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Abstrak

Universal precautions merupakan upaya pencegahan infeksi yang telah mengalami
perjalanan panjang, dimulai dikenalnya infeksi nosokomial (infeksi yang timbul dari
tindakan medis) yang terus memerus Ancaman bagi petugas kesehatan dan pasien.
Tujuan Penelitian untuk mengetahui pengaruh pengetahuan perawat tentang
kewaspadaan umum (Universal Precaution) dalam melakukan tindakan invasif.
Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Totikum Selatan.

Penelitian ini menggunakan metode penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional.
Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini dengan Total sampling. Sampel dalam
penelitian ini berjumlah 42 orang yang keseluruhannya adalah Semua perawat yang ada
di ruang perawatan Puskesmas Totikum Selatan. Pengambilan data melalui kuesioner.
Analisis data dilakukan secara analisis univariat dan bivariat dengan menggunakan uji
chi square.

Dari hasil penelitian dapat menunjukkan bahwa ada pengaruh pengetahuan dengan
Universal Precaution dengan hasil X* 9,34 (p=0,000), ada pengaruh pengaruh sifat
dengan Universal Precaution X* 36,08 (p=0,000) dan pengaruh motivasi dengan
Universal Precaution X* 5,091 (p=0,000). Hasil analisis bivariat, Chi-Square p
(asymp.Sig)= < 0,05, yang berarti signifikan. Maka Ho ditolak dan Ha diterima.
Diharapkan kepada perawat lebih memotivasi diri untuk mengembangkan diri melalui
pendidikan dan pelatihan khususnya tentang kewaspadaan universal (universal
precaution) untuk mencegah terjadinya infeksi nosokomial.

Kata Kunci: 1;pengetahuan, 2; sikap, 3; motivasi, 4, universal precaution

PENDAHULUAN kewaspadaan universal adalah suatu cara
penanganan baru untuk meminimalkan
pajanan darah dan cairan tubuh dari

Universal Precaution atau yang dalam semua pasien tanpa memeperdu[ikan
istilah Indonesia dikenal dengan
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status infeksi. Pencegahan penularan
infeksi nosokomial dengan pemutusan
rantai penularan pada jalan masuk (portal
of entry) dilakukan dengan
memperhatikan teknik aseptik pada setiap
tindakan terhadap pasien (Yulianti, 2017).

Di antara 35 juta tenaga kesehatan di
seluruh dunia, terdapat sekitar 3 juta
tenaga kesehatan yang mengalami infeksi
virus akibat luka pada jaringan kulit (per
cutaneous) setiap tahunnya, dengan
kriteria sebanyak 2 juta tenaga kesehatan
terinfeksi oleh virus HBV, 0,9 juta tenaga
kesehatan terinfeksi virus HCV dan
170.000 tenaga kesehatan terinfeksi virus
HIV. Dimana akibat infeksi virus tersebut,
sebanyak 15.000 menderita penyakit
Hepatitits C, 70.000 menderita penyakit
Hepatitis B dan sebanyak 1.000 menderita
penyakit AIDS (Darmadi, 2017).

Data Kemenkes menunjukkan kasus
penyakit menular setiap tahunnya
mengalami peningkatan dan hal ini terjadi
hampir di seluruh wilayah Indonesia.
Diperkirakan di seluruh indonesia kasus
penyakit menular ini rata-rata menimpa
9% dari 1,4 juta pasien rawat inap
(Adisaputra, 2017).

Peningkatan angka infeksi nosokomial dari
tahun 2017 ke tahun 2018 yaitu dari 0,37%
menjadi 1,48% pada tahun 2019 sebesar
32,16% yang mencakup infeksi penggunaan
jarum infus 10%, akibat transfusi darah
10,16%, dan luka operasi 12% (Kemenkes
RI, 2018).

Tenaga kesehatan yang berada di dalam
area seperti ruang operasi, instalasi gawat
darurat dan laboratorium sangat rentan
dan memiliki resiko tinggi  untuk
terekspose pada penularan penyakit
akibat infeksi virus atau bakteri (Darmadi,
2018)

Jumlah data penyakit menular petugas
kesehatan akibat kecelakaan di tempat
kerja sebanyak 52 kasus, sedangkan 114
orang petugas kesehatan lain diduga
terinfeksi akibat tindakan invasif (Dinkes
Sulsel,2019)

Penyebaran dan penularan penyakit
terhadap tenaga kesehatan sebenarnya
dapat dicegah dan strategi untuk
melindungi para tenaga kesehatan dari
paparan virus berbahaya adalah meliputi
implementasi mengenai tindakan
kewaspadaan universal, pemberian vaksin
Hepatitis B dan kemampuan serta
kesadaran diri sendiri untuk melindungi
diri dari paparan infeksi virus (Depkes RI,
2018).

Hasil penelitian dari Kusmiyati (2016),
bahwa faktor yang mempengaruhi
rendahnya perilaku perawat dalan
universal precaution yaitu: pengetahuan,
sikap, ketersedian sarana alat pelindung
pribadi perawat. Ketidakpatuhan atau
keengganan petugas untuk melakukan
prosedur universal precaution adalah
karena dianggap terlalu merepotkan dan
tidak nyaman. Tugas perawat sangat
banyak juga menjadi faktor lain
menyebabkan perawat sulit sulit untuk
menerapkan universal precaution.

Penerapan universal precaution dalam
praktek sehari-hari dipengaruhi berbagai
faktor, diantaranya adalah  faktor
perilaku. Perilaku manusia dipengaruhi
oleh tiga faktor besar yaitu pengetahuan
dan sikap. Perilaku merupakan hasil dari
pada segala macam pengalaman serta
interaksi manusia dalam lingkungan yang
terwujud dalam bentuk pengetahuan dan
sikap serta tindakan. Perilaku manusia
respon? reaksi seorang individu terhadap
stimulus yang berasal dari luar maupun
dari dalam dirinya (Notoatmodjo, 2017).

Dasar kewaspadaan umum ini meliputi
mencuci tangan guna mencegah infeksi
silang, pemakaian alat pelindung diri
diantaranya  sarung  tangan untuk
mencegah kontak dengan darah serta
cairan infeksius lain, pengelolaan alat
kesehatan, pengelolaan jarum dan alat
tajam untuk mencegah perlukaan, serta
pengelolaan limbah (Depkes RI, 2016).

Oleh karena itu sehingga, penerapan
Kewaspadaan umum harus di perhatikan
dan dilaksanakan oleh perawat yang ada
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diseluruh rumah sakit. Sebagaimana yang
telah ditetapkan oleh Depkes Rl melalui

Keputusan Menteri Kesehatan RI
(Kepmenkes RI) Nomor:
382/menkes/SK/I111/2017 tentang

Pedoman Pencegahan dan Pengendalian
Infeksi (Depkes RI,2017).

Data yang di peroleh dibagian rekam
medik Rumah Sakit Labuang Baji
Makassar, diperoleh data jumlah Angka
kejadian kasus penyakit menular masih
banyak terjadi. Pada tahun 2018 jumlah
kasus menular sebanyak 12199 kasus.
tahun 2019 jumlah kasus penyakit
menular banyak 6695 kasus, Tahun 2020
sebanyak 2044 kasus, dimana jumlah
perawat keseluruhan di Ruang Puskesmas
Totikum  sebanyak 42 orang. Hal ini
dikarenakan banyak perawat yang
bersikap acuh terhadap tindakan universal
precaution misalnya memakai sarung
tangan steril saat melakukan tindakan
invasif ke pasien seperti pemasangan infus
dan melepas inpus. Serta acuh terhadap
pemakaian sarung tangan kepasien yang
terindikasi terkena penyakit hepatitis B,
HIV dan Hepatitis C. Kurangnya sosialisasi
SOP menjadi kendala bagi perawat dalam
melakukan tindakan pencegahan universal
Oleh karena itu peneliti menarik judul “
Faktor-faktor Yang Berhubungan Dengan
Universal Precaution Pada Perawat
Dalam Melakukan Tindakan Invasif di
Ruang Perawatan Puskesmas Totikum
Selatan ”

METODE

Jenis penelitian ini adalah dengan
menggunakan jenis penelitian kuantitatif
dengan pendekatan “cross sectional
study”. Desain ini merupakan cara untuk

mengetahui sejauh mana Faktor-faktor
yang Berhubungan dengan Universal
Precaution pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif di Ruang

Perawatan Puskesmas Totikum Selatan.
Populasi dalam penelitian ini adalah
Semua perawat yang ada di ruang
perawatan Puskesmas Totikum Selatan
sebanyak sebanyak 42 orang (Rekam
Medik Puskesmas Totikum Selatan). Dalam

penelitian ini pengambilan sampel di
tentukan dengan teknik Total Sampling.
Total Sampling adalah Pengambilan
sampel didasarkan pada jumlah
keseluruhan responden bahwa mereka
kebetulan muncul. Dengan jumlah sampel
sebanyak 42 orang.

HASIL

Puskesmas Totikum merupakan salah satu
pusat pelayanan kesehatan masyarakat
milik pemerintah yang berada di wilayah
Kecamatan Totikum, Kabupaten Banggai
Kepulauan, Provinsi Sulawesi Tengah.
Menurut data profil kesehatan puskesmas
totikum tahun 2020, secara geografis,
Puskesmas Totikum terletak pada titik
koordinat antara 122,23 dan 124,20 BT
serta diantara 0,30 dan 2,20 garis ekuator
dengan lintang selatan dan luas wilayah
294,24 km dengan batas wilayah sebagai
berikut :

a. Sebelah Timur berbatasan dengan
laut Maluku

b. Sebelah Barat berbatasan dengan
Kecamatan Tinangkung

c. Sebelah Utara berbatasan dengan
Kecamatan Tinangkung Utara

d. Sebelah Selatan berbatasan dengan

Selat Kalumbatan
Penelitian ini telah dilaksanakan dari
tanggal 03 Januari sampai denngan 03

Februari 2023 melalui analisa data
menggunakan uji statistik uji Chi Square.
sehingga didapatkan hasil penelitian
mengenai Faktor-faktor yang Berhubungan
dengan Universal Precaution pada
Perawat Dalam Melakukan Tindakan
Invasif di Ruang Perawatan Puskesmas

Totikum Selatan.
1. Analisa Univariat
a. Data Demografi

Setelah dilakukan pengumpulan data
maka didapatkan data Kkarakteristik
responden berdasarkan jenis kelamin,
kelompok umur dan tingkat pendidikan
yang dapat dilihat pada tabel sebagai
berikut :

58



Public Health and Medicine Journal (PAMA). Vol.2, No. 1, FEBRUARI 2024

1) Jenis Kelamin

Tabel 1.1
Distribusi Frekuensi Responden
Berdasarkan Jenis Kelamin

Jenis Kelamin n %
Laki-Laki 23 54,8
Perempuan 19 45,2
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.1 dapat diketahui
bahwa dari 42 responden berjenis
kelamin laki-laki sebanyak 23 orang
(54,8%) dan berjenis kelamin perempuan
19 orang (45,2%) .

2) Umur

Tabel 1.2
Distribusi Frekuensi Responden
Berdasarkan Umur

Umur n %
20-30 20 47,6
31-40 18 42,9
41-50 4 9,5
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.2 dapat diketahui
bahwa dari 42 responden yang berumur
antara umur antara 20-30 tahun sebanyak
20 orang dengan nilai persentase (47,6%)
dan berumur 31-40 tahun berjumlah 18
orang dengan persentase (42,9%) %) dan
berumur 41-50 tahun berjumlah 4 orang
dengan persentase (9,5%) .

3) Pendidikan

Tabel 1.3
Distribusi Frekuensi Responden
Berdasarkan Pendidikan

Pendidikan n %

SPK 3 71
Dl 27 64,3
SI+NERS 12 28,6
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.3 dapat diketahui
bahwa dari 42 responden yang
berpendidkan SPK  berjumlah 3 orang
dengan presentase (7,1%), berpendidikan

DIl berjumlah 27 orang dengan
presentase (64,3) dan berpendidkan
S1+Nes 12 orang dengan presentase
(28,6).

4) Lama Kerja

Tabel 1.4
Distribusi Frekuensi Responden
Berdasarkan Lama Kerja

Pekerjaan n %
1-5 Tahun 23 54,8
6-10 Tahun 11 26,2
>10 tahun 8 19,0
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.4 dapat diketahui
bahwa dari 42 responden dengan katagori
lama kerja 1-5 tahun sebanyak 23 dengan
presentase (54,8%), katagori lama kerja 6-
10 taahun sebannyak 11 orang dengan
presentase (26,2%), dan >10 tahun yang
berjumlah 8 orang dengan presentase
(19,0 %).

b. Pengetahuan

Hasil pengumpulan data mengenai
pengetahuan terhadap kepatuhan pasien
gagal ginjal kronik dalam mengurangi
asupan cairan sebagai berikut :

Tabel 1.5
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
pengetahuan terhadap Universal Precaution
pada Perawat Dalam Melakukan Tindakan
Invasif di Ruang Perawatan Puskesmas
Totikum Selatan

Pengetahuan N %
Baik 32 76,2
Kurang 10 23,8
Total 42 100,0
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Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.5
bahwa untuk perawat

diatas, tampak
yang Universal

Precaution, responden dengan
pengetahuan baik sebanyak 32 orang
(76,2%), sedangkan responden yang

pengetahuan kurang didapatkan sebanyak
10 orang (23,8%).

C. Sikap

Tabel 1.6
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap
terhadap Kepatuhan Universal Precaution pada
Perawat Dalam Melakukan Tindakan Invasif
di Ruang Perawatan Puskesmas
Totikum Selatan

Sikap N %
Baik 30 71,4

Kurang 12 28,6
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.6 .didapatkan
responden yang mendapat sikap baik lebih
besar dibandingkan dengan responden
sikap kurang. Responden yang mendapat
sikap baik yaitu sebesar 30 orang (71,4%)
dibandingkan responden yang sikap kurang
yaitu sebesar 12 orang (28,6%).

d. Motivasi

Tabel 1.7
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
motivasi terhadap Universal Precaution Pada
Perawat Dalam Melakukan Tindakan Invasif
di Ruang Perawatan Puskesmas
Totikum Selatan

Motivasi N %
Baik 24 57,1
Kurang 18 42,9
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

Berdasarkan  tabel 1.7 didapatkan
responden yang mendapat motivasi baik
lebih besar  dibandingkan  dengan
responden motivasi kurang. Responden
yang mendapat motivasi baik  yaitu
sebesar 24 orang (57,1%) dibandingkan
responden yang motivasi kurang yaitu
sebesar 18 orang (42,9%).

e. Universal Precaution

Tabel 1.8
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan
Universal Precaution Pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif di Ruang
Perawatan Puskesmas
Totikum Selatan

Universal Precaution N %
Baik 26 61,9
Kurang 16 38,1
Total 42 100,0

Sumber data : Data Primer 2023

1.8 Universal
maka ditemukan bahwa
sebagian besar Universal Precaution
responden dengan katagori Universal
Precaution baik sebanyak 26 orang (61,9)
sedangkan katagori Universal Precaution
kurang 16 orang (38,1).

Berdasarkan tabel

Precaution,

2. Analisa Bivariat

Dalam analisa data bivariat penelitian ini
digunakan untuk mengetahui hubungan
variabel independent vyang meliputi
pengetahuan, sifat dan motivasi terhadap
Universal Precaution Pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif di Ruang
Perawatan Puskesmas Totikum Selatan.

a. Hubungan Pengetahuan
Universal Precaution

dengan

Tabel 1.9
Hubungan Pengetahuan dengan Universal
Precaution Pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif di
Ruang Perawatan Puskesmas

Totikum Selatan

Universal Precaution

Pengitahua Baik Kurang Total P X
n % n % n %

Baik 24 57,1 8 19,0 32 76,2 0,00 93

Kurang 2 48 8 19,0 10 23,8 0 4
Total 26 61,9 16 38,1 42 100

C (Koefisien Kontigensi) =0,43
Sumber : Data Primer 2023
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Berdasarkan tabel 1.9 didapatkan data
bahwa dalam hubungan  antara
pengetahuan dengan Universal Precaution
diperoleh bahwa sebanyak 24 responden
(57,1%) yang memiliki Pengetahuan baik
dan Universal Precaution baik sebanyak 8
responden (19,0%), sedangkan yang
memiliki pengetahuan kurang 2 responden
(4,8%) dan Universal Precaution kurang
sebanyak 8 responden (19,0).

Hasil analisis dengan menggunakan uji
chi-square (X?) diperoleh nilai sebesar
9.34 (P=0,000 < 0,05) sehingga Ha
diterima. Hal ini menunjukkan bahwa ada
hubungan antara pengetahuan dengan

Universal Precaution di  Puskesmas
Totikum Selatan.
b. Hubungan sikap dengan Universal

Precaution

Tabel 1.10
Hubungan Sikap dengan Universal Precaution
Pada Perawat Dalam Melakukan Tindakan
Invasif di Ruang Perawatan Puskesmas
Totikum Selatan

Hasil analisis dengan menggunakan uji
chi-square  (X*) diperoleh nilai sebesar
36,08 P=0,000 (< 0,05) sehingga Ha
diterima. Hal ini menunjukkan bahwa ada
hubungan antara sikap dengan Universal

Precaution di Puskesmas  Totikum
Sealatan.
C. Hubungan motivasi dengan

Universal Precaution

Tabel 1.11
Hubungan Motivasi dengan Universal
Precaution Pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif
di Ruang Puskesmas
Totikum Selatan

Universal Precaution

Motivasi Baik Kurang Total P X
n % n % n %
Bak 23 548 1 24 24 571 .o o
Kurang 3 7,1 15 35,7 18 42,9 00 919
Total 26 619 16 38,1 42 100

Universal Precaution

Sikap Baik Kurang Total P X
n % N % n %
Positif 25 59,5 7 16,7 32 76,2
0, 36,0
Negatif 1 2,4 9 21,4 10 23,8 %0 8
Total 26 619 16 38,1 42 100

C (Koefisien Kontigensi) =0,34
Sumber : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.10 didapatkan data
bahwa dalam  hubungan antara sikap
dengan Universal Precaution diperoleh
bahwa sebanyak 25 responden (59,5%)
yang memiliki sikap baik dan Universal
Precaution baik sebanyak 7 responden
(16,7), sedangkan yang memiliki sikap
kurang sebanyak 1 responden (2,4%) dan
Universal Precaution kurang sebanyak 9
responden (21,4%).

C (Koefisien Kontigensi) =0,10
Sumber : Data Primer 2023

Berdasarkan tabel 1.11 didapatkan data
bahwa dalam hubungan antara motivasi
dengan Universal Precaution diperoleh
sebanyak 23 responden (54,8%) yang
mempunyai motivasi baik dan Universal
Precaution sebanyak 1 reponden (2,4%)

sedangkan diperoleh sebanyak 3
responden (7,1%) yang mempunyai
motivasi  kurang dengan  Universal

Precaution kurang sebanyak 15 responden
(35,7).

Hasil analisis dengan menggunakan uji
chi-square  (X*) diperoleh nilai5,091
P=0,000 (< 0,05) sehingga Ha diterima.
Hal ini menunjukkan bahwa ada hubungan
antara Motivasi dengan  Universal
Precaution di Puskesmas Totikum Selatan.

PEMBAHASAN
1. Univariat

Berdasarkan tabel 1.1 dapat diketahui
bahwa dari 42 responden berjenis
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kelamin laki-laki sebanyak 23 orang
(54,8%) dan berjenis kelamin perempuan
19 orang (45,2%). Berdasarkan tabel 5.2
dapat diketahui bahwa dari 42 responden
yang berumur antara umur antara 20-30
tahun sebanyak 20 orang dengan nilai
persentase (47,6%) dan berumur 31-40
tahun berjumlah 18 orang dengan
persentase (42,9%) %) dan berumur 41-50
tahun berjumlah 4 orang dengan
persentase (9,5%). Berdasarkan tabel 5.3
dapat diketahui bahwa dari 42 responden
yang berpendidkan SPK berjumlah 3

orang dengan presentase (7,1%),
berpendidikan DIIl berjumlah 27 orang
dengan presentase (64,3) dan

berpendidkan S1+Nes 12 orang dengan
presentase (28,6). Berdasarkan tabel 5.4
dapat diketahui bahwa dari 42 responden
dengan katagori lama kerja 1-5 tahun
sebanyak 23 dengan presentase (54,8%),
katagori lama kerja 6-10 taahun
sebannyak 11 orang dengan presentase
(26,2%), dan >10 tahun yang berjumlah 8
orang dengan presentase (19,0 %).
Berdasarkan tabel 5.5 diatas, tampak
bahwa untuk perawat yang Universal

Precaution, responden dengan
pengetahuan baik sebanyak 32 orang
(76,2%), sedangkan responden yang

pengetahuan kurang didapatkan sebanyak
10 orang (23,8%). Berdasarkan tabel 5.6
didapatkan responden yang mendapat
sikap baik lebih besar dibandingkan
dengan responden sikap kurang.
Responden yang mendapat sikap baik
yaitu sebesar 30 orang (71,4%)
dibandingkan responden yang sikap
kurang yaitu sebesar 12 orang (28,6%).

Berdasarkan  tabel 1.7  didapatkan
responden yang mendapat motivasi baik
lebih besar  dibandingkan  dengan
responden motivasi kurang. Responden
yang mendapat motivasi baik yaitu
sebesar 24 orang (57,1%) dibandingkan
responden yang motivasi kurang yaitu
sebesar 18 orang (42,9%). Berdasarkan

tabel 5.8 Universal Precaution, maka
ditemukan  bahwa  sebagian  besar
Universal Precaution responden dengan
katagori  Universal Precaution baik

sebanyak 26 orang (61,9) sedangkan
katagori Universal Precaution kurang 16
orang (38,1).

2. Bivariat
b. Pengetahuan

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan
hubungan antara pengetahuan dengan
Universal  Precaution di  Puskesmas
Totikum Selatan. Hasil ini didasarkan pada
uji chi square diperoleh P=0,000 (< 0,05).

Berdasarkan penelitian ini, responden
dengan pengetahuan baik sebanyak
(76,2%), sedangkan responden yang

pengetahuan kurang sebanyak (23,8%).

Berdasarkan tabel 1.9 didapatkan data
bahwa dalam hubungan antara
pengetahuan dengan Universal Precaution
diperoleh bahwa sebanyak 24 responden
(57,1%) yang memiliki Pengetahuan baik
dan Universal Precaution baik sebanyak 8
responden  (19,0%), sedangkan vyang
memiliki pengetahuan kurang 2 responden
(4,8%) dan Universal Precaution kurang
sebanyak 8 responden (19,0).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa kuat

hubungan pengetahuan (C=0,463,
p=0,004), terhadap penerapan Universal
precaution infeksi nosokomial adalah

sedang. Untuk meningkatkan penerapan
pelayanan. Untuk seorang perawat
kemampuan mencegah infeksi memiliki
keterkaitan yang tinggi dengan pekerjaan

karena mencakup setiap aspek
penanganan pasien.

Pengetahuan merupakan salah satu
pendorong seseorang untuk merubah
perilaku atau mengadopsi perilaku baru.
Pengetahuan tentang kewaspadaan
universal (universal precaution)
merupakan faktor yang menentukan
perilaku seorang perawat dalam
kewaspadaan universal (universal

precaution) untuk mencegah terjadinya
infeksi nosokomial.
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Maka dapat disimpulkan bahwa Hubungan
Pengetahuan dengan Universal
Precaution. sehingga Ha diterima yaitu
ada Hubungan Pengetahuan dengan
Universal Precaution pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif di Ruang
Perawatan Puskesmas Totikum Selatan.

C. Sikap

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan
hubungan antara sikap dengan Universal
Precaution di Puskesmas Totikum Selatan.
Hasil ini didasarkan pada uji chisquare
diperoleh P=0,000 (< 0,05). Berdasarkan
penelitian ini, responden dengan sikap
baik  (71,4%) dibandingkan responden
yang sikap kurang (28,6%).

Berdasarkan tabel 1.10 didapatkan data
bahwa dalam  hubungan antara sikap
dengan Universal Precaution diperoleh
bahwa sebanyak 25 responden (59,5%)
yang memiliki sikap positif dan Universal
Precaution baik sebanyak 7 responden
(16,7), sedangkan yang memiliki sikap
negatif sebanyak 1 responden (2,4%) dan
Universal Precaution kurang sebanyak 9
responden (21,4%).

Hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian terdahulu oleh Haryanti (2009)
penelitiannya di RSUD Salatiga
mengidentifikasi 40% perawat yang
bersikap bertanggungjawab dengan baik
terhadap penggunaan APD.

Hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian sekarang oleh Sholikah (2019)
menyatakan bahwa komponen sikap dan
struktur bersikap menunjukan bagaimana
kecenderungan sikap yang ada dalam diri
seseorang berkaitan dengan objek sikap
yang dihadapinya, perubahan sikap yang
terjadi dalam diri seseorang dapat
diketahui persepsi, akan tetapi setiap
orang mempunyai presepsi yang berbeda
meskipun mengamati objek yang sama.

Maka dapat disimpulkan bahwa Hubungan
Sikap dengan Universal Precaution.
sehingga Ha diterima yaitu ada Hubungan
Pengetahuan dengan Universal Precaution

pada Perawat Dalam Melakukan Tindakan
Invasif di Ruang Perawatan Puskesmas
Totikum Selatan.

d. Motivasi

Berdasarkan hasil penelitian menunjukan
hubungan antara  motivasi  dengan
Universal  Precaution di  Puskesmas
Totikum Selatan. Hasil ini didasarkan pada
uji chi square diperoleh P=0,000 (< 0,05).

Berdasarkan penelitian ini, Responden
yang mendapat motivasi baik  (57,1%)
dibandingkan responden yang motivasi

kurang (42,9%).

Berdasarkan tabel 1.11 didapatkan data
bahwa dalam hubungan antara motivasi
dengan Universal Precaution diperoleh
sebanyak 23 responden (54,8%) yang
mempunyai motivasi baik dan Universal
Precaution sebanyak 1 responden (2,4%)

sedangkan diperoleh sebanyak 3
responden (7,1%) yang mempunyai
motivasi  kurang dengan  Universal

Precaution kurang sebanyak 15 responden
(35,7).

Hasil penelitian ini sesuai dengan
penelitian terdahulu oleh Yulianti (2019)
yang dilakukan di rumah sakit PKU
Muhammaddiyah Yogyakarta menyangkut
motivasi dengan penerapan universal
precaution pada perawat di rawat inap
menemukan bahwa jumlah responden
yang menilai motivasi baik sebesar 76,5%

dari 34 responden. Dr. Moewardi
Surakarta ditemukan 73,2% responden
menilai motivasi baik

Hasil penelitian ini sesuai dengan

penelitian sekarang oleh Mahardini (2020)
tentang faktor-faktor yang mempengaruhi
kepatuhan dan  motivasi  perawat
menerapkan universal precaution ketika
melakukan kemoterapi pada pasien
kanker di RSUD.

Motivasi perawat dalam melaksanakan

universal precaution berarti dorongan dari
dalam diri perawat untuk bertindak atau
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berperilaku atau suatu tindakan
sederhana perawat untuk mencegah
penyebaran infeksi dengan mereduksi

transmisi pathogen atau virus yang dapat
ditularkan melalui perantara darah atau
cairan tubuh lain dari pasien kepada
petugas kesehatan (Wilson et. al, 2020).

Maka dapat disimpulkan bahwa ada
hubungan motivasi dengan Universal
Precaution. sehingga Ha diterima yaitu
ada Hubungan Pengetahuan dengan
Universal Precaution pada Perawat Dalam
Melakukan Tindakan Invasif di Ruang
Perawatan Puskesmas Totikum Selatan.

SIMPULAN
Dari hasil penelitian tentang “Faktor-
Faktor yang Berhubungan  Dengan

Universal Precaution pada Perawat dalam

Melakukan Tindakan Invasif di Ruang

Perawatan Puskesmas Totikum Selatan”

yang dilakukan pada tanggal 03 Januari

sampai dengan 03 Februari 2023 dengan
jumlah sampel 42 orang sehingga dapat
ditarik kesimpulan :

1. Ada hubungan pengetahuan dengan
Universal Precaution pada Perawat
dalam Melakukan Tindakan Invasif di
Ruang Perawatan Puskesmas Totikum

Selatan.

2. Ada hubungan sikap dengan Universal
Precaution pada Perawat dalam
Melakukan Tindakan Invasif di Ruang
Perawatan Puskesmas Totikum
Selatan.

3. Ada hubungan motivasi dengan

Universal Precaution pada Perawat
dalam Melakukan Tindakan Invasif di
Ruang Perawatan Puskesmas Totikum
Selatan.
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