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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Dermatitis merupakan peradangan pada lapisan kulit epidermis dan 

dermis yang disebabkan oleh faktor eksternal atau internal, ditandai dengan lesi yang 

bervariasi dan rasa gatal, salah satu faktor yang dapat mempengaruhi terjadinya 

dermatitis adalah pengetahuan dan sikap keluarga. Tujuan penelitian ini adalah 

menganalisis hubungan tingkat pengetahuan dan sikap keluarga dengan kejadian 

dermatitis di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna. 

Metode: Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan pendekatan survei analitik 

menggunakan desain cross-sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah masyarakat di 

Kelurahan Kawatuna yang menderita dermatitis, dengan jumlah tertinggi pada bulan mei 

2024 yang jumlahnya mencapai 82 orang, dengan Teknik pengambilan sampel purposive 

sampling. 

Hasil Penelitian: Hasil univariat didapatkan tingkat pengetahuan kurang sebanyak 19 

responden (42,2%), sikap negatif sebanyak 26 responden (20,0%) dan kejadian dermatitis 

berat sebanyak 36 responden (80,0%). Analisa bivariat terhadap variabel tingkat 

pengetahuan dengan uji chi-square didapatkan nilai p 0.397 (>0,05) sehingga 

memperoleh hasil tidak terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan dengan kejadian 

dermatitis dan pada variabel sikap didapatkan nilai p 0,016 (<0,05) dan memperoleh hasil 

terdapat hubungan antara sikap keluarga dengan kejadian dermatitis. 

Simpulan: Analisis statitistik mengungkapkan adanya perbedaan bermakna antara 

tingkat pengetahuan dengan sikap (p-value < 0,16). Hasil ini mengindikasikan bahwa 

tingkat pengetahuan tidak ada hubungan dengan kejadian dermatitis sedangkan sikap 

keluarga terdapat hubungan dengan kejadian dermatitis. 

Saran: Bagi tenaga kesehatan di UPTD Puskesmas Kawatuna diharapkan untuk 

meningkatkan program edukasi dan penyuluhan kesehatan tentang dermatitis kepada 

masyarakat di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna, dengan fokus pada penyebab, 

gejala, pencegahan, dan perawatannya 
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BAB I 

PENDAHULUAN 
 

 

A. Latar Belakang   

Kulit merupakan suatu organ penting pada tubuh manusia yang 

terletak di lapisan luar memiliki fungsi vital dalam menerima rangsangan 

seperti sentuhan, rasa sakit, dan pengaruh dari lingkungan eksternal 

lainnya. Ketidaksehatan kulit dapat mengakibatkan berbagai penyakit, 

sehingga diperlukan pencegahan sejak dini untuk menjaga kesehatan kulit. 

Penyakit kulit dapat mengganggu penampilan dan aktivitas seseorang, 

akan tetapi karena sifatnya yang cenderung tidak berbahaya penyakit kulit 

ini sering di anggap remeh. Namun, jika penyakit kulit ini tidak segera 

diobati maka akan berkembang dan sulit diatasi (Putri et al., 2019). 

Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO) di 

Amerika Serikat, dermatitis adalah penyebab utama klaim kesehatan 

terkait kelainan kulit, mencakup sekitar 90% dari kasus tersebut. 

Presentasi orang melakukan konsultasi ke dokter kulit karena dermatitis 

diperkirakan mencapai antara 4-7%. Dermatitis mempengaruhi sekitar 2% 

dari populasi, dimana 20% yang mengalami dermatitis adalah Wanita. 

Diperkirakan bahwa hampir semua orang akan mengalaminya sekurang-

kurangnya sekali sepanjang hidup mereka. Lebih dari 90% kasus penyakit 

kulit terkait pekerjaan di negara maju adalah dermatitis.  

Sebuah Survei di Amerika menunjukkan bahwa penyakit kulit 

terkait pekerjaan yang mencapai 80% kasus adalah dermatitis kontak, dan 

diikuti oleh dermatitis kontak alergi yang mencapai sekitar 14%-20%. 

Pada penelitian ilmiah mengenai epidemiologi di Indonesia membuktikan 

dari 389 masalah dermatitis yang dianalisis, 97% merupakan dermatitis 

kontak. Dari jumlah tersebut, 66,3% disebabkan oleh dermatitis kontak 

iritan, sedangkan 33,7% disebabkan oleh dermatitis kontak alergi. (Efendi 

et al., 2023). 
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Di Indonesia, prevalensi dermatitis mengalami peningkatan setiap 

tahunnya. Menurut data epidemiologi, pravelensi kejadian dermatitis di 

Indonesia cukup tinggi, yaitu sebanyak 97%, dan biasanya meningkat 

setiap tahunnya. Pada tahun 2019 prevalensi kejadian dermatitis mencapai 

60,79%. Di beberapa provinsi juga mengalami prevalensi yang bervariasi, 

seperti di Jawa Barat mencapai 92,7%, Aceh 68,8%, dan Sulawesi Selatan 

mencatat angka yang cukup tinggi, yaitu 53,2%. Prevalensi kejadian 

dermatitis ini banyak di dominasi oleh wanita, terutama dalam rentang 

usia reproduksi 15-49 tahun (Car et al., 2023). 

Salah satu gangguan penyakit kulit yang terjadi di Indonesia 

adalah dermatitis, yang dimana dermatitis itu sendiri merupakan 

peradangan pada lapisan kulit epidermis dan dermis yang disebabkan oleh 

faktor eksternal atau internal, ditandai dengan lesi yang bervariasi dan rasa 

gatal. Gejala utama yang biasa dirasakan oleh penderita dermatitis 

termasuk rasa gatal, reaksi alergi, pembengkakan kulit, peradangan, 

sensasi terbakar, keluarnya cairan nanah, serta kemerahan yang muncul 

terutama di wajah, lutut, tangan, dan kaki. Namun, kemerahan juga dapat 

muncul di bagian tubuh lainnya, sementara daerah yang terkena biasanya 

terasa sangat kering dan panas (Putri et al., 2019). 

Berdasarkan survei awal yang telah dilakukan oleh peneliti pada 

bulan Juni 2024 di Dinas Kesehatan Sulawesi Tengah, tercatat sebanyak 

12.988 orang mengalami dermatitis. Dan berdasarkan data dari Dinas Kota 

Palu pada tahun 2023 didapatkan penderita dermatitis sebanyak 2.414 

jiwa. Sedangkan berdasarkan data dari UPTD Puskesmas Kawatuna pada 

tahun 2023 didapatkan penderita dermatitis sebanyak 1.015 jiwa, dan pada 

tahun 2024 jumlah tertinggi penderita dermatitis mencapai 82 orang pada 

bulan mei. 

Dermatitis memiliki berbagai jenis dengan penyebab yang 

berbeda-beda. Salah satunya adalah dermatitis kontak iritan, yang 

disebabkan oleh paparan langsung dengan zat kimia atau iritan seperti 

deterjen, sabun, atau bahan kimia industri. Kemudian dermatitis kontak 
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alergi, terjadi akibat reaksi alergi terhadap zat tertentu seperti logam atau 

kosmetik. Jenis lain yang umum adalah dermatitis atopik, dimana 

dermatitis atopik ini sering terjadi pada individu dengan riwayat alergi. Di 

samping itu, ada juga dermatitis seboroik yang mempengaruhi area 

berminyak di kulit seperti kulit kepala (Maudani et al., 2020). 

Salah satu faktor yang dapat memengaruhi terjadinya dermatitis 

adalah pengetahuan dan sikap keluarga. Karena kurangnya pengetahuan 

dapat menyebabkan keluarga salah memahami penyakit kulit yang dialami 

anggota keluarga mereka. Hal ini dapat mengakibatkan mereka 

mengabaikan gejala awal, melakukan diagnosis yang salah, atau bahkan 

mempercayai mitos pengobatan tradisional yang belum terbukti efektif. 

Selain itu, sikap juga menjadi salah satu penyebab dermatitis karena sikap 

keluarga yang kurang sadar akan pentingnya perawatan kulit yang baik 

dan pencegahan kondisi kulit dapat menghambat penanganan penyakit 

kulit dan perawatan yang tepat, yang bisa memperburuk dermatitis 

(Shafwah et al., 2022). 

Penelitian yang dilakukan oleh Susan et al. (2022) mengenai 

analisis pengetahuan dan sikap keluarga terhadap penyakit kulit dermatitis 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara sikap 

keluarga dan kejadian dermatitis di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas 

Tanjung Agung pada tahun 2021. 

Berdasarkan tanya jawab yang dilakukan oleh peneliti 

memperoleh hasil, dari 8 responden, 4 di antaranya menyatakan bahwa 

mereka tidak mengetahui tentang jenis penyakit dermatitis. Selain itu, 2 

dari 8 responden juga mengatakan paham mengenai pencegahan 

dermatitis. Kemudian 2 dari 8 responden mengatakan tidak memahami 

faktor-faktor yang mempengaruhi penyakit dermatitis. Seluruh responden 

mengatakan jarang mandi. Didapatkan seluruh responden menderita 

penyakit dermatitis.  

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk 

mengangkat judul “Hubungan tingkat pengetahuan dan sikap keluarga 

dengan kejadian dermatitis di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna” 
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B. Rumusan Masalah 

 Apakah terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan dan sikap 

keluarga dengan kejadian dermatitis di wilayah kerja UPTD Puskesmas 

Kawatuna? 

C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah di atas, tujuan penelitian ini adalah 

sebagai berikut: 

1. Tujuan Umum 

Tujuan penelitian ini adalah menganalisis hubungan antara 

tingkat pengetahuan dan sikap keluarga dengan kejadian dermatitis di 

wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengidentifikasi tingkat pengetahuan keluarga dengan kejadian 

dermatitis di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna 

b. Mengidentifikasi sikap keluarga dengan kejadian dermatitis di 

wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna 

c. Menganalisis hubungan antara tingkat pengetahuan dengan 

kejadian dermatitis di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna. 

d. Menganalisis hubungan sikap keluarga dengan kejadian dermatitis 

di wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Akademis 

a. Bagi Institusi 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan referensi bagi tenaga 

pendidik dan mahasiswa sebagai acuan dalam mengembangkan 

pemahaman mengenai hubungan antara tingkat pengetahuan dan 

sikap keluarga dengan kejadian dermatitis di wilayah kerja UPTD 

Puskesmas Kawatuna. 

b. Bagi Tenaga Kesehatan  
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Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan program edukasi dan 

penyuluhan kesehatan tentang dermatitis kepada masyarakat di 

wilayah kerja UPTD Puskesmas Kawatuna. 

c. Bagi Puskesmas 

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan kualitas pelayanan 

kesehatan di Puskesmas Kawatuna terkait diagnosis, perawatan, 

dan pengelolaan dermatitis secara lebih efisien, sehingga mampu 

menekan terjadinya masalah penyebaran dermatitis 

d. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Penelitian ini diharapkan dapat memperluas pemahaman tentang 

dermatitis, serta menjadi referensi untuk peneliti berikutnya, dan 

dapat ditingkatkan atau dikembangkan lebih lanjut dengan 

penerapan berbagai metode lainnya. 
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