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Abstract: Pityriasis versikolor is a skin fungal infection that is quite common in Indonesia as
a tropical country with a hot and humid climate, especially if the personal hygiene is not good
enough. This study was aimed to evaluate the relationship between personal hygiene and the
incidence of pityriasis versicolor among male students of the Faculty of Medicine, Sam
Ratulangi University. This was a descriptive analytical stuudy with a cross-sectional design.
Subjects were 42 medical students of batch 2015-2018. Personal hygiene was determined by
using questionnaires and diagnosis of pityriasis versicolor was confirmed based on clinical and
Wood lamp examinations. The results showed that pityriasis versicolor was diagnosed in two
subjects (4.8%). The Fisher’s exact test obtained a significancy value of 0.003 which indicated
that there was a significant relationship between personal hygiene and pityriasis versicolor.
Conclusion: There was a significant relationship between personal hygiene and the occurence
of pityriasis versicolor. Poor personal hygiene was a risk factor of pityriasis versicolor.
Keywords: pityriasis versicolor, personal hygiene, students

Abstrak: Pitiriasis versikolor adalah infeksi jamur kulit yang cukup banyak ditemukan di
Indonesia yang merupakan negara tropis beriklim panas dan lembab, apalagi bila higiene
kurang sempurna. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui higiene personal terhadap
kejadian pitiriasis versikolor pada mahasiswa laki-laki Fakultas Kedokteran Universitas Sam
Ratulangi. Jenis penelitian ialah deskriptif analitik dengan desain potong lintang. Subjek
penelitian ialah 42 mahasiswa Kedokteran Umum angkatan 2015-2018. Tingkat higiene
personal diambil dari kuesioner dan diagnosis pitiriasis versikolor ditegakkam berdasarkan
pemeriksaan klinis dan lampu Wood. Hasil penelitian memperlihatkan kejadian pitiriasis
versikolor pada dua subyek penelitian (4,8%). Uji Fisher’s exact test mendapatkan nilai
signifikansi 0,003 yang menunjukkan adanya hubungan bermakna antara higiene personal dan
pitiriasis versikolor. Simpulan: Terdapat hubungan bermakna antara higiene personal dan
pitiriasis versikolor. Higiene personal yang buruk merupakan faktor risiko terjadinya pitiriasis
versikolor.

Kata kunci: pitiriasis versikolor, higiene personal, mahasiswa

Masalah kesehatan khususnya penyakit
jamur menjadi salah satu penyakit kulit
yang paling banyak diderita oleh masya-
rakat yang tinggal di daerah beriklim panas
dan lembab yang mengakibatkan daerah
tropis memiliki prevalensi setinggi 40%
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dan frekuensi yang lebih tinggi selama
bulan musim panas.

Infeksi jamur pada kulit biasanya
terjadi pada bagian kulit yang paling luar.
Hal ini disebabkan jenis jamur ini tidak
dapat mengeluarkan zat yang dapat men-
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cerna keratin kulit dan tetap hanya menye-
rang lapisan kulit yang paling luar.
Penyakit kulit yang termasuk golongan ini
yaitu pitiriasis versikolor.?

Pitiriasis versikolor adalah infeksi
jamur superfisial pada lapisan tanduk kulit
yang disebabkan oleh Malassezia furfur
atau Pityrosporum orbiculare. Infeksi ini
bersifat menahun, ringan, dan biasanya
tanpa peradangan. Pitiriasis versikolor
dapat mengenai muka leher, badan, lengan
atas, ketiak, paha, dan lipat paha.® Tidak
ada perbedaan berdasarkan jenis kelamin
tetapi terdapat kerentanan berdasarkan usia,
yakni lebih banyak ditemukan pada remaja
dan dewasa muda.” Berdasarkan penelitian,
mayoritas yang terinfeksi berada pada
dekade dua dan tiga kehidupan.

Di Indonesia kelainan ini merupakan
yang terbanyak ditemukan di antara
berbagai penyakit kulit akibat jamur.
Diperkirakan 40-50% populasi di negara
tropis terkena penyakit ini, sedangkan di
negara subtropis yaitu Eropa Tengah dan
Utara hanya 0,5-1% dari semua penyakit
jamur.® Di Jakarta golongan penyakit ini
sepanjang masa selalu menempati urutan ke
dua setelah dermatitis. Di daerah Ilain,
seperti Padang, Bandung, Semarang, Sura-
baya, dan Manado, keadaannya sama yaitu
menempati urutan ke 2 sampai ke 4
terbanyak dibandingkan golongan penyakit
lainya.®

Di RSUP Prof. Dr. R. D. Kandou
Manado, pada periode Januari-Desember
2013 tercatat jJumlah pasien laki laki (58%)
lebih banyak dibandingkan perempuan
(52%). Dilihat dari segi usia 15-24 tahun
dan 25-44 tahun yang terbanyak (masing-
masing 30,6%), sedangkan dari segi peker-
jaan paling banyak terdapat pada pasien
dengan pekerjaan swasta (27,8%) dan PNS
(16,7%). Dari segi warna lesi terbanyak
ialah hipopigmentasi (78%).’

Higiene personal adalah pengetahuan
tentang usaha kesehatan perorangan untuk
memelihara kesehatan diri sendiri, mem-
perbaiki dan mempertinggi nilai kesehatan,
serta mencegah timbulnya penyakit. Bebe-
rapa faktor yang memengaruhi higiene

personal antara lain ialah citra tubuh,
praktik sosial, status sosial ekonomi,
pengetahuan, budaya, pilihan pribadi, dan
kondisi fisik.® Higiene personal harus
menjadi  bagian kebiasaan kehidupan
sehari-hari, dimulai dengan hal mudah
yaitu mencuci tangan, menyikat gigi, dan
menganti pakaian kotor dapat menjaga
tubuh kita terhindar dari jamur.®

Mahasiswa diartikan sebagai individu
yang sedang menuntut ilmu di tingkat
perguruan tinggi, baik yang belajar di
perguruan tinggi negeri maupun swasta
atau lembaga lain yang setingkat dengan
perguruan tinggi. Mahasiswa memiliki
kedudukan istimewa dalam masyarakat
terutama peranya sebagai agen perubahan
dalam hal ini dikaitkan dengan personal
higiene. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui  hubungan antara higiene
personal dengan angka terjadinya penyakit
pitiriasis versikolor pada mahasiswa laki-
laki Fakultas Kedokteran Universitas Sam
Ratulangi.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini ialah analitik
observasional dengan metode penelitian
kuantitatif dan desain potong lintang.
Subyek penelitian ialah mahasiswa laki-
laki Fakultas Kedokteran Universitas Sam
Ratulangi angkatan 2015-2018. Penelitian
ini dilakukan dengan membagikan kuesio-
ner untuk menilai tingkat higiene personal
dan pemeriksaan lampu Wood untuk
menegakkan diagnosis pitiriasis versikolor.

HASIL PENELITIAN

Tabel 1 menampilkan karakteristik
subyek penelitian berdasarkan usia. Subyek
terbanyak berusia 20 tahun yaitu 13 dari 42
subyek (31,0%) dan paling sedikit berusia
22 tahun yaitu 1 subyek (2,4%), dengan
usia minimum 17 tahun dan maksimum 22
tahun.

Tabel 2 memperlihatkan dari 42
subyek didapatkan 2 orang menderita
pitiriasis versikolor yaitu yang berusia 18
tahun (2,4%) dan 19 tahun (2,4%).
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Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik
subyek penelitian berdasarkan usia

Usia Frekuensi Persentase (%0)

17 2 4.8
18 10 23,8
19 11 26,2
20 13 31,0
21 5 11,9
22 1 2,4
Total 42 100

Tabel 3 memperlihatkan bahwa ber-
dasarkan jumlah mandi sehari, subyek
terbanyak dengan jumlah mandi 2 kali
sehari yaitu sebanyak 32 orang (76,2%).
Berdasarkan cara mandi, subyek terbanyak
jalah mandi dengan air dan sabun
kemudian menggosok kulit dan disiram
sampai bersih yaitu sebanyak 39 orang
(92,9%). Berdasarkan kebiasaan menggu-
nakan sabun, subyek terbanyak ialah yang

menggunakan sabun sendiri sebanyak 33
orang (78,6%). Untuk yang mengalami
keluhan gatal di kulit sebanyak 1 orang
(2,4%), adanya bercak di kulit sebanyak 1
orang (2,4%), sedangkan adanya kulit
mengelupas, bersisik dan kering tidak ada
(0,0%).

Tabel 2. Distribusi frekuensi kejadian pitiriasis
versikolor berdasarkan usia

Usia Pitiriasis versikolor Total
va(k) Tidak () 0

17 0 (0,0) 2(48)  2(4,8)
18 1(2,4) 9(21,4) 10 (19,0)
19 1(2,4) 11(26,2) 12 (28,6)
20 0(0,0) 12 (28,6) 12 (33,3)
21 0(0,0) 5(11,9)  5(11,9)
22 0(0,0) 1(2,4) 1(2,4)

Total 2 (4,8) 40 (95,2) 42 (100)

Tabel 3. Distribusi frekuensi kebersihan kulit responden

Kebersihan Kulit

Frekuensi Persentase

Jumlah mandi dalam sehari

1 kali 5 11,9
2 kali 32 76,2
3 kali 5 11,9
Cara mandi
Mandi dengan menyiram air secukupnya 0 0
Mandi dengan air lalu menggosok kulit dan seluruh tubuh disiram 3 7,1
sampai bersih
Mandi dengan air dan sabun,menggosok kulit dan seluruh tubuh 39 92,9
disiram sampai bersih
Kebiasaan menggunakan sabun
Tidak menggunakan sabun 0 0
Menggunakan sabun bergantian dengan keluarga 9 21,4
Menggunakan sabun sendiri 33 78,6
Keluhan gatal-gatal di kulit
Tidak 34 81,0
Kadang-kadang 7 16,7
Ya 1 2,4
Keluhan adanya bercak di kulit
Tidak 32 76,2
Kadang-kadang 9 21,4
Ya 1 2,4
Keluhan adanya kulit mengelupas, bersisik dan kering
Ya 0 0,0
Kadang-kadang 11 26,2
Tidak 31 73,8
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Tabel 4 memperlihatkan bahwa tingkat
kebersihan kulit dari subyek penelitian
yang terbanyak ialah termasuk kategori
baik yaitu sebanyak 39 orang (92,9%).

Tabel 5 menunjukkan bahwa subyek
yang jarang mengganti baju tidak ada, ganti
baju 1 kali sehari sebanyak 12 orang
(28,6%), ganti baju >2 kali sehari sebanyak
30 orang (71,4%). Untuk subyek yang tidak
mengganti baju setelah berkeringat tidak
ada (0,0%) sedangkan yang mengganti baju
sebanyak 23 orang (54,8%).

Tabel 6 memperlihatkan bahwa tingkat
kebersihan berdasarkan cara meletakkan

(95,2%). Dari 42 subyek, terdapat 39 orang
dengan tingkat kebersihan diri baik
(92,9%) dan 3 orang dengan tingkat
kebersihan diri buruk (7,1%). Pada dua
subyek yang positif pitiriasis versikolor,
didapatkan keduanya dengan tingkat
kebersihan diri buruk (4,8%), sedangkan 40
subyek vyang tidak terkena pitiriasis
versikolor, hanya satu orang dengan tingkat
kebersihan diri buruk (2,4%).

Tabel 4. Distribusi frekuensi tingkat kebersihan
kulit subyek penelitian

z . Kebersihan Persentase
handuk yang terbanyak adalah dijemur di kalit  dumiah = g
luar yaitu sebanyak 26 subyek (61, 9%). Baik 39 92.9
Tabel 7 menunjukkan bahwa dari 42 Buruk 3 71
subyek, terdapat dua subyek yang terkena :
A - Total 42 100
pitiriasis versikolor (4,8%) sedangkan 40
orang tidak terkena npitiriasis versikolor
Tabel 5. Distribusi frekuensi tingkat kebersihan pakaian responden
. . . Persentase
Kebersihan pakaian Frekuensi (%)
Mengganti baju dalam sehari
Jarang 0 0
1 kali sehari 12 28,6
>2 kali sehari 30 71,4
Mengganti baju setelah berkeringat
Tidak 0 0,0
Kadang-kadang 19 45,2
Ya 23 54,8
Tabel 6. Distribusi frekuensi tingkat kebersihan handuk responden
Kebersihan handuk Jumlah Persentase
(%)
Cara meletakan handuk
Diletakan di sembarang tempat 1 2,4
Digantung dalam kamar 15 35,7
Dijemur di luar 26 61,9
Tabel 7. Hubungan tingkat kebersihan diri dengan kejadian pitiriasis versikolor
Tingkat s . .
kebersihan diri Pitiriasis versikolor Total Sig (P)
ya % tidak % total %
Baik 0 0,0 92,9 39 92,9 0,003
Buruk 2 4,8 2,4 3 7,1
Total 2 42,6 95,2 42 100
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Hasil korelasi antara higiene personal
terhadap kejadian pitiriasis versikolor
dengan menggunakan uji Fisher’s exact
test mendapatkan nilai signifikansi 0,003
(<0,05) (Tabel 7) yang menunjukkan
terdapat hubungan bermakna antara
higiene personal dan pitiriasis versikolor.

BAHASAN

Berdasarkan penelitian yang dilakukan
pada mahasiswa laki laki Fakultas Kedok-
teran Universitas Sam Ratulangi, dengan
pemeriksaan mengunakan lampu Wood
didapatkan hasil bahwa dari 42 subyek
terdapat dua orang dinyatakan positif
mengalami pitiriasis versikolor.

Dari dua subyek yang positif pitiriasis
versikolor dengan pemeriksaan lampu
Wood, didapatkan bahwa kejadian pitiriasis
versikolor lebih banyak pada subyek
dengan usia 18 dan 19 tahun. Hal ini
selaras dengan penelitian Isa et al’ tentang
profil pitiriasis versikolor di Poliklinik
Kulit dan Kelamin RSUP Prof. Dr. R. D
Kandou Manado periode Januari-Desember
2013 yang menunjukkan bahwa dari 36
kasus pitiriasis versikolor paling banyak
menyerang kelompok usia 15-24 tahun dan
25-44 tahun (30,6%). Demikain pula
dengan hasil penelitian oleh Chigozie et
al®® yang menyebutkan kelompok terba-
nyak ialah rentang usia 14-17 tahun (74%).
Hal ini tidak sejalan dengan penelitian yang
dilakukan Jena et al** yang menyatakan
bahwa frekuensi terbanyak pitiriasis versi-
kolor didapatkan pada kelompok usia 8-12
tahun (31,7%). Penelitian yang dilakukan
Satria** juga menyatakan bahwa responden
terbanyak berada pada rentang 10-13 tahun
(36,5%). Perbedaan usia yang dipaparkan
di atas dapat disebabkan karena pada
penelitian ini hanya dibatasi pada usia
remaja dewasa, dalam hal ini mahasiswa
saja. Beberapa teori menyatakan bahwa
kejadian pitiriasis versikolor dapat menge-
nai semua kelompok usia mulai dari anak
sampal orang tua, tetapi lebih sering
mengenai anak hingga dewasa muda karena
umumnya individu dalam rentang usia ini
lebih sering terpapar dengan faktor
prediposisi  pitiriasis versikolor seperti

hiperhidrosis akibat aktivitas yang berle-
bihan ditambah kurangnya perilaku men-
jaga kebersihan diri.

Hasil penelitian ini  menunjukkan
bahwa kejadian pitiriasis versikolor lebih
banyak terjadi pada subyek angkatan 2017
dan 2018. Hal ini berhubungan dengan
tingkat kebersihan diri. Tingkat kebersihan
diri didapatkan hasil dikategorikan baik
hampir sebagian besar yaitu berjumlah 39
subyek dan yang dikategorikan buruk
hanya 3 orang. Hasil penelitian ini sejalan
dengan penelitian yang dilakukan oleh
Suprianto dan Purwaningsih'® yang menya-
takan adanya hubungan bermakna antara
kebiasaan higiene dengan kejadian pitiria-
sis versikolor. Responden dengan kebiasa-
an mandi yang buruk berisiko 65,057 kali
terinfeksi pitiriasis versikolor dibandingkan
dengan yang mempunyai kebiasaan mandi
baik.

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa
yang mengalami pitiriasis versikolor seba-
nyak dua subyek dan keduanya memiliki
tingkat kebersihan diri yang buruk (7,1%)
sedangkan subyek dengan kebersihan diri
baik yang terbanyak (92,9%). Hasil ini
sesuai dengan teori hubungan antara tingkat
kebersihan diri dengan kejadian pitiriasis
versikolor dimana kebersihan diri yang
kurang baik dapat menjadi salah satu faktor
risiko terjadinya pitiriasis  versikolor.
Kebersihan diri yang buruk dapat menjadi
alasan mudahnya seseorang mengalami
penyakit kulit yang disebabkan oleh jamur
seperti pitiriasis versikolor karena kulit
tidak bersih dan tidak terawat merupakan
tempat yang baik bagi bakteri dan jamur
untuk hidup dan berkembang sampai pada
akhirnya menyebabkan penyakit kulit.**

Hasil uji Fisher Exact Test pada pene-
litian ini mendapatkan adanya hubungan
bermakna antara higiene personal dengan
kejadian pitiriasis versikolor pada maha-
siswa laki-laki Fakultas Kedokteran Uni-
versitas Sam Ratulangi (P=0,003).

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian ini dapat
disimpulkan bahwa terdapat hubungan ber-
makna antara higiene personal dengan
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kejadian pitiriasis versikolor pada maha-
siswa laki-laki Fakultas Kedokteran Uni-
versitas Sam Ratulangi.

SARAN

Penelitian ini dapat dikembangkan tidak
hanya sebatas pada usia atau responden
mahasiswa tertentu saja agar lebih banyak
menggali informasi mengenai faktor risiko
dan penyebab pitiriasis versikolor.
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