan. 
Kesimpulan: Reminder poster cuci tangan berpengaruh pada 
kepatuhan cuci tangan keluarga pasien.  
Kata Kunci : Kepatuhan, Cuci Tangan, Reminder  
 

ABSTRACT. 
Background: The hospital setting is a place that has a high risk of 
Healthcare Associated Infections (HAIs). The behavior of families and 
patients undergoing treatment in the hospital greatly influences the 
occurrence of HAIs, one of which is in implementing hand washing. Hand 
washing is a fairly easy and effective way to prevent the spread of infection 
and protect patients from infections related to care while in the hospital. 
Research Objective: to determine the effect of hand washing poster 
reminders on hand washing compliance of patient families. Method: this 
study is a quantitative study with a pre-experimental design approach 
with a sample of patient families in the rose room with 30 respondents 
taken using the total sampling technique. The method of data collection 
using hand washing compliance observation sheets. Results: univariate 
analysis using frequency distribution and bivariate analysis using the 
Wilcoxon test. The results of the analysis showed that handwashing 
compliance in the rose room with a P value (0.001) which means that 
there is an influence on handwashing compliance of the patient's family 
after being given a handwashing reminder. Conclusion: Handwashing 
poster reminders have an effect on handwashing compliance of the 
patient's family. 
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Rumah sakit merupakan salah satu fasilitas pelayanan public dibidang kesehatan yang 
memberikan pelayanan secara komprehensif baik secara promotif, preventif, kuratif dan 
rehabilitatif. Salah satu masalah kesehatan yaitu penyakit infeksi yang terjadi di pelayanan 
kesehatan disebut dengan Health-care Associated Infections (HAIs). Kejadian HAIs merupakan 
salah satu indikator mutu dari sebuah rumah sakit. Menurut Darmadi dalam Taadi et al., (2019) 
berbagai kuman, bakteri dan virus menyebabkan pasien yang menjalani perawatan di rumah 
sakit beresiko terkena infeksi. 

(Suhanda et al., 2018) mengungkapkan angka kejadian HAIs atau infeksi nosokomial cukup 
tinggi di negara maju seperti Amerika, case fatality rate 2-6% dan 1 diantara 200 pasien yang di 
rawat dan terkena HAIs meninggal. World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa pada 
7 juta orang yang terkena HAIs terdapat peningkatan biaya perawatan sebesar 80 miliyar dolar 
Amerika (Keevil, 2021 dalam (Suhanda et al., 2018)). Penelitian yang juga di lakukan oleh WHO 
menyatakan bahwa angka kejadian HAIs di 55 rumah sakit di 14 negara sebesar 8,7% dan angka 
kejadian HAIs di Asia Tengara sebesar 10%.  

Menurut data (Kemenkes RI et al., 2018), kejadian infeksi nosokomial di Indonesia 
mencapai 15,74%, jauh lebih tinggi dibandingkan di negara maju (4,8% hingga 15,5%). Pada 
tahun 2013, Kementerian Kesehatan melakukan survei terhadap 10 rumah sakit pendidikan dan 
menemukan angka infeksi nosokomial sangat tinggi yaitu 6-16% dengan rata-rata 9,8%. Ada 11 
rumah sakit di wilayah Ibukota Jakarta yang ikut dalam survei dan menunjukkan bahwa 9,8% 
dari pasien rawat inap mengalami infeksi baru (Kemenkes RI et al., 2018).  

Data   dari   peneliti Rosidah, dkk (2022) di ruang Galunggung RSSA pada tanggal  5 
agustus  2020, menunjukkan  bahwa  sebanyak 6 keluarga  pasien dari 10 keluarga pasien tidak 
melaksanakan  cuci  tangan berdasarkan 5 momen   saat   berada   di   lingkungan ruangan  
pasien. Sedangkan  untuk  ruang  merbabu  pada tanggal 18 september 2020 jumlah 32 pasien 
menunjukan bahwa 20 keluarga pasien tidak melaksanakan cuci tangan dengan patuh dan 12 
orang keluarga   pasien   melaksanakan cuci   tangan.  Petugas sudah memberikan  informasi  
mengenai cuci tangan, akan  tetapi  masih  saja  ada  keluarga  pasien yang belum patuh dalam 
melaksanakannya   khususnya   pada   5 moment  cuci  tangan.  

Perilaku  cuci  tangan  merupakan  masalah utama dan  penyebab  utama dari terjadinya 
infeksi nosokomial dan untuk mencegah perkembangbiakan mikroorganisme  kuman  yaitu  
dengan  cara  cuci  tangan yang  benar  yakni sesuai  dengan  enam  langkah  cuci tangan dan 
sesuai dengan lima momen cuci tangan. Hal ini dilakukan  karena  tangan  sering kali  menjadi  
agen yang   membawa   kuman   dan   menyebabkan   patogen berpindah  dari  satu  orang  ke  
orang  lain,  baik  dengan kontak  langsung  maupun  tidak  langsung. Tindakan cuci tangan 
merupakan kegiatan yang penting bagi lingkungan tempat klien dirawat, termasuk rumah 
sakit.  Mencuci  tangan  merupakan  rutinitas  yang murah  dan  penting  dalam  pengontrolan  
infeksi,  dan merupakan  metode  terbaik  untuk mencegah transmisi mikroorganisme. Data 
penelitian   mengemukakan bahwa dengan melakukan cuci tangan dapat menurunkan 20-40% 
kejadian  infeksi nosokomial (WHO, 2019)  

Mencuci tangan merupakan teknik dasar yang paling penting dalam pencegahan dan 
pengontrolan infeksi (Potter & Perry, 2020). Mencuci tangan merupakan proses pembuangan 
kotoran dan debu secara mekanis dari kedua belah tangan dengan memakai sabun dan air. 
Tujuan cuci tangan adalah untuk menghilangkan kotoran dan debu secara mekanis dari 
permukaan kulit dan mengurangi jumlah mikroorganisme (Kusumawati, 2020). 

Mencuci tangan juga dapat menghilangkan sejumlah besar virus yang menjadi penyebab 
berbagai penyakit, terutama penyakit yang menyerang saluran cerna, seperti diare dan saluran 
nafas seperti influenza. Hampir semua orang mengerti pentingnya mencuci tangan pakai 
sabun, namun masih banyak yang tidak membiasakan diri untuk melakukan dengan benar 
pada saat yang penting (Rsud et al., 2020). Sebagian masyarakat mengetahui akan pentingya 
mencuci tangan, namun dalam kenyataanya masih sangat sedikit (hanya 5%) yang tahu 
bagaimana cara melakukanya dengan benar. Hal ini sangat penting untuk di ajarkan pada 
masyarakat agar bias mencegah terjadinya penyakit (Rabani et al., 2022).  

Kepatuhan merupakan suatu perubahan perilaku dari perilaku yang tidak mentaati 
peraturan ke perilaku yang mentaati peraturan. kepatuhan adalah perilaku individu (misalnya: 
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minum obat, mematuhi diet, atau melakukan perubahan gaya hidup) sesuai anjuran terapi dan 
kesehatan. Tingkat kepatuhan dapat dimulai dari tindak mengindahkan setiap aspek anjuran 
hingga mematuhi rencana. Notoatmodjo (dalam Kozier 2015). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh (Ta’adi dkk,) tentang kepatuhan cuci 
tangan, Responden memiliki kepatuhan cuci tangan yang kurang, yaitu 32 oarng (84,2%). Hal 
ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh Arfianti (2010) yang menyatakan bahwa 
faktor-faktor yang berhubungan denan tingkat kepatuhan mencuci tangan. Dalam penelitian 
tersebut faktor tersebut meliputi faktor karakteristik individu (jenis kelamin, umur, jenis 
pekerjaan, masa kerja, tingkat pendidikan), faktor psikologis (sikap terhadap penyakit, 
ketegangan kerja, rasa takut dan persepsi tehadap resiko, faktor organisasi manajemen, faktor 
pengetahuan, faktor fasilitas, motivasi, kesadaran, faktor tempat tugas dan bahan cuci tangan 
terhadap kulit. Peningkatan pengetahuan pada seseorang dapat disebabkan karena menerima 
informasi tentang cuci tangan dari sumber lain, seperti media cetak, elektronik maupun dari 
petugas Kesehatan. 

Dikutip dalam situs Kementerian Kesehatan Direktorat Promosi Kesehatan dan 
Pemberdayaan Masyarakat, ada beberapa masalah akibat malas cuci tangan. Diare, keracunan 
makanan, tertular berbagai penyakit. 

Penatalaksaan supervisi rutin tentang kepatuhan cuci tangan yang dilakukan RSUD Sidoarjo 
tahun 2022 menunjukkan bahwa upaya pencegahan dan pengendalian infeksi di rumah sakit 
telah meningkat. Hal tersebut disebabkan oleh meningkatnya pengetahuan petugas tentang 
cuci tangan. Terdapat supervisi rutin oleh kepala ruangan, Sehingga budaya cuci tangan bisa 
dilaksanakan secara optimal. (Jama, 2020). Supervisi adalah kegiatan keterampilan yang 
disadari dan disengaja bahwa penggunaan intervensi diperlukan sehingga tujuan, kualitas 
refleksi dan pembelajaran terjadi (Diel et al., 2018). 

Reminder adalah, Pengertian reminder/pengingat bisa dikatakan sebagai aplikasi yang 
berfungsi untuk memberi tahu pada hari/waktu itu ada sebuah kegiatan atau hal yang harus 
dilakukan. Reminder cuci tangan adalah pengingat pentingnya cuci tangan untuk kesehatan 
agar terhindar dari berbagai penyakit.(Putri et al., 2021). 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pada tanggal 5 Juli 2024 
terhadap 4 keluarga pasien diruang mawar. Studi pendahuluan terkait reminder poster cuci 
tangan dari hasil wawancara didapatkan bahwa 3 orang mengatakan tidak melakukan cuci 
tangan sesuai dengan poster yang ditempel dengan benar. Sedangkan studi pendahuluan 
tentang kepatuhan cuci tangan didapatkan bahwa 3 keluarga pasien tidak patuh melakukan 
cuci tangan sebelum masuk keruangan dan sesudah keluar ruangan.  

Berdasarkan paparan studi latar belakang diatas, peneliti tertarik ingin meneliti lebih lanjut 
dengan judul “Pengaruh Reminder Poster Cuci Tangan Terhadap Kepatuhan Cuci Tangan 
Keluarga Pasien”.  
 
METODE PENELITIAN  

Desain penelitian yang digunakan peneliti yaitu penelitian kuantitatif deskriptif dan jenis 
penelitiannya adalah pre-eksperimental dengan menggunakan rancangan one-group pretest-
posttest yang bertujuan untuk mengetahui adanya  Pengaruh Reminder Poster Cuci Tangan 
Terhadap Kepatuhan Cuci Tangan Keluarga Pasien Diruang Mawar RSU Kab.Tangerang.  
HASIL PENELITIAN 
Karakteristik responden  

No Karakteristik responden F % 
1 Usia    
 1. 11-19 tahun 1 3,3% 

 
 

2. 20-60 tahun 26 86,7%  

 3. >60 tahun 3 10.0% 
 Total   30 100%  
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2 Jenis Kelamin   
 1. Laki-laki 8 26,7% 
 
 

2. Perempuan   22 73,2%  

 Total   30 100%  
3 Pendidikan    
 1. SD 5 16.7% 
  2. SMP  9 30,0%  
  3. SMA  15  50,0%  
  
  

4. Perguruan Tinggi  1  3,3%  

 Total   30 100%  
 
Dari hasil diatas menunjukkan bahwa hasil penelitian karakteristik usia  dengan 

responden sebanyak 30, usia 11-19 tahun 1 orang (3,3%), usia 20-60 tahun 26 orang (86,7%), usia 
diatas 60 tahun 3 orang (10,0%). Untuk karakteristik jenis kelamin sebagian besar perempuan 
dengan 22 orang (73,2%), laki-laki sebanyak 8 orang (26,7%). Karakteristik pendidikan sebagian 
besar SMA sebanyak 15 orang (50,0%), SMP 9 orang (30,0%), SD 5 orang (16,7%) dan perguruan 
tinggi 1 orang (3,3%). 
Distribusi Frekuensi Sebelum Pelaksanaan Reminder Poster Cuci Tangan Terhadap 
Kepatuhan Cuci Tangan 

Kepatuhan F (%) 
Patuh 3 10.0 

Tidak Patuh 27 90.0 
Total 30 100.0 

 
Dari hasil table diatas menunjukkan bahwa dari 30 responden menyatakan patuh sebelum 

dilakukan reminder poster cuci tangan sebanyak 3 responden (10.0%), dan sebanyak 27 responden 
(90.0%) mengatakan tidak patuh cuci tangan di ruang mawar.   

 
Distribusi Frekuensi Sesudah Pelaksanaan Reminder Poster Cuci Tangan Terhadap 
Kepatuhan Cuci Tangan 

Kepatuhan F (%) 
Patuh 16 53.3 

Tidak Patuh 14 46.7 
Total 30 100.0 

 
Dari hasil table diatas menunjukkan bahwa dari 30 responden menyatakan patuh sesudah 

dilakukan reminder poster cuci tangan sebanyak 16 responden (53.3%), dan sebanyak 14 
responden (46.7%) mengatakan tidak patuh cuci tangan di ruang mawar. 

 
Uji Wilcoxon   
  Pretest- Posttest 
 Z -4,619 
Sig (2-tailed) 0,001 

 
Dari hasil diatas menunjukkan hasil penelitian uji Wilcoxon Signed Rank Test, Pre-Test dan 

Post-Test dengan Sig (2-tailed) sebesar 0,001dan nilai Z -4,619 maka dapat disimpulkan bahwa ≤ 
0,05. Hal ini berarti H0 ditolak dan H1 diterima artinya ada pengaruh yang signifikan pada 
penurunan ketidakpatuhan cuci tangan sesudah diberikan reminder cuci tangan 
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Distribusi Rata-Rata Perlakuan Reminder cuci tangan terhadap kepatuhan cuci tangan 
 Mean  Standar Devisiasi  ≤  ≥ 

Pre-Test  20,70 3,196  13 25 

Post-Test   15,37  1,326  13 18  

 
Dari hasil diatas menunjukkan nilai rata-rata sebelum diberi perlakuan reminder cuci 

tangan (pre-test) 20,70 setelah diberi perlakuan (post-test) nilai rata-rata menjadi 15,37. Dengan 
standar devisiasi sebelum diberikan perlakuan 3,196 dan sesudah diberikan perlakuan menjadi 
1,326. Berdasarkan nilai mean diatas nilai rata-rata pada pretest dan posttest adalah 5.   
 
PEMBAHASAN  
Karakteristik responden berdasarkan usia  

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan hasil bahwa distribusi frekuensi usia responden 
didominasi usia 20-60 tahun 26 orang (86,7%), usia diatas 60 tahun 3 orang (10,0%) dan usia 11-
19 tahun 1 orang (3,3%). Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Taadi et al., 2019) dari 
38 responden sebelum dilakukan pendidikan sebanyak terdapat 32 responden yang tidak patuh 
. Hartono (2015) menyatakan bahwa umur dapat berpengaruh terhadap pola pikir seseorang dan 
pola pikir tersebut berpengaruh terhadap perilaku seseorang. Semakin cukup usia seseorang, 
maka akan semakin matang dalam berpikir atau bertindak. Akan tetapi hal ini tidak mutlak 
terjadi, karena setiap orang terpapar dengan pegalaman yang berbeda. Apabila seseorang 
dipaparkan dengan kejadian yang sama, misalnya keluarga sering rawat inap di rumah sakit 
maka dia akan lebih banyak terpapar informasi tentang cuci tangan 6 langkah, sehingga 
kepatuhan cuci tangannya dalam kategori baik 

Penelitian yang dilakukan oleh (Khasanah et al., 2023) infeksi nosokomial menunjukkan usia 
mayoritas responden berada pada rentang 33-46 tahun dengan jumlah 45% merupakan 
mayoritas, Kedewasaan berkaitan dengan mempelajari pengetahuan baru, kemampuan 
pengetahuan, luasnya pengalaman dan jumlah keterampilan yang dipelajari. Keberagaman hasil 
penelitian ditemukan ketika menyelidiki keterkaitan antara usia dengan faktor lain. Peneliti juga 
berpendapat bahwa usia identik dengan semakin matangnya pola pikir dan kemapanan 
emosional. Meningkatnya usia akan berdampak pada kemampuan berpikir rasional. Pemberian 
edukasi cuci tangan dan permasalahan infeksi akan menjadi materi diskusi yang menarik yang 
ingin diketahui oleh orang dewasa. 

 
Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin  

Didapatkan hasil bahwa distribusi frekuensi Jenis Kelamin didominasi perempuan 22 
orang (73,2%) dan laki-laki 8 orang 26,7%. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Taadi 
et al., 2019) sebagian besar perempuan memiliki kepatuhan cuci tangan 6 langkah yang kurang, 
sebanyak 26 orang. Besarnya kepatuhan yang kurang pada jenis kelamin perempuan ini, 
dimungkinkan karena secara umum responden masih 1 kali dipaparkan terhadap informasi 
terkait dengan cuci tangan 6 langkah pada 5 moment oleh petugas kesehatan, sehingga aplikasi 
cuci tangan 6 langkah pada momen pertama juga masih minimal. 

 Penelitian yang dilakukan  (Iskandar & Yanto, 2018) mengaitkan jenis kelamin dengan 
pelaksanaan cuci tangan pada 6 tahapan dan 5 momen di keluarga pasien, didapatkan p-value = 
0,155. Kesimpulannya adalah tidak ada kaitan antara jenis kelamin dengan pelaksanaan mencuci 
tangan. Dalam istilah gender, gender menggambarkan karakteristik tertentu. Pada umumnya 
wanita lebih perhatian terhadap pasien dan lebih perduli dalam memenuhi kebutuhan pasien. 
Namun, ketika dihubungkan dengan pengetahuan perilaku cuci tangan, peneliti tidak 
menemukan signifikansi hubungan. 
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Karakteristik responden berdasarkan pendiddikan  
Didapatkan hasil bahwa distribusi frekuensi pendidikan SMA sebanyak 15 orang (50,0%), 

SMP 9 orang (30,0%), SD 5 orang (16,7%) dan perguruan tinggi 1 orang (3,3%). Menurut Hartono 
(2015) pendidikan formal maupun non formal yang diinginkan adalah adanya perubahan 
kemampuan, penampilan dan perilakunya. Menurut Notoatmodjo (2007) semakin tinggi 
pendidikan seseorang maka akan mudah menerima hal baru dan dan mudah menyesuaikan 
dengan hal baru tersebut.  

Pada penelitian ini walaupun pendidikan terbanyak SMA akan tetapi kepatuhan cuci 
tangan masih kurang hal ini dapat terjadi karena faktor lain yang dapat mempengaruhi 
kepatuhan cuci tangan diantaranya yaitu: keparahan panyakit dari pasien yang ditunggu oleh 
keluarga, intensitas petugas kesehatan dalam memaparkan informasi mengenai cuci tangan 
belum optimal. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh (Pratama et al., 2017) 
yang menyatakan bahwa faktor-faktor yang berhubungan denan tingkat kepatuhan mencuci 
tangan. Dalam penelitian tersebut faktor tersebut meliputi faktor karakteristik individu (jenis 
kelamin, umur, jenis pekerjaan, masa kerja, tingkat pendidikan), faktor psikologis (sikap 
terhadap penyakit, ketegangan kerja, rasa takut dan persepsi tehadap resiko, faktor organisasi 
manajemen, faktor pengetahuan, faktor fasilitas, motivasi, kesadaran, faktor tempat tugas dan 
bahan cuci tangan terhadap kulit  (Pratama et al., 2017).  

Tingkat pendidikan merupakan salah satu karakteristik yang memengaruhi pengetahuan, 
sikap dan kompetensi seseorang. Peneliti berpendapat bahwa tingkat pendidikan seseorang 
dapat berpengaruh terhadap pengetahuan secara umum. Namun tidak spesifik terhadap tema 
edukasi dan perilaku cuci tangan. Rasa ingin tahu dan motivasi untuk mencari informasi tentang 
pencegahan infeksi nosokomial dan perilaku cuci tangan, lebih memberikan kontribusi 
ketimbang tingkat pendidikan itu sendiri. 
 
 
Pengaruh Reminder Poster Cuci Tangan Terhadap Kepatuhan Cuci Tangan Keluarga Pasien  

Berdasarkan tingkat kepatuhan keluarga pasien terhadap cuci tangan di ruang mawar 
RSUD Kabupaten Tangerang dari 30 responden menunjukan bahwa kepatuhan cuci tangan 
setelah di berikan Reminder poster cuci tangan (pos-test) sebesar 87% dan yang masih tidak patuh 
13%. Kepatuhan cuci tangan secara subjektif dikaitkan dengan edukasi yang didaptkan dan 
objektif dikaitkan dengan kejadian yang telah lampau, pendidikan dan keadaan psikologis serta 
lingkungan. (Kusnanto, 2019). 
 Berdasarkan hasil uji normalitas menggunakan uji Shapiro-Wilk nilai signifikasi pada Pre-
Test dan Post-Test pemberian reminder poster cuci tangan bernilai sig 0,006 dan 0,084 dimana > 
0,05, maka dapat dikatakan data penelitian tersebut berdistribusi normal. Kesimpulan dari data 
penelitian menunjukan bahwa penelitian ini dapat menggunakan Uji Wilcoxon Signed Rank Test. 
Berdasarkan hasil uji Wilcoxon Signed Rank Test diketahui bahwa 30 responden pada penelitian 
ini mengalami peningkatan kepatuhan cuci tangan setelah dilakukan perlakuan reminder poster 
cuci tangan. Hasil dari uji Pair Wilcoxon Signed Rank Test diketahui Pre-Test dan Post-Test Sig (2-
tailed) sebesar 0,001 maka dapat disimpulkan ≤ 0,05. Hal ini berarti H0 ditolak H1 diterima 
artinya ada pengaruh yang signifikan pada ketidakpatuhan cuci tangan sesudah diberikan 
reminder poster cuci tangan.  
 Hal ini sejalan dengan yang dilakukan oleh (Taadi et al., 2019) didapatkan kepatuhan cuci 
tangan pada keluarga pasien masih Sebagian besar responden memiliki kepatuhan cuci tangan 
yang kurang, yaitu 32 orang (84,2%).       
 Menurut penelitian (Irawan, 2022) Gambaran perilaku cuci tangan keluarga pasien di 
ruang anak RSUD Kota Bandung dari 136 responden didapatkan sebagian besar responden 
(55,1%) sebanyak 75 orang berperilaku tidak baik tentang cuci tangan. Perilaku manusia 
merupakan suatu tindakan dari manusia itu sendiri. Perilaku manusia mempunyai bentangan 
sangat luas, mencakup berjalan, berbicara, bereaksi, berpakaian dan sebagainya. Jadi dapat 
disimpulkan bahwa yang dimaksud perilaku (manusia) adalah semua kegiatan atau aktivitas 
manusia baik yang diamati langsung maupun yang tidak dapat diamati oleh pihak luar.  
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 Hasil penelitian menunjukkan bahwa perilaku cuci tangan sebelum diberikan pendidikan 
kesehatan pada kelompok intervensi dan kontrol didapatkan hasil p value 0,907, artinya p > 0,05. 
Hal tersebut menunjukkan bahwa perilaku cuci tangan pada kedua kelompok sebelum diberikan 
pendidikan kesehatan memiliki perilaku yang kurang baik. Hasil tersebut sama dengan 
penelitian lain yang menggambarkan bahwa perilaku keluarga pasien sebelum diberikan 
pendidikan mencuci tangan sebagian besar responden pada kelompok perlakuan berperilaku 
kurang yaitu sebanyak 21 orang (72,4 %). Salah satu cara untuk meningkatkan perilaku cuci 
tangan yaitu dengan pemberian pendidikan kesehatan (Iskandar & Yanto, 2018) 
 Hasil peneilitian yang dilakukan oleh peneliti yang didapatkan bahwa perilaku cuci 
tangan setelah diberikan pendidikan kesehatan pada kelompok intervensi dan kontrol 
didapatkan hasil p value 0,00, artinya p < 0,05. Hal tersebut menunjukkan bahwa perilaku cuci 
tangan pada kedua kelompok setelah diberikan pendidikan kesehatan memiliki perilaku yang 
baik. Hal tersebut sejalan dengan penelitian lain yang menunjukkan hasil bahwa perilaku 
pengunjung setelah diberikan pendidikan mencuci tangan mengalami peningkatan perilaku cuci 
tangan, dengan sebagian besar responden pada kelompok perlakuan berperilaku cukup baik 
yaitu sebanyak 13 orang (44,8 %) (Iskandar & Yanto, 2018). 
KESIMPULAN  
Berdasarkan hasil penelitian di Ruang Mawar RSU Kab.Tangerang tentang Pengaruh Reminder 
Poster Cuci Tangan Terhadap Kepatuhan Cuci Tangan Keluarga Pasien, maka dapat 
disimpulkan:  
Reminder poster cuci tangan diperoleh hasil kepatuhan cuci tangan berada dalam kategori patuh 
sebanyak 16 responden dan kategori tidak patuh sebanyak 14 responden dari 30 responden. 
Dalam penelitian seluruh responden masuk kedalam kepatuhan cuci tangan dengan kategori 
patuh. Distribusi frekuensi sebelum dilaksanakan penerapan reminder poster cuci tangan 
menunjukan bahwa dari 30 responden menyatakan patuh ada 3 responden dan tidak patuh ada 
27 responden. Distribusi frekuensi  sesudah dilakukan penerapan reminder poster cuci tangan 
menunjukan bahwa dari 30 responden menyatakan sebanyak 16 responden patuh dan sebanyak 
14 responden yang tidak patuh. 
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