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ABSTRAK
Angka Kejadian Dermatitis Kontak Alergi di Poliklinik Ilmu Kesehatan 

Kulit dan Kelamin RSUP Dr. Mohammad Hoesin Palembang 
Periode 1 Januari 2009 - 30 Juni 2012

(Tiara Chairunisa, Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya, 2013)

LATAR BELAKANG: Dermatitis kontak alergi (DKA) adalah reaksi inflamasi 
yang didapat terhadap berbagai susbstansi yang dapat menyebabkan reaksi 
inflamasi hanya pada orang yang sebelumnya pernah tersensitisasi oleh alergen. 
Kisaran 7% dari penduduk Amerika Serikat menderita DKA yang berhubungan 
dengan perkerjaan. Data DKA yang tercatat pada populasi umum masih minimal, 
sehingga kasus sesungguhnya diperkirakan lebih besar dari data yang tersedia dan 
belum ada data terbaru tentang dermatitis kontak alergi di RSUP Dr. Mohammad 
Hoesin Palembang. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui angka 
kejadian, karakteristik dan penyebab alergi pada dermatitis kontak alergi di RSUP 
MH periode 1 Januari 2009 sampai 30 Juni 2012.

METODE: Penelitian epidemiologi retrospektif yang bersifat deskriptif ini, 
dilakukan di Poliklinik IKKK dan di Instalasi Rekam Medik RSUP MH, dengan 
cara melihat data rekam medik pasien dermatitis kontak alergi yang tercatat pada 
rekam medik pada tanggal 1 Januari 2009 hingga 30 Juni 2012.

HASIL: Angka kejadian DKA periode 1 Januari 2009 sampai 30 Juni 2012 
sebesar 3,1% dengan jumlah kasus sebanyak 861 kasus. Kejadian DKA tertinggi 
terjadi kelompok usia 48-55 tahun sebanyak 167 orang (19,4%), diikuti oleh 
kelompok usia 40-47 tahun (17,9%), kelompok usia 16-23 tahun (15,4%), 
kelompok usia 56-63 (11,5%), kelompok usia 64-71 tahun (9,6%), kelompok usia 
24-31 tahun (8,9%), kelompok usia 32-39 tahun (6,2%), kelompok usia 8-15 
tahun (3,5%), 0-7 tahun (3,3%), kelompok usia 72-79 tahun (3,3 %), dan yang 
terendah pada kelompok usia 80-87 tahun (1,0%). Perbandingan antara laki-laki 
sebanyak 332 orang (38,6%) dan perempuan 529 orang (61,4%). Tiga alergen 
penyebab terbanyak adalah detergen (33,2%), kosmetik (25,0%) dan perhiasan 
(9,2%).

KESIMPULAN: DKA paling sering pada usia 48-55 tahun. Perempuan lebih 
sering dibandingkan dengan laki-laki. Alergen penyebab terbanyak adalah 
detergen, kosmetik, dan perhiasan

Kata kunci: Dermatitis, Dermatitis Kontak, Alergi, Angka Kejadian



ABSTRACT
Occurrence ofAllergy Contact Dermatitis in Outpatient Clinic Department of 

Dermatovenerology Dr. Mohammad Hoesin General Hospital Palembang 
Period Januari lst 2009 — 30th June 2012 

(Tiara Chairunisa, Medical Faculty of Sriwijaya University, 2013)

BACKGROUND: Allergic contact dematitis (ACD) is an acquired sensitivity to 
various substance that produced inflammatory reactions in those, and only those, 
who have been previously sensitized to the allergen. Around 7% of USA citizens 
suffers from occupational allergic contact dermatitis. Because there is still no 
sufficient data about the rate, it is possible that there are more dermatitis cases 
compared to the existing data And there is no recent update about allergic contact 
dermatitis in the Dr. Mohammad Hoesin General Hospital Palembang. The 
purpose of this study was to determine the occurrence rate and characteristic of 
allergic contact dermatitis in Dr. Mohammad Hoesin General Hospital, period 
ffom January 1 st 2009 - June 30th 2012.

METHODS: The study was a descriptive epidemiological retrospective, 
conducted in the Outpatient Clinic Department of Dermatovenerology and in the 
Medical Records Installation of Dr. Mohammad Hoesin General Hospital, by 
examining the patient medical records of allergic contact dermatitis which 
recorded on the medical records on January 1, 2009 to June 30, 2012.

RESULTS: The occurrence rate of ACD from January 1, 2011 to June 30, 2012 
amounted to 3.1% by the number of cases as many as 861 cases. ACD occurrence 
rate was highest among 48-55 years old group as 167 people, followed by 40-47 
years old group (17.9%), 16-23 years old group (15.4%), 56-63 years old group 
(11.5%), 64-71 years old group (9.6%), 24-31 years old group (8.9%), 32-39 years 
old group (6.2%), 8-15 years old group (3.5%), 0-7 years old group (3.3%), 72-79 
years old group (3.3%) and lowest in the 80-87 years old group (1.0%). 
Comparisons between females as 529 people (61.4%), vvith males 332 people 
(38.6%). The most common allergen found were detergent (33.2%), cosmetics 
(25.0%) and jewelry (9.2%).

CONCLUSION: Allergic contact dermatits most often occurs at the age of 48-55 
years old. Females are often than males. The most common allergens found 
detergent, cosmetics, and jewelry.

were

Keywords : dermatitis, contact dermatitis, allergy, occurrence rate
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1.1 Latar Belakang

Dermatitis merupakan reaksi inflamasi polimorfik yang melibatkan 

epidermis dan dermis. Dermatitis akut ditandai dengan pruritus, eritema dan 

vesikula. Sedangkan dermatitis kronik ditandai dengan pruritus, xerosis, 
likenifikasi, hiperkeratosis dengan atau tanpa fisura (Wolff. Klaus, Johnson.R. A 

2009).

Dermatitis kontak adalah reaksi inflamasi akut atau kronik terhadap 

substansi yang menempel pada kulit (Wolff. Klaus, Johnson.R. A, 2009). Terdapat 
dua macam dermatitis kontak, yaitu dermatitis kontak iritan (DKI) dan dermatitis 

kontak alergi (DKA). DKI adalah reaksi inflamasi pada kulit yang diakibatkan 

oleh paparan terhadap substansi yang dapat menyebabkan erupsi pada kebanyakan 

orang. DKA adalah reaksi inflamasi yang didapat terhadap berbagai susbstansi 
yang dapat menyebabkan reaksi inflamasi hanya pada orang yang sebelumnya 

pernah tersensitisasi oleh alergen (James W.D, Berger T.G, dan Elston D.M, 
2006). Respon kulit tergantung pada jenis bahan kimia yang berkontak dengan 

kulit, lama kontak, sifat kontak dan kemampuan individu masing-masing. Bahan 

kimia yang dapat menyebabkan dermatitis kontak banyak terdapat pada perhiasan, 
produk perawatan tubuh, tumbuhan, dan pengobatan topikal serta bahan kimia 

yang berkontak saat bekerja (Mowad M.C, Marks J.Jr,2008).

DKA dapat diderita oleh orang yang sebelumnya pernah tersensitisasi oleh 

alergen dari berbagai golongan umur, ras dan jenis kelamin. DKA lebih sering 

ditemukan pada usia 41-60 tahun. Alergi terhadap nikel lebih banyak diderita oleh 

perempuan karena perempuan lebih sering terpapar perhiasan (Mowad M.C, 
Marks J.Jr, 2008). Data insiden dan prevalensi DKA yang tercatat pada populasi 
umum masih minimal, sehingga kasus sesungguhnya diperkirakan lebih besar dari

1
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data yang tersedia (Fitrianti:20I0). Kisaran 7% dari penduduk Amerika Serikat 
menderita DKA yang berhubungan dengan perkerjaan, namun menurut data U. S 

Bereciu ofLabor Stcitistic insiden mencapai 10 sampai 50 kali lebih besar daripada 

data yang dilaporkan (Mowad M.C, Marks J.Jr, 2008). Berdasarkan penelitian 

yang dilakukan Thyssen dan kawan-kawan dengan mengumpulkan data dari 
semua kelompok umur di seluruh negara dari Amerika Utara dan Eropa Barat dari 
tahun 1966 sampai 2007, didapatkan prevalensi DKA yang setidaknya positif 

pada satu jenis alergen bervariasi dari 12.5% sampai 40,6%. Prevalensi alergen 

yang paling tinggi adalah alergi terhadap nikel, thimerosal dan campuran aroma 

Prevalensi alergi terhadap nikel bervariasi dari dari 0,7% sampai 27,8%. 
Prevalensi DKA yang datang berobat di Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan 

Kelamin (IKKK) divisi Alergo-Imunologi Rumah Sakit Umum Pusat Dr. 
Mohammad Hoesin (RSUPMH) Palembang pada tahun 2005 sebesar 12,87%, 
tahun 2006 sebesar 13,28%, tahun 2007 sebesar 12,34% dan 2008 sebesar 13,42% 

(Fitrianti:2010). Seiring bertambahnya produk yang mengandung bahan kimia 

yang dipakai oleh masyarakat, diperkirakan jumlah penderita dermatitis kontak 

alergi akan semakin meningkat.

Alergen dapat dibedakan berdasarkan wilayah, hal ini disebakan karena 

bahan pengawet yang digunakan pada produk perawatan tubuh yang ditetapkan 

oleh pemerintah berbeda di setiap wilayah. Selain itu, beberapa alergen dapat 
meningkat secara klinis dibanding alergen yang lain yang menurun dari waktu ke 

waktu, misalnya di Amerika ethylenediamine dan bezocaine menurun sedangkan 

methylchloroisothicizolinone meningkat (Mowad M.C, Marks J.Jr, 2008). 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan kepada 234 anak-anak, 1200 orang dewasa 

dan 295 usia lanjut, alergen yang paling banyak ditemukan adalah nikel sulfat (11, 
2%) dan balsam Peru (6, 7%). Di Inggris, penelitian yang dilakukan pada tahun 

1982, ditemukan penyebab terbanyak adalah antibakteri (20%), rubber 

accelerator (15%\fragrance dan balsam (13%) dan nikel (5%). Sedangkan pada 

tahun 1997, hasil yang ditemukan berbeda, yakni fragrance dan balsam (37%),
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rubber acceleralor (10%), antibakteri topikal (9%) dan nikel (9%) (Balato, Anna 

et al, 2011).

Sampai saat ini, belum ada data yang melaporkan angka kejadian 

dermatitis kontak alergi di RSUP MH Palembang periode 2009-2012 sehingga 

mendorong peneliti untuk melakukan penelitian ini. Penelitian ini menggunakan 

rekam medik di RSUP MH Palembang.

1.2 Rumusan Masalah

Berapa angka kejadian, karakteristik sosiodemografi dermatitis kontak dan 

penyebab alergi di Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) 

divisi Alergo-Imunologi RSUP MH Palembang periode 1 Januari 2009 - 30 

Juni 2012?

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui angka kejadian dan karakteristik demografi dermatitis 

kontak alergi di Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) 

divisi Alergo-Imunologi RSUP MH Palembang periode 1 Januari 

2009-30 Juni 2012.

1.3.2 Tujuan Khusus

1.3.2.1 Menentukan angka kejadian dermatitis kontak alergi di 

Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) divisi Alergo- 

Imunologi RSUP MH Palembang periode 1 Januari 2009 - 30 Juni
2012.

1.3.2.2 Menentukan angka kejadian dermatitis kontak alergi di 

Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) divisi Alergo-
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Imunologi RSUP MH Palembang periode 1 Januari 2009 - 30 Juni 

2012 berdasarkan usia.

1.3.2.3 Menentukan angka kejadian dermatitis kontak alergi di 
Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) divisi Alergo- 
Imunologi RSUP MH Palembang periode 1 Januari 2009 - 30 Juni 

2012 berdasarkan jenis kelamin.

Menentukan alergen tersangka yang menyebabkan 

dermatitis kontak alergi di Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan 

Kelamin (IKKK) divisi Alergo-Imunologi RSUP MH Palembang 

periode 1 Januari 2009 - 30 Juni 2012.

1.3.2.5

1.4 Manfaat Penelitian

1.4.1 Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat menambah pengetahuan mengenai 
angka kejadian dan karakteristik demografi dermatitis kontak alergi di 
Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) divisi Alergo- 

Imunologi RSUP MH Palembang periode 1 Januari 2009-30 Juni 2012.

1.4.2 Manfaat Praktis

1.4.2.1 Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan masukan bagi 
Poliklinik Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) divisi 
Alergo-Imunologi RSUP MH Palembang agar dapat mengetahui 
angka kejadian dermatitis kontak alergi dan mengurangi avvitan 

dermatitis kontak alergi.

1.4.2.2 Penelitian ini diharapkan dapat memberikan gambaran 

karakteristik demografi dermatitis kontak alergi di Poliklinik 

Ilmu Kesehatan Kulit dan Kelamin (IKKK) divisi Alergo- 

Imunologi RSUP MH Palembang.
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1.4.2.3 Hasil penelitian ini dapat digunakan untuk membuat usulan 

dalam perencanaan pelayanan kesehatan agar terjadi penurunan 

angka kejadian dermatitis kontak alergi.

1.4.2.4 Penelitian ini dapat digunakan sebagai bahan referensi bagi 
penelitian selanjutnya.
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