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ABSTRAK 

Angka Kejadian Pedikulosis Kapitis dan Faktor-Faktor yang 

Mempengaruhinya pada Santri di Pesantren 

 

(Muhammad Arjuna Ismail Suryamanggala, 56 halaman, 2023) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 
 

Latar Belakang. Pedikulosis kapitis adalah infestasi parasit yang disebabkan oleh 

Pediculus humanus var. capitis (P. h. var. capitis), serta merupakan parasit obligat 

yang harus menghisap darah manusia untuk bertahan hidup. Penyakit ini umumnya 

menyerang anak-anak usia sekolah tetapi juga dapat menyerang orang dewasa dan 

cepat meluas dalam lingkungan hidup yang padat, seperti di asrama, panti asuhan 

dan pesantren. Gejala awalnya dominan rasa gatal, terutama di daerah oksiput dan 

temporal, dapat meluas ke semua bagian kepala. Pedikulosis kapitis memiliki 

faktor-faktor risiko seperti usia, jenis kelamin, tingkat pengetahuan, higienitas dan 

panjang rambut. 

Metode. Penelitian ini adalah penelitian deskriptif dengan pendekatan potong 

lintang menggunakan data primer berupa kuesioner dan pemeriksaan fisik kepada 

santri di Pesantren Izzatuna Palembang yang sudah memenuhi kriteria inklusi dan 

eksklusi dengan teknik purposive sampling. 

Hasil. Dalam penelitian ini, melibatkan 266 sampel santri. Distribusi jenis kelamin 

didominasi oleh perempuan (54,9%), dengan usia terbanyak pada kategori usia <13 

tahun (53,4%). Mayoritas panjang rambut responden kurang dari bahu (53,0%), dan 

frekuensi cuci rambut tertinggi adalah lebih dari 3 kali seminggu (81,2%). 

Prevalensi pedikulosis kapitis sebesar 37,6%. Pada hasil uji Chi-Square terdapat 

hubungan yang bermakna antara jenis kelamin, panjang rambut, frekuensi cuci 

rambut, penggunaan aksesoris rambut dan penggunaan bantal/kasur bersama 

(p<0,05) terhadap prevalensi pedikulosis kapitis. Tidak terdapat hubungan antara 

usia (p>0,05) terhadap prevalensi pedikulosis kapitis. 

Kesimpulan. Terdapat hubungan yang bermakna antara jenis kelamin, panjang 

rambut, frekuensi cuci rambut, penggunaan aksesoris rambut bersama, dan 

penggunaan bantal/kasur bersama terhadap prevalensi pedikulosis kapitis. 

Kata Kunci. Angka Kejadian, pedikulosis kapitis, Pediculus humanus var. capitis, 

pesantren 
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ABSTRACT 

The Incidence of Pediculosis Capitis and the Factors that 

Influence it among Students in Islamic Boarding Schools 

(Muhammad Arjuna Ismail Suryamanggala, 56 pages, 2023) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 
 

Background. Head lice infestation, known as pediculosis capitis, is a parasitic 

infestation caused by Pediculus humanus var. capitis (P. h. var. capitis). It is also 

an obligate parasite that must feed on human blood to survive. This condition 

commonly affects school-age children but can also occur in adults and spreads 

rapidly in densely populated environments, such as dormitories, orphanages, and 

Islamic boarding schools. The initial symptoms are characterized by persistent 

itching, especially in the occipital and temporal regions, which may extend to the 

entire head. Pediculosis capitis is influenced by risk factors such as age, gender, 

knowledge level, hygiene practices, and hair length. 

Method. This study is a descriptive research employing a cross-sectional approach, 

utilizing primary data in the form of questionnaires and physical examinations 

administered to students at Pesantren Izzatuna in Palembang who meet the specified 

inclusion and exclusion criteria through purposive sampling techniques. 

Results. In this study, 266 student samples were involved. The gender distribution 

was predominantly female (54.9%), with the majority aged <13 years (53,4%). The 

majority had hair length less than shoulder length (53.0%), and the highest hair 

washing frequency was more than 3 times a week (81.2%). The prevalence of head 

lice infestation was 37.6%. The Chi-Square test results indicated a significant 

association between gender, hair length, hair washing frequency, use of hair 

accessories, and shared use of pillows/mattresses (p < 0.05) with the prevalence of 

head lice infestation. There was no significant association between age (p > 0.05) 

and the prevalence of head lice infestation. 

Conclusion. There is a significant relationship between gender, hair length, hair 

washing frequency, shared use of hair accessories, and shared use of 

pillows/mattresses with the prevalence of head lice infestation. 

Keywords. Incidence Rate, Islamic boarding school, pediculosis capitis, Pediculus 

humanus var. capitis 
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RINGKASAN 
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Pedikulosis kapitis adalah infestasi parasit yang disebabkan oleh Pediculus 

humanus varian capitis (P. h. var. capitis). Pediculus (tergolong dalam famili 

Pediculidae) merupakan parasit obligat dan harus menghisap darah manusia untuk 

bertahan hidup. Penyakit ini umumnya menyerang anak-anak usia sekolah tetapi 

juga dapat menyerang orang dewasa dan cepat meluas dalam lingkungan hidup 

yang padat, seperti di asrama, panti asuhan dan pesantren, hal ini biasanya 

disebabkan oleh kondisi higienitas yang tidak baik. Penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif dengan pendekatan potong lintang menggunakan data primer 

berupa kuesioner dan pemeriksaan fisik pada santri yang bertujuan mengetahui 

penyebaran pedikulosis kapitis di Pesantren Izzatuna Palembang dan menganalisis 

faktor-faktor risikonya. Data ini diambil menggunakan teknik purposive sampling. 

Sampel penelitian ini sebanyak 266 santri dengan mayoritas perempuan, kategori 

usia <13 tahun, dengan panjang rambut kurang dari bahu paling banyak, dengan 

frekuensi cuci rambut ≥3 kali sepekan dan prevalensi pedikulosis sebesar 37,6%. 

Terdapat hubungan bermakna antara jenis kelamin, panjang rambut, frekuensi cuci 

rambut, penggunaan aksesoris bersama dan penggunaan bantal/kasur bersama 

terhadap pedikulosis kapitis. 

Kata Kunci. Angka kejadian, pedikulosis kapitis, Pediculus humanus var. capitis, 

pesantren 
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SUMMARY 

The Incidence of Pediculosis Capitis and the Factors that Influence it 

among Students in Islamic Boarding Schools 

Scientific writing in the form of Undergraduate Thesis, December  2023 

Muhammad Arjuna Ismail Suryamanggala; Supervised by Prof. Dr. Soenarto K, 

Sp. D.V.E., Subs. D.A., FINSDV, FAADV and DR. Dr. Fifa Argentina, Sp. 

D.V.E., Subs. D.T., FINSDV, FAADV. 

Study Program of Medical Education, Faculty of Medicine Sriwijaya University 

xviii + 56 pages, 11 tables, 8 figures, 8 attachments 

 

Head lice infestation, known as pediculosis capitis, is a parasitic infestation caused 

by the Pediculus humanus varian capitis (P. h. var. capitis). Pediculus, belonging to 

the Pediculidae family, is an obligate parasite that must feed on human blood to 

survive. This condition commonly affects school-age children but can also impact 

adults and spreads rapidly in densely populated environments, such as dormitories, 

orphanages, and Islamic boarding schools, often due to poor hygiene conditions.  

This research constitutes a descriptive study with a cross-sectional approach, 

utilizing primary data through questionnaires and physical examinations of 

students. The objective is to ascertain the prevalence of pediculosis capitis in 

Pesantren Izzatuna Palembang and analyze its associated risk factors. The data were 

collected using purposive sampling techniques. The study's sample comprises 266 

students, predominantly female, aged <13 years, with hair length mostly less than 

shoulder length, washing their hair more than 3 times a week, and the highest 

prevalence is 37,6%. There is a significant relationship between gender, hair length, 

hair washing frequency, shared use of accessories, and shared use of 

pillows/mattresses with head lice infestation. 

Keywords. Incidence Rate, islamic boarding school, pediculosis capitis, 

Pediculus humanus var. capitis 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Pedikulosis kapitis adalah infestasi parasit yang disebabkan oleh Pediculus 

humanus varian capitis (P. h. var. capitis). Pediculus (tergolong dalam famili 

Pediculidae) merupakan parasit obligat dan harus menghisap darah manusia untuk 

bertahan hidup.1 Pedikulosis diklasifikasikan menjadi 3 yaitu, pedikulosis kapitis 

yang disebabkan oleh Pediculus humanus var. capitis, pedikulosis korporis yang 

disebabkan oleh Pediculus humanus var. corporis, dan pedikulosis pubis yang 

disebabkan oleh Phthirus pubis (Pediculus pubis).1 

Penyakit ini umumnya menyerang anak-anak usia sekolah tetapi juga dapat 

menyerang orang dewasa dan cepat meluas dalam lingkungan hidup yang padat, 

seperti di asrama, panti asuhan dan pesantren, hal ini biasanya disebabkan kondisi 

higienitas yang tidak baik seperti jarang membersihkan rambut (terutama rambut 

pada perempuan yang sangat panjang).1 Penularannya biasanya melalui perantara 

(benda) seperti sisir, bantal, kasur, dan topi. Bisa juga dengan cara kontak langsung 

yang dapat menyebabkan kutu rambut berpindah.1 

Gejala awal dari infestasi Pediculus humanus var. capitis dominan rasa 

gatal, terutama di daerah oksiput dan temporal dapat meluas ke semua bagian 

kepala. Hal tersebut menyebabkan adanya keinginan untuk menggaruk kepala, dari 

garukan dapat terjadi erosi, ekskoriasi dan infeksi sekunder (pus, krusta).1,2 Pada 

infeksi sekunder berat, rambut akan bergumpal karena terdapat pus dan krusta 

(plikapelonika) yang disertai pembesaran kelenjar getah bening regional (oksiput 

dan retroaurikular) dan rambut menjadi bau yang busuk.1–3 Infestasi kutu kepala 

terjadi secara global mempengaruhi semua status sosial dan semua etnis.3 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Taher (2018) di Damaskus 

Suriah, 14,3% yang mengalami infestasi P. h. var. capitis, dengan subjek paling 

banyak adalah perempuan (23,72%) dibandingkan pada laki-laki (4,67%).4 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Liao (2019) yang dilakukan pada anak 
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sekolah di Battambang Kamboja, 44,3% sampel mengalami infestasi P. h. var. 

capitis dengan subjek paling banyak adalah perempuan (54%) dibandingkan pada 

laki-laki (46%).5 

Di Indonesia dilakukan penelitian di pesantren pada beberapa daerah untuk 

mengetahui penyebaran pedikulosis kapitis. Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

oleh Hapsari (2021) pada Pondok Pesantren PPAI An-Nahdliyah di Kabupaten 

Malang, angka kejadian dari 48 santri didapatkan 31 santri (64,6%) yang 

mengalami infestasi P. h. var. capitis, dengan subjek paling banyak di usia < 13 

tahun (39,6%) dan mayoritas ditemukan pada siswi SMP (45,9%).6 Berdasarkan 

penelitian yang dilakukan oleh Hardiyanti, dkk (2019) pada Pondok Pesantren Jabal 

An-Nur Al-Islami di Kecamatan Teluk Betung Barat Provinsi Bandar Lampung, 

didapatkan data dari 56 santri sebanyak 27 santri (48,2%) mengalami infestasi 

Pediculus humanus var. capitis.7 Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh 

Alfath (2020) pada Pondok Pesantren Khazanah Kebajikan di Kota Palembang, 

didapatkan angka kejadian dari 56 santri sebanyak 48 santri (85,7%) mengalami 

infestasi Pediculus humanus var. capitis.8 Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

oleh Putri (2018) pada panti asuhan X di Kota Palembang, didapatkan hasil 

prevalensi pedikulosis kapitis sebanyak 69,8% dengan subjek paling banyak pada 

kelompok usia 13 – 18 tahun (51,2%) dan mayoritas ditemukan pada perempuan 

(58,1%).9 

Pesantren Izzatuna terletak di Kabupaten Banyuasin, memiliki 2 lokasi 

asrama yang berbeda, asrama putra memiliki 18 kamar asrama yang berukuran 4x5 

m2 dan dihuni oleh 10-11 santri tiap kamar. Sumber airnya diolah secara mandiri, 

untuk tempat mandi berukuran 1x2 m2 dengan jumlah air nya sebanyak 1 ember 

atau 10 liter air. Asrama putri menggunakan air dari ledeng. Aliran udara pada 

kamar tidak lancar dikarenakan hanya ada pintu dan 2 ventilasi membuat aliran 

keluar dan masuk udara tidak baik.  

Angka kejadian pedikulosis kapitis banyak terjadi pada ruang lingkup padat 

contohnya di pesantren dan panti asuhan sehingga memiliki faktor-faktor risiko 

seperti usia, jenis kelamin, tingkat pengetahuan, higienitas dan panjang rambut. 

Melihat hal diatas penulis tertarik melakukan penelitian yang berjudul Angka 
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Kejadian Pedikulosis Kapitis dan Faktor – Faktor yang Mempengaruhinya pada 

Santri di Pesantren. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

1. Berapa angka kejadian pedikulosis kapitis di Pesantren Izzatuna Palembang 

? 

2. Bagaimana hubungan faktor usia dengan pedikulosis kapitis ? 

3. Bagaiman hubungan jenis kelamin dengan pedikulosis kapitis ? 

4. Bagaimana hubungan tingkat pengetahuan dengan pedikulosis kapitis ? 

5. Bagaimana hubungan higienitas dengan pedikulosis kapitis ? 

6. Bagaimana hubungan panjang rambut dengan pedikulosis kapitis ? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui penyebaran pedikulosis kapitis. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui angka kejadian pedikulosis kapitis di Pesantren Izzatuna 

Palembang ; 

2. Menganalisis hubungan faktor usia terhadap pedikulosis kapitis ; 

3. Menganalisis hubungan faktor jenis kelamin terhadap pedikulosis kapitis; 

4. Menganalisis hubungan faktor panjang rambut terhadap pedikulosis 

kapitis ; 

5. Menganalisis hubungan faktor frekuensi cuci rambut terhadap pedikulosis 

kapitis ; 

6. Menganalisis hubungan faktor penggunaan aksesoris rambut bersama 

terhadap pedikulosis kapitis ; 

7. Menganalisis hubungan faktor risiko penggunaan bantal/kasur bersama 

terhadap pedikulosis kapitis. 
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1.4 Hipotesis 

Terdapat hubungan antara usia, jenis kelamin, tingkat pengetahuan, higienitas dan 

panjang rambut terhadap kejadian pedikulosis kapitis pada Pesantren Izzatuna 

Banyuasin. 

 

1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran mengenai angka 

kejadian pedikulosis kapitis di Pesantren Izzatuna Banyuasin. 

1.5.2 Manfaat Praktis 

Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai pengetahuan bagi para santri 

dalam pentingnya menjaga higienitas lingkungan agar terhindar dari pedikulosis 

kapitis dan sebagai dasar untuk pencegahan pedikulosis kapitis bagi para santri. 
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