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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1. Latar Belakang 

Psoriasis adalah penyakit kulit inflamasi kronik yang ditandai dengan 

plak eritematosa berbatas tegas disertai skuama berlapis berwarna putih 

keperakan, lesi dapat muncul dalam berbagai ukuran (James, Berger, dan 

Elston, 2016). Psoriasis merupakan penyakit autoimun dengan faktor 

predisposisi genetik yang kuat (Rendon dan Schäkel, 2019). Namun, faktor 

lingkungan juga sangat berpengaruh pada proses terjadinya psoriasis 

(Griffiths dan Barker, 2010). 

Psoriasis vulgaris adalah bentuk yang paling umum dari psoriasis, 

ditemukan pada kisaran 90% pasien (Gudjonsson dan Elder, 2019; Rendon 

dan Schäkel, 2019). Meskipun tipe ini sering disebut sebagai “psoriasis” 

saja di berbagai literatur ilmiah, terdapat perbedaan bermakna yang penting 

untuk dilihat antar subtipe psoriasis (Rendon dan Schäkel, 2019). 

Gambaran tipikal lesi pada kulit pasien psoriasis vulgaris adalah plak 

eritematosa berbatas tegas diliputi skuama psoriasiformis (Schon, 

Boehncke, dan Brocker, 2009). Area predileksi lesi psoriasis vulgaris yaitu 

pada ekstensor ekstremitas, kulit kepala, lumbosakral bagian bawah, 

bokong, dan area genital (Gudjonsson dan Elder, 2019). Manifestasi klinis 

pada kulit yang ditimbulkan oleh penyakit psoriasis vulgaris sangat jelas 

dan membuat pasien tidak nyaman sehingga memberikan dampak buruk 

bagi kualitas hidup pasien (Gudjonsson dan Elder, 2007). Adanya lesi pada 

area yang terpajan dan mudah terlihat sangat memengaruhi kualitas hidup 

dan kondisi psikologis pasien serta menurunkan produktivitas pasien saat 

bekerja (Youn dkk, 2018). 

Psoriasis menyebar di seluruh dunia, namun insidensi di berbagai 

populasi bervariasi (Gudjonsson dan Elder, 2019). Psoriasis ditemukan pada 



2 
 

 
 

semua kelompok ras dan diduga mengenai sekitar 2% dari populasi di 

seluruh dunia (Kelly-Sell dan Gudjonsson, 2016). Insidensi psoriasis di 

Minnesota, Amerika Serikat dari tahun 1980-1983 diperkirakan mencapai 

sekitar 60 kasus per 100.000 penduduk per tahun (WHO, 2016). Insidensi 

psoriasis di Britania Raya dari tahun 1996-1997 diperkirakan sebanyak 140 

per 100.000 penduduk per tahun (Huerta, 2007), sedangkan di Netherland 

dari tahun 1983-1995 sekitar 120-130 per 100.000 penduduk per tahun 

(Parisi dkk, 2012). 

Psoriasis mengenai laki-laki dan perempuan secara sama rata, namun 

beberapa penelitian menunjukkan bahwa psoriasis lebih umum ditemukan 

pada laki-laki (WHO, 2016). Psoriasis dapat timbul pada semua usia, namun 

paling banyak ditemukan pada usia 15-30 tahun (Gudjonsson dan Elder, 

2019; Kelly-Sell dan Gudjonsson, 2016). 

Di Indonesia insidensi psoriasis vulgaris belum diketahui secara pasti. 

Pada penelitian di RSUP Sanglah Denpasar menunjukkan adanya 54 kasus 

baru psoriasis vulgaris tahun 2012-2014 (Dewi dan Indira, 2018). Penelitian 

di RSUP Prof. Dr. R. D Kandou Manado menunjukkan peningkatan 

insidensi psoriasis tahun 2013-2015 yaitu didapatkan insidensi pada tahun 

2013 sebesar 3,77%, kemudian meningkat pada tahun 2014 menjadi 6,09% 

dan meningkat lagi pada tahun 2015 menjadi 6,56% (Boham, Suling, dan 

Pandaleke, 2016). Selain itu, berdasarkan data rekam medis Poliklinik 

Departemen Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUP dr. Hasan Sadikin 

Bandung didapatkan 207 kasus baru tahun 2013-2017 (Suwarsa dkk, 2018). 

Berdasarkan uraian di atas, diketahui bahwa insidensi psoriasis 

vulgaris di berbagai negara cukup tinggi. Selain itu, psoriasis vulgaris 

memberikan dampak buruk terhadap kualitas hidup penderita, namun 

belakangan ini terdapat peningkatan jumlah penderita psoriasis vulgaris. 

Minimnya data terbaru mengenai insidensi psoriasis vulgaris di Indonesia, 

terutama di kota Palembang, mendorong peneliti untuk melakukan 
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penelitian berjudul Insidensi Psoriasis Vulgaris di Poliklinik Dermatologi 

dan Venereologi RSUP dr. Mohammad Hoesin Palembang periode 2014 – 

2018. 

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimana insidensi psoriasis vulgaris di Poliklinik DV RSUP MH 

Palembang periode 2014 – 2018? 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui insidensi psoriasis vulgaris 

di Poliklinik DV RSUP MH Palembang periode 2014 – 2018. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Menentukan distribusi psoriasis vulgaris berdasarkan jenis kelamin 

di Poliklinik DV RSUP MH Palembang periode 2014 – 2018. 

2. Menentukan distribusi psoriasis vulgaris berdasarkan usia di 

Poliklinik DV RSUP MH Palembang periode 2014 – 2018. 

3. Menentukan distribusi psoriasis vulgaris berdasarkan lokasi lesi di 

Poliklinik DV RSUP MH Palembang periode 2014 – 2018. 

4. Menentukan distribusi psoriasis vulgaris berdasarkan derajat 

keparahan psoriasis vulgaris di Poliklinik DV RSUP MH Palembang 

periode 2014 – 2018. 

5. Menentukan distribusi psoriasis vulgaris berdasarkan jenis terapi 

yang diberikan di Poliklinik DV RSUP MH Palembang periode 2014 

– 2018. 

6. Mengidentifikasi dugaan faktor pencetus psoriasis vulgaris di 

Poliklinik DV RSUP MH Palembang periode 2014 – 2018. 
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1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Teoretis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai salah satu 

sumber informasi mengenai insidensi psoriasis vulgaris di Poliklinik 

DV RSUP MH Palembang periode 2014 – 2018. 

2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan 

rujukan dan sumber informasi untuk penelitian selanjutnya yang 

serupa, berhubungan, maupun yang lebih mendalam. 

1.4.2. Manfaat Praktis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai masukan 

bagi institusi kesehatan tentang psoriasis vulgaris. 

2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat berguna bagi masyarakat untuk 

mengetahui masalah kesehatan yang dihadapi dan mengetahui risiko 

untuk terkena psoriasis vulgaris 
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