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ABSTRAK 
 

PENGETAHUAN DAN PERILAKU CAREGIVER MENGENAI 
DERMATITIS POPOK DAN PERAWATAN KULIT 

AREA POPOK PADA BAYI DAN BATITA  
DI PUSKESMAS SEKIP PALEMBANG  

 
(Khalishah Huwaina Kermaputri, 04 Desember 2023, 97 Halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Latar Belakang. Dermatitis popok (DP) atau ruam popok merupakan iritasi 
sebagai respon reaksi inflamasi pada kulit di sekitar bokong daerah perineum dan 
perianal yang tertutup oleh popok kain atau plastik yang menyebabkan area bokong 
menjadi hangat dan lembab. Kondisi ini yang mendorong terjadinya pertumbuhan 
bakteri dan jamur, sehingga dapat meningkatkan iritasi kulit dari urin dan feses. 
Caregiver merupakan wali bayi atau batita yang mengasuh secara langsung. 
Pengetahuan dan perilaku tentang manajemen popok ditemukan sebagai prediktor 
signifikan dermatitis popok. 

Metode. Penelitian deskriptif observasional dengan desain cross-sectional untuk 
mengetahui pengetahuan dan perilaku caregiver mengenai dermatitis popok dan 
perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di Puskesmas Sekip Palembang. 
Penelitian menggunakan pengumpulan 86    data primer dengan kuesioner. Data 
tersebut diolah menggunakan metode chi-square di program SPSS versi 22 yang 
kemudian dideskripsikan dan dianalisiskan. 
 
Hasil. Caregiver bayi dan batita di Pusksemas Sekip Palembang yang menjadi 
responden penelitian ini meliputi, 98,8% caregiver berjenis kelamin perempuan, 
22,1% caregiver berusia >55 tahun, 49% caregiver yang berstatus sebagai 
orangtua, 59,3% caregiver memiliki tingkat pendidikan setara dengan SMA, 75,6% 
caregiver merupakan IRT. Terdapat 50% caregiver memiliki pengetahuan yang 
buruk dan masih ada kekeliruan dalam penerapan perilaku, terutama pada 
pemilihan jenis popok yang dipakai p=0,010 (<0,05), sehingga 75,5% bayi dan 
batita pernah mengalami dermatitis popok setidaknya satu kali. 
 
Kesimpulan. Tingkat pengetahuan dan perilaku caregiver di Puskesmas Sekip 
Palembang mengenai dermatitis popok dan perawatan kulit area popok pada bayi 
dan batita masih perlu ditingkatkan. 

Kata Kunci. Dermatitis popok, pengetahuan dan perilaku, caregiver, bayi, batita, 
puskesmas Sekip, Palembang. 
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ABSTRACT 
 
 

CAREGIVER KNOWLEDGE AND BEHAVIOR REGARDING DIAPER 
DERMATITIS AND SKIN CARE DIAPER AREA FOR BABIES AND 

TODDLER AT SEKIP PALEMBANG HEALTH CENTER 

 

(Khalishah Huwaina Kermaputri, December 4th 2023, 97 Pages) 

Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

Background. Diaper dermatitis (DD) or diaper rash is irritation in response to an 
inflammatory reaction on the skin around the buttocks, the perineal and perianal 
areas which are covered by cloth or plastic diapers, which causes the buttocks area 
to become warm and moist. This condition encourages the growth of bacteria and 
fungi, which can increase skin irritation from urine and feces. Caregivers are 
guardians of babies or toddlers who provide direct care. Knowledge and behavior 
regarding diaper management were found to be significant predictors of diaper 
dermatitis. 

Methods. Observational decriptive research with a cross-sectional design to 
determine the knowledge and behavior of caregivers regarding diaper dermatitis 
and skin care in the diaper area in babies and toddlers at the Sekip Palembang 
Health Center. The research was conducted using 86 primary data by collecting 
answers from questionnaires. The data was processed using the chi-square method 
in SPSS version 22 program then described and analyzed. 

Results. Babies’ and toddlers’ caregivers in Sekip Palembang Health Centers in 
this research were 98.8% female caregivers, 22.1% >55 years old caregivers, 49% 
parents caregivers, 59.3% of caregivers had an educational level equivalent to high 
school, 75.6% housewives caregivers. There were 50% of caregivers who had poor 
knowledge and there were still errors in implementing behavior, especially on their 
type of diaper preferences, p=0.010 (<0.05), so that 75.5% of babies and toddlers 
had experienced diaper dermatitis at least once. 

Conclusion. The level of knowledge and behavior of caregivers at the Sekip 
Palembang Health Center regarding diaper dermatitis and skin care in the diaper 
area in babies and toddlers was still need to be improved. 

Keywords. Diaper dermatitis, knowledge and behavior, caregivers, babies, 
toddlers, Sekip health center, Palembang. 
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Ringkasan 

Dermatitis popok (DP) atau ruam popok merupakan iritasi sebagai respon reaksi 
inflamasi pada kulit di sekitar bokong daerah perineum dan perianal yang tertutup 
oleh popok kain atau plastik yang menyebabkan area bokong menjadi hangat dan 
lembab. Kondisi ini yang mendorong terjadinya pertumbuhan bakteri dan jamur, 
sehingga dapat meningkatkan iritasi kulit dari urin dan feses. Caregiver merupakan 
wali bayi atau batita yang mengasuh secara langsung. Pengetahuan dan perilaku 
tentang manajemen popok ditemukan sebagai prediktor signifikan dermatitis 
popok. Penelitian deskriptif observasional dengan desain cross-sectional untuk 
mengetahui pengetahuan dan perilaku caregiver mengenai dermatitis popok dan 
perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di Puskesmas Sekip Palembang. 
Penelitian menggunakan pengumpulan 86    data primer dengan kuesioner. Data 
tersebut diolah menggunakan metode chi-square di program SPSS versi 22 yang 
kemudian dideskripsikan dan dianalisiskan. Caregiver bayi dan batita di Pusksemas 
Sekip Palembang yang menjadi responden penelitian ini meliputi, 98,8% caregiver 
berjenis kelamin perempuan, 22,1% caregiver berusia >55 tahun, 49% caregiver 
yang berstatus sebagai orangtua, 59,3% caregiver memiliki tingkat pendidikan 
setara dengan SMA, 75,6% caregiver merupakan IRT. Terdapat 50% caregiver 
memiliki pengetahuan yang buruk dan masih ada kekeliruan dalam penerapan 
perilaku, terutama pada pemilihan jenis popok yang dipakai p=0,010 (<0,05), 
sehingga 75,5% bayi dan batita pernah mengalami dermatitis popok setidaknya satu 
kali. Tingkat pengetahuan dan perilaku caregiver di Puskesmas Sekip Palembang 
mengenai dermatitis popok dan perawatan kulit area popok pada bayi dan batita 
masih perlu ditingkatkan. 
Kata Kunci: Dermatitis popok, pengetahuan dan perilaku, caregiver, bayi, batita, 
puskesmas Sekip, Palembang. 

Kepustakaan: 59 
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Summary 

Diaper dermatitis (DD) or diaper rash is irritation in response to an inflammatory 
reaction on the skin around the buttocks, the perineal and perianal areas which are 
covered by cloth or plastic diapers, which causes the buttocks area to become warm 
and moist. This condition encourages the growth of bacteria and fungi, which can 
increase skin irritation from urine and feces. Caregivers are guardians of babies or 
toddlers who provide direct care. Knowledge and behavior regarding diaper 
management were found to be significant predictors of diaper dermatitis. 
Observational decriptive research with a cross-sectional design to determine the 
knowledge and behavior of caregivers regarding diaper dermatitis and skin care in 
the diaper area in babies and toddlers at the Sekip Palembang Health Center. The 
research was conducted using 86 primary data by collecting answers from 
questionnaires. The data was processed using the chi-square method in SPSS 
version 22 program then described and analyzed. Babies’ and toddlers’ caregivers 
in Sekip Palembang Health Centers in this research were 98.8% female caregivers, 
22.1% >55 years old caregivers, 49% parents caregivers, 59.3% of caregivers had 
an educational level equivalent to high school, 75.6% housewives caregivers. There 
were 50% of caregivers who had poor knowledge and there were still errors in 
implementing behavior, especially on their type of diaper preferences, p=0.010 
(<0.05), so that 75.5% of babies and toddlers had experienced diaper dermatitis at 
least once. The level of knowledge and behavior of caregivers at the Sekip 
Palembang Health Center regarding diaper dermatitis and skin care in the diaper 
area in babies and toddlers was still need to be improved. 

 
 

Keywords: Diaper dermatitis, knowledge and behavior, caregivers, babies, 
toddlers, Sekip health center, Palembang. 

Literature: 59  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1.  Latar Belakang 

Dermatitis popok (DP) atau ruam popok merupakan iritasi sebagai respon 

reaksi inflamasi pada kulit di sekitar bokong daerah perineum dan perianal yang 

tertutup oleh popok kain atau plastik yang menyebabkan area bokong menjadi 

hangat dan lembab.1,2 Kondisi ini yang mendorong terjadinya pertumbuhan 

bakteri dan jamur, sehingga dapat meningkatkan iritasi kulit dari urin dan feses.3,4 

Bayi merupakan kehidupan dari awal kelahiran pada usia 0-2 tahun, sedangkan 

batita atau toddler berada dalam rentang dari usia 12 sampai 36 bulan.5 

Angka kejadian dermatitis popok bervariasi di seluruh dunia. Kasus 

dermatitis popok di dunia terjadi pada sekitar 50% bayi, dengan 25% dialami oleh 

minggu awal kelahiran. Dalam penelitiannya, Ojeda mendapatkan, di wilayah 

dengan iklim tropis, kejadian dermatitis popok mencapai 79,7%.1,6 Terbatasnya 

penelitian atau survei terbaru di Indonesia  juga menjadi salah satu penyebab 

kurangnya catatan prevelensi terbaru.7 

Pengetahuan tentang praktik manajemen popok ditemukan sebagai prediktor 

signifikan dermatitis popok karena ibu yang memiliki pengetahuan tentang 

penyebab, pencegahan, dan praktik pembersihan area popok yang memadai 

selama penggantian popok. Caregiver merupakan wali bayi atau batita yang 

mengasuh secara langsung. Diketahui pengetahuan masyarakat dinilai terbatas, 

yaitu hanya 25% orang tua yang mengetahui kejadian DP.8,9  Pada penelitian 

Utami, didapatkan 45,5% caregiver memiliki pengetahuan cukup, namun 

dilaporkan masih terdapat kekeliruan dalam perawatan perianal terhadap 

pencegahan ruam popok pada anak.10 

Dermatitis popok tidak dipengaruhi oleh jenis kelamin atau etnis tertentu.4 

Variasi kasus dermatitis popok terjadi dengan adanya perbedaan kebiasaan 

pemakaian dan frekuensi penggantian popok, produk yang digunakan pada kulit 
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bokong bayi, pola asupan nutrisi, dan kebersihan bayi.1 Penggunaan popok sekali 

pakai signifikan dikaitkan dengan tingkat pendidikan caregiver. Semakin tinggi 

pendidikan caregiver, semakin tinggi pula kemungkinan memakai popok sekali 

pakai.11 Pengetahuan  dan  perilaku  caregiver dalam  pemakaian  popok  pada  

bayi  dan batita di Indonesia ternyata masih rendah. Selain pengetahuan, 

diperlukan juga keterampilan caregiver dalam merawat kulit area popok pada bayi 

dan batita. Seperti memandikan secara teratur, mengganti popok, dan pemilihan 

produk perawatan kulit yang tepat dan disesuaikan dengan kondisi kulit bayi dan 

batita.12 

Dermatitis popok dapat dibedakan berdasarkan etiologi atau penyebabnya, 

yaitu dermatitis popok iritan, dermatitis popok kandida, dan dermatitis kontak 

alergi (DKA). 2,13 Tanda-tanda awal ruam popok muncul sebagai kemerahan 

ringan yang dapat sembuh sendiri dengan intervensi yang minimal, yaitu dengan 

cara perawatan kulit, kebersihan yang baik, dan menghindari zat iritan. Namun, 

jika tidak ditatalaksana dengan baik dan benar, kemerahan dan ruam akan semakin 

parah, dapat terjadi kerusakan atau ulserasi pada kulit bayi, biasanya terjadi di 

bokong, lipatan paha, dan area genitalia.1,2,6 

Tatalaksana untuk ruam popok dapat dilakukan secara nonmedikamentosa 

dan medikamentosa. Untuk medikamentosa, dapat diberi kortikosteroid atau bila 

terdeteksi adanya infeksi kandida, dapat gunakan obat antifungal kandida, seperti 

nistatin atau derivate azol yang dikombinasikan dengan seng oksida. Sedangkan 

nonmedikamentosa dapat dilakukan edukasi kepada orang tua mengenai cara 

menjaga kebersihan dan mencegah penyebab dermatitis popok, penggunaan 

popok tradisional yang harus segera diganti bila basah atau mengganti popok 

sekali pakai bila sudah melebihi kapasitas daya serap.13  

Oleh karena itu, diperlukan adanya pengetahuan dan perilaku caregiver 

yang baik dalam merawat anaknya. Penelitian ini dilakukan untuk memberi 

manfaat kepada masyarakat. Puskesmas merupakan unit kesehatan publik 

fungsional yang berperan penting dalam upaya promotif dan preventif. Puskesmas 

Sekip Palembang di wilayah Kelurahan 20 Ilir Dua Kecamatan Kemuning Kota 

Palembang merupakan salah satu puskesmas di Palembang yang menaungi 27 



3 
 

Universitas Sriwijaya 
 

posyandu dengan kurang lebih 14 kartu keluarga sebagai keanggotaan di masing-

masing posyandu. Puskesmas yang menaungi banyak populasi ini terdata belum 

pernah dilaksanakan penelitian dan edukasi kepada caregiver mengenai dermatitis 

popok ataupun perawatan kulit area popok pada nayi dan batita.14 

Berdasarkan uraian di atas, penelitian mengenai dermatitis popok maupun 

pengetahuan dan perilaku caregiver di Indonesia khususnya di kota Palembang 

masih sangat terbatas. Oleh karena itu, penelitian ini perlu dilakukan untuk 

mengetahui pengetahuan dan perilaku caregiver mengenai dermatitis popok dan 

perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di Puskesmas Sekip Palembang. 

 

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimana pengetahuan dan perilaku caregiver mengenai dermatitis popok 

dan perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di puskesmas Sekip 

Palembang? 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1. Tujuan Umum  

Mengidentifikasi pengetahuan dan perilaku caregiver mengenai 

dermatitis popok dan perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di 

puskesmas Sekip Palembang.  

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui bagaimana sosiodemografi caregiver bayi dan batita di 

puskesmas Sekip Palembang. 

2. Mengetahui bagaimana pengetahuan caregiver mengenai dermatitis 

popok dan perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di 

puskesmas Sekip Palembang. 

3. Mengetahui bagaimana perilaku caregiver mengenai dermatitis popok 

dan perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di puskesmas 

Sekip Palembang. 
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1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Teoritis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi pertimbangan dan 

referensi ilmiah untuk kepentingan penelitian lebih lanjut mengenai 

dermatitis popok pada bayi dan batita.  

2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi 

mengenai pengetahuan caregiver dermatitis popok dan perawatan kulit 

area popok pada bayi dan batita. 

3. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi acuan pembelajaran bagi 

peneliti dan mendapat informasi mengenai perilaku caregiver 

mengenai dermatitis popok dan perawatan kulit area popok pada bayi 

dan batita.  

1.4.2. Manfaat Praktis 

1. Hasil penelitian ini sebagai sumber data dan informasi mengenai 

tingkat pengetahuan dan perilaku caregiver terhadap dermatitis popok 

dan perawatan kulit area popok pada bayi dan batita di Puskesmas 

Sekip Palembang.  

2. Hasil penelitian ini dapat menjadi evaluasi bagaimana pengetahuan dan 

perilaku caregiver mengenai dermatitis popok dan perawatan kulit area 

popok pada bayi dan batita. Dapat menjadi pertimbangan untuk 

dilakukan penyuluhan jika hasil penelitian menunjukkan pengetahuan 

dan perilaku caregiver rendah ataupun belum sesuai dengan tindakan 

intervensi dan manajemen dermatitis popok. 

3. Penelitian ini dapat digunakan sebagai preferensi untuk penelitian 

selanjutnya mengenai dermatitis popok pada bayi dan batita. 

4. Menjadi sumber informasi untuk para praktisi kesehatan maupun orang 

tua pasien mengenai dermatitis popok, sehingga dapat mencegah dan 

mengurangi jumlah kasus dermatitis popok pada bayi di Indonesia.
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