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ABSTRAK

HUBUNGAN KEBERSIHAN DIRI DAN SANITASI
LINGKUNGAN DENGAN SKABIES DI PONDOK
PESANTREN QODRATULLAH LANGKAN
KABUPATEN BANYUASIN PROVINSI

SUMATERA SELATAN
(Sri Fitri Yanti, 60 halaman, 2014)
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar Belakang:Skabies merupakan penyakit kulit menular yang disebabkan oleh Sarcoptes
scabei varian hominis. Salah satu faktor terjadinya penyakit skabies adalah sanitasi yang buruk
dan kebersihan diri yang kurang serta menyerang manusia yang hidup secara berkelompok
seperti pondok pesantren. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui hubungan kebersihan diri dan
sanitasi lingkungan dengan skabies di Pondok Pesantren Qodratullah Langkan Kabupaten
Banyuasin

Metode:Penelitian ini adalah studi analitik observasional dengan menggunakan pendekatan
potong lintang. Penelitian ini menggunakan kuesioner dengan populasi seluruh santri Pondok
Pesantren Qodratullah Langkan Kabupaten Banyuasin. Sampel penelitian ini sebanyak 196 orang
Pondok Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin yang memenuhi kriteria inklusi.
Hasil:Sebanyak 80 santri (40,6%) mengalami skabies, Hasil penelitian menunjukkan variabel
sanitasi lingkungan yaitu kepadatan penghuni (p=0,374) tidak berpengaruh secara bermakna
pada kejaidan skabies. Variabel kebersihan diri yaitu kebersihan handuk (p = 0,000), kebersihan
tubuh (p = 0,002), kebersihan pakaian (p = 0,001), kebersihan tempat tidur (p = 0,000),
kebiasaan tidur bersama (p= 0.000) , kebersihan tangan (p value 0,047) berpengaruh secara
bermakna terhadap kejadian skabies. Hasil uji regresi logistik berganda diketahui variabel yang
dominan berpengaruh terhadap kejadian Skabies adalah kebersihan handuk dengan nilai
koefisien (Exp.p) = 1.669

Kesimpulan:kebersihan diri dan sanitasi lingkungan yang terbukti berpengaruh adalah
kebersihan diri, melihat dari 2 28% dari kontribusi keseluruhan. kategori buruk dari kebersihan
diri nilai p 3,5 %

Kata kunci: Skabies, kebersihan diri, sanitasi lingkungan



ABSTRACT

THE CORELATION OF PERSONAL HYGIENE AND
ENVIRONMENTAL SANITATION WITH SCABIES
AT BOARDING SCHOOL QADRATULLAH
LANKAN DISTRICT OF BANYUASIN

SOUTH SUMATERA PROVINCE
(Sri Fitri Yanti, 60 pages, 2014)
Faculty of Medicine, Sriwijaya University

Background:Scabies is a contagious skin disease caused by sarcoptes scabei varian hominis.
One of the factors of the prevalence of scabies is poor sanitation and personal hygiene, who live
at boarding school. The purpose of this study was to determine the correlation of personal
hygiene and environtmental sanitation with scabies at boarding school Qodratullah Langkan
district of Banyuasin.

Methods:The design of this study was an observational analytic with cross-sectional. The
population of sample were study in students at boarding school Qodratullah Langkan district of
Banyuasin. The sample of this study was 196 students at boarding school Qadratullah Lankan at
Banyuasin that fulfilled the inclusion criteria.

Result: There were 80 students (40,6%) got scabies. The result of this study showed that the
variables of environmental sanitation including the population density (p = 0.374) did not have
any influence. The variable of personal hygiene including cleaning towels ( p = 0.000 ),body
hygiene (p= 0,002), the cleanliness of clothing ( p = 0.001), the cleanliness of the bed ( p =
0.000 ), sleeping habits ( p = 0.000 ), cleanliness of the hands (p = 0,047) significantly affect the
incidence of scabies. The result of multiple logistic regression tests showed that the variable
which dominantly influenced the prevalence of scabies was the hygiene towel with coefficient
Exp. B =0.091

Conclusion:Personal hygiene and environmental sanitation is proved influential personal
hygiene, r* 28% of the overall contribution. categories of poor personal hygiene p value 3.5%.

Keywords: Scabies, personal hygiene, environmental sanitation
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Skabies adalah penyakit infeksi kulit menular yang disebabkan infestasi
tungau betina Sarcoptes scabiei var. hominis. Penyakit ini pertama kali di
temukan oleh Von Hebra pada tahun 1868 dan penyebabnya pertama kali
dideskripsikan oeh Giovan Cosino Bonomo pada tahun 1687. Penyakit skabies
bisa menyerang semua tingkat sosial mulai dari kalangan bawah, menengah
dan atas. Skabies dapat mengenai semua ras dan golongan di seluruh dunia
(Moki, 2007). Diperkirakan lebih dari 300 juta kasus skabies terus terjadi di
dunia setiap tahun meskipun telah tersedia pengobatan yang efektif (McCarthy
et al., 2004; Guldbakke et al., 2006; Karthikeyan, 2012).

Penyakit skabies dapat ditularkan secara kontak langsung (kontak dengan
kulit), misal dengan berjabat tangan, tidur bersama dengan penderita, dan
melalui hubungan seksual. Untuk penularan secara tidak langsung (melalui
benda), misalnya pakaian, handuk, sprei, bantal, dan selimut yang dipakai
secara bersama-sama (Monsel and Chosidow, 2012). Penjalaran penyakit ini
erat hubungannya dengan kebersihan perorangan dan tempat-tempat yang
padat penduduknya, misalnya asrama, penjara, dan tempat-tempat yang lembab
dan kurang mendapat penerangan sinar matahari (Burns, 2004). Skabies lebih
banyak ditemukan saat musim dingin di bandingkan musim panas (Handoko,
2006). Saat ini angka kejadian skabies meningkat lebih tinggi dari 20 tahun
yang lalu, dan banyak ditemukan pada panti asuhan, penjara, rumah sakit, serta
tempat-tempat dengan sanitasi buruk (Goldfarb, 2007).

Skabies pada manusia dapat menimbulkan gejala klinis gatal yang hebat,
terutama pada malam hari (pruiritis nokturna). Gejala klinis lain adalah
ditemukannya lesi yang khas berupa terowongan pada tempat-tempat predileksi

yang berwarna putih abu-abu, sedikit meninggi, dengan panjang yang



bervariasi (rata-rata 1 cm) dan berbentuk lurus atau berkelok-kelok (Burns,
2004). Terowongan dan papula pada lesi kulit biasanya ditemukan pada
ekstremitas dan lipatan kulit dimana stratum korneumnya tipis seperti pada
bagian sela-sela jari tangan, dibawah ketiak, pinggang, genital, aerola,
sekeliling siku dan permukaan depan pergelangan (Walton and Curie, 2007).
Adanya terowongan dibawah lapisan kulit merupakan ciri khas dari infestasi
tungau S.scabiei karena tungau ini memerlukan waktu kurang dari tiga puluh
menit untuk masuk ke dalam lapisan kulit (Mc Carthy et al., 2004). Skabies
juga dapat berdampak ke psikis remaja yang mengalaminya seperti perasaan
malu karena berpengaruh ke penampilan.

Faktor yang paling berperan dalam penularan skabies adalah higienitas.
Personal hygiene meliputi kebiasaan mencuci tangan, pemakaian handuk,
frekuensi mandi, frekuensi mengganti pakaian dalam, frekuensi mengganti
sprei tidur, dan kebiasaan kontak langsung seperti berjabat tangan atau tidur
bersama penderita. Personal Hygiene yang buruk dapat menyebabkan tubuh
terserang berbagai penyakit seperti penyakit kulit, penyakit infeksi, penyakit
mulut dan dapat menghilangkan fungsi bagian tubuh tertentu seperti halnya
kulit (Soedarto dalam Saryono, 2011).

Faktor sanitasi lingkungan juga merupakan salah satu faktor yang
berhubungan dengan kejadian skabies. Sanitasi lingkungan merupakan usaha
kesehatan masyarakat untuk menjaga dan mengawasi faktor lingkungan yang
dapat mempengaruhi derajat kesehatan (Chandra, 2007). Sanitasi lingkungan
meliputi kebersihan tempat tinggal atau asrama. Kebersihan tempat tinggal atau
asrama dapat dilakukan dengan cara membersihkan jendela atau perabotan
milik santri, menyapu dan mengepel lantai, mencuci peralatan makan,
membersihkan kamar, serta membuang sampah (Ariffin, 2013). Sanitasi
lingkungan perlu dijaga kebersihannya dimulai dari halaman, saluran

pembuangan air dan jalan didepan asrama (Ma’rufi, 2005).



Dalam laporan tahunannya Kecelj-Leskovec dan Podrumac tahun 1998
melaporkan bahwa telah terjadi lebih dari 1000 kasus skabies di Slovenia
pesisir bagian selatan Eropa tengah, 160 orang diantaranya adalah anak-anak.
Prevalensi skabies pada anak-anak Aborigin-Australia didaerah terpencil
mencapai 50% dan umumnya mereka mengalami reinfestasi tungau dari
penderita lain yang belum sembuh (Currie and Carapetis, 2000). Berdasarkan
data prevalensi penyakit skabies dalam masyarakat di seluruh Indonesia pada
tahun 1996 adalah 4,6%-12,95% dan pada tahun 2004, prevalensi skabies naik
menjadi 40,78% (Depkes, 2004). Penyakit skabies ini menduduki urutan ketiga
dari 12 penyakit kulit terscring (Notobroto, 2005). Pcningkatan kasus penyakit
skabies ini meluas secara cepat, baik untuk jumlah kasus maupun daerah yang
terjangkit terutama penyebaran yang sangat cepat terjadi di lingkungan
pesantren (Dinkes Kab. Aceh Besar, 2005). Di Palembang didapatkan angka
kejadian skabies sebesar 0,61% (Amanata, 2012).

Penelitian yang dilakukan terhadap santri di Pondok Pesantren Cipasung
Kabupaten Tasikmalaya menemukan 42,2% santri penderita skabies memiliki
personal hygiene yang buruk (Muslih, 2012). Berbeda halnya dengan
penelitian yang dilakukan pada Pondok Pesantren Kyai Gading Kabupaten
Demak sebanyak 49 santri (74,2%) memiliki personal hygiene yang buruk dan
17 santri (25,8%) memiliki personal hygiene yang baik (Afraniza, 2011).

Belum ada penelitian tentang hubungan personal hygiene dan sanitasi
lingkungan dengan skabies di Pondok Pesantren Qadratullah Lankan
Kabupaten Banyuasin maka Penelitian ini dilakukan untuk mengetahui apakah
ada hubungan antara personal hygiene dengan kejadian penyakit skabies di
Pondok Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin. Diharapkan dari
penclitian ini diketahui faktor-faktor yang memengaruhi skabies pada santri
sehingga dapat dilakukan edukasi terutama santri mengenai pentingnya

pengetahuan tentang personal hygiene dan sanitasi lingkungan.



1.2 Rumusan Masalah
1. Apakah personal hygiene berhubungan dengan skabies pada santri di Pondok

Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin?

2. Apakah sanitasi lingkungan berhubungan dengan skabies pada santri di

Pondok Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin?

1.3  Tujuan Penclitian

1.3.1

1.3:2

Tujuan Umum

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan personal
hygiene dan sanitasi lingkungan siswa/siswi dengan skabies di
Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin.
Tujuan khusus
Didapatkan insiden penderita skabies pada siswa/siswi di Pondok

Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin.

. Diidentifikasi personal hygiene (kebersihan tangan,kebersihan

handuk, kebersihan pakaian, kebersihan tubuh, siswa/siswi di

Pondok Pesantren Qadratullah Lankan Kabupaten Banyuasin.

. Diidentifikasi sanitasi lingkungan (sumber air dan kepadatan

hunian) siswa/siswi di Pondok Pesantren Qadratullah Lankan

Kabupaten Banyuasin.

. Dianalisis pengaruh personal hygiene dan sanitasi lingkungan

dengan skabics di Pondok Pesantren Qadratullah Lankan

Kabupaten Banyuasin.

14 Manfaat Penelitian

1.5.1

Manfaat Tcoritis

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan

dan pengetahuan tentang penyakit parasit terutama tungau
penyebab skabies.



1.5.2 Manfaat Aplikatif
1. Pondok Pesantren
Menambah pengetahuan kepada pondok pesantren tentang

penyakit skabies supaya dapat melakukan pencegahan dini
terhadap penyakit menular skabies.

2. Santri
Memberikan pengetahuan kepada santri bahwa personal

hygiene dan sanitasi lingkungan yang tidak baik dapat
menyebabkan penyakit skabies.
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