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ABSTRAK 

 

 

MARGIASHY. Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea korporis 

di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten Sigi.  Dibimbing 

oleh HASNIDAR  dan
 
 DJUWARTINI. 

 

Tinea korporis dapat diderita oleh semua umur, menyerang pria dan wanita, lebih 

sering menyerang orang dewasa, terutama pada orang-orang yang kurang 

mengerti kebersihan dan banyak bekerja ditempat panas, yang banyak berkeringat 

serta kelembaban kulit yang lebih tinggi. Informasi yang diperoleh masyarakat  

pernah mengalami penyakit gatal-gatal dan susah sembuh. Tujuan penelitian ini 

adalah dianalisisnya faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea 

korporis di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten Sigi. Jenis 

penelitian ini adalah penelitian analitik dengan pendekatan case control. Populasi 

adalah semua masyarakat yang menderita tinea korporis sebagai kelompok kasus 

dan sebagai kontrol adalah masyarakat yang tidak menderita tinea korporis pada 

saat penelitian yaitu berjumlah 746 orang. Besar sampelnya adalah sebagian 

populasi yaitu 62 sampel. Tehnik pengambilan adalah Non Random Sampling 

dengan cara Acidental Sampling. Hasil dianalisis menggunakan analisis univariat 

dan bivariat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 62 responden, baik 

kelompok kasus maupun kelompok kontrol yang memiliki personal hygiene baik 

62,9%, memiliki sumber air yang memenuhi syarat kesehatan 72,6% dan 

responden yang memiliki  pengetahuan baik 74,2% serta kejadian tinea korporis 

masing-masing 50% mengalami penyakit tinea korporis 50% dan tidak 

mengalami penyakit tinea korporis. Hasil uji Chi-Square personal hygiene, 

sumber air dan pengetahuan didapatkan nilai p=0,000 (≤ 0,05). Sehingga dapat 

disimpulkan ada hubungan yang bermakna antara personal hygiene, sumber air 

dan pengetahuan dengan kejadian tinea korporis. Saran bagi pemerintah Desa 

Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten Sigi agar bekerja sama 

dengan petugas kesehatan mempertahankan dan meningkatkan pengetahuan 

masyarakat tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea 

korporis melalui penyuluhan kesehatan terutama tentang tinea korporis. 

  

Kata kunci :  Personal Hygiene, Sumber Air, Pengetahuan, Tinea Korporis  

 



ABSTRACT 

 

MARGIASHY. Factors related to the Occurrence of tinea corporis in the South 

Sibalaya Village Tanambulava District of Sigi Regency. It is under the 

supervisions of HASNIDAR AND DJUWARTINI.  

 

Tinea corporis can be suffered by all ages, attacking men and women, more often 

attacking adults, especially in people who do not understand cleanliness and work 

a lot in hot places, which sweat a lot and higher skin moisture. Information 

obtained from the public has experienced itching and difficulty recovering.The 

research aims to analyze the factors related to the Occurrence of tinea corporis in 

the South Sibalaya Village Tanambulava District of Sigi Regency. This was an 

analytic research with case control approach. The research population was 746 

those experiencing tinea korporis as the case group and as the control one was 62 

those who did not experience it. The sample was selected using Non Random 

sampling with Accidental technique. The results of the research were analyzed 

through univariate and bivariate analyses. The results showed that of 62 

respondents, both the case group and the control group who had good personal 

hygiene 62.9%, had a water source that met health requirements 72.6% and 

respondents who had good knowledge 74.2% and the incidence of tinea corporis 

each 50% and 50% who did not experience the disease. Chi Square personal 

hygiene test results, water sources and knowledge obtained p value = 0.000 (<- 

0.05). So it can be concluded that there is a significant relationship between 

personal hygiene, water sources and knowledge with the tinea corporis incident. 

Suggestions for the South Sibalaya village government to cooperate with health 

workers in maintaining and increasing public knowledge about the factors 

associated with the occurrence of tinea corporis through health education, 

especially about tinea corporis. 
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BAB   I 

PENDAHULUAN 

 

A.   Latar Belakang 

Pada zaman sekarang ini, dengan berkembangnya kebudayaan dan 

perubahan tatanan hidup dari waktu ke waktu sedikit banyak mempengaruhi 

pola penyakit. Begitu pula kemajuan di bidang sosial ekonomi dan teknologi 

kedokteran dapat mengubah arti penyakit jamur yang dahulunya tidak berarti 

menjadi berarti dalam kehidupan manusia saat ini. Penyakit kulit di Indonesia 

pada umumnya lebih banyak disebabkan oleh infeksi dari bakteri, jamur, 

virus, parasit, dan penyakit dasar alergi. Hal ini berbeda dengan negara barat 

yang lebih banyak dipengaruhi oleh faktor degeneratif, disamping perbedaan 

penyebab, faktor lain seperti iklim, kebiasaan dan lingkungan juga ikut 

memberikan perbedaaan dalam gambaran klinis penyakit kulit (Budimulya et 

al. 2015). 

Infeksi jamur superfisialis pada kulit termasuk penyakit infeksi paling 

sering dijumpai di dunia saat ini, insidensi cukup tinggi di Indonesia karena 

menyerang masyarakat luas.Infeksi jamur superfisialis terbagi 2 yaitu 

dermatofitosis dan non dermatofitosis. Dermatofitosis adalah penyakit pada 

jaringan yang mengandung (keratin) zat tanduk, misalnya stratum korneum 

pada epidermis, rambut, dan kuku yang disebabkan golongan jamur 

dermatofita. Tinea korporis merupakan bentuk dari dermatofitosis pada kulit 

yang berambut halus (glabrous skin), kecuali pada telapak tangan, telapak 

kaki, dan tungkai sertaregio inguinal (Budimulya et al. 2015). 

 Penyebab tersering dari Tinea korporis adalah Trichophyton Rubrum, 

Trichophytontonsurans, Trichophyton mentagrophytes, Epidermophyton 

floccosum, Microsporum canis. Tinea korporis dapat diderita oleh semua 

umur, menyerang pria dan wanita, lebih sering menyerang orang dewasa, 

terutama pada orang-orang yang kurang mengerti kebersihan dan banyak 

bekerja ditempat panas, yang banyak berkeringat serta kelembaban kulit yang 

lebih tinggi. Tinea ini dapat terjadi melalui kontak langsung dengan individu 



yang terifeksi, dapat pula ditularkan melalui handuk, tempat tidur, pakaian 

ketat (Budimulya et al. 2015). 

Tinea korporis merupakan dermatofitosis yang mengenai kulit tidak 

berambut (glabrosa), kecuali telapak tangan, telapak kaki, dan sela paha.  

Beberapa penelitian di dunia yang telah dilakukan melaporkan bahwa Tinea 

korporis dan tinea kruris merupakan bentuk dermatofitosis yang paling sering 

ditemukan.  Kelompok usia yang paling sering menderita tinea kruris, Tinea 

korporis, dan tinea kruris et korporis adalah kelompok usia 45-64 tahun. Hal 

itu disebabkan oleh aktivitas kelompok usia tersebut yang masih aktif di luar 

rumah sehingga terkena panas dan sering berkeringat, selain itu terdapat 

riwayat kebiasaan pasien yang sering menggunakan pakaian berlapis-lapis dan 

bahan yang tidak menyerap keringat (Schieke SM  2012). 

Penyakit ini biasanya terdapat pada orang yang kurang menjaga 

kebersihan kulit. Selain itu dapat juga dipengaruhi oleh beberapa faktor 

penentu, diantaranya adalah sikap dan pengetahuan dari pribadi masing-

masing. Pengetahuan merupakan hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah 

seseorang melakukan penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Jika 

seseorang mempunyai pengetahuan yang kurang tentang penyakit tinea maka 

akan memperbesar faktor kejadian dari penyakit ini. Faktor lain yang 

mempengaruhi timbulnya penyakit ini dalah faktor lingkungan, daya tahan 

tubuh, faktor fisik, bahan kimia, mikrobiologi, serta faktor personal hygiene 

(Indriastuti  2015). 

Berdasarkan data World Health Organization (WHO) diperkirakan 

penyakit tinea cruris di negara berkembang 0,29% (1,51 juta jiwa) dan negara 

industri 0,05% (5 juta jiwa). Di Indonesia dermatofitosis merupakan 52% dari 

seluruh dermatofitosis dan tinea cruris dan Tinea korporis merupakan 

dermatofitosis terbanyak. Insidensi Tinea kruris cukup tinggi di Indonesia, 

bahkan di seluruh dunia, karena menyerang masyarakat luas. Kelainan ini 

dapat bersifat akut atau menahun, bahkan dapat merupakan penyakit yang 

berlangsung seumur hidup. Kondisi geografis Indonesia yang merupakan 

daerah tropis dengan suhu dan kelembaban yang tinggi akan memudahkan 



tumbuhnya jamur, sehingga infeksi oleh karena jamur di Indonesia pada 

umumnya (Kemenkes RI 2015). Di Sulawesi Tengah tidak ada laporan khusus 

tentang penyakit Tinea korporis akan tetapi data penyakit kulit alergi/ allergic 

skin diseasepada tahun 2017 berjumlah 11.363 kasus. Untuk Kabupaten Sigi 

jumlah pasien penyakit kulit alergi  yaitu 6890 kasus (Badan Pusat Statistik 

Kabupaten Sigi 2016).  

Hasil penelitian Warisatul (2017) tentang  hubungan personal hygiene 

dengan kejadian Tinea korporis pada siswa-siswi SMAN 9 Kota Bengkulu 

dimana hasil statistik dengan uji  Fisher’s  Exact Test didapatkan  nilai p = 

0,02 (p < 0,05)  dan dapat disimpulkan bahwa ada hubungan antara personal 

hygiene dengan kejadian Tinea korporis pada siswa-siswi SMAN 9 Kota 

Bengkulu. Personal hygiene yang buruk merupakan faktor risiko kejadian 

Tinea korporis. Personal hygiene yang baik dapat menurunkan kejadian 

penyakit tinea corporis. Di dukung penelitian Sajida (2012) tentang hubungan 

personal hygiene dan sanitasi lingkungan dengan keluhan penyakit kulit di 

Kelurahan Denai Kota Medan, didapatkan hasil bahwa terdapat hubungan 

antara personal hygiene dan sanitasi lingkungan, yakni kebersihan kulit, 

kebersihan kaki, kuku, dan tangan, serta kebersihan pakaian dan handuk serta 

kebersihan lingkungan dengan timbulnya keluhan penyakit kulit. Penelitian 

Ramadan Putra (2016) tentang hubungan pengetahuan dan sikap napi 

(narapidana) tentang personal hygiene dengan kejadian tinea cruris di Cabang 

Rumah Tahanan Negara Kota Teluk Kuantan. Hasil penelitian tentang 

pengetahuan Napi dengan kejadian Tinea Cruris dengan hasil penelitian ada 

hubungan antara tingkat pengetahuan dengan kejadian Tinea Cruris.   

Hasil survei awal pada tanggal 8 Februari 2019 diperoleh data jumlah 

kepala masyarakat yang ada di Desa Sibalaya Selatan Kecamatan 

Tanambulava Kabupaten Sigi berjumlah ± 746 jiwa. Data yang diperoleh dari 

petugas kesehatan tentang kejadian Tinea korporis pada bulan Oktober 

sampai dengan Januari 2019 berjumlah 21 orang. Hasil wawancara dengan 

lima orang masyarakat desa Sibalaya Selatan pada tanggal 9 Februari 2019 

didapatkan informasi bahwa mereka pernah mengalami penyakit gatal-gatal 



dan susah sembuh, 2 diantaranya pernah menderita Tinea korporis. Mereka 

juga mengatakan bahwa mereka tidak berobat karena menganggap penyakit 

mereka tidak parah dan hal ini kurang baik karena dapat menjadi sumber 

penularan bagi orang lain. Berdasarkan uraian di atas maka peneliti tertarik 

melakukan penelitian tentang “Faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian tinea korporis di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava 

Kabupaten Sigi”. 

 

B.    Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas maka rumusan masalah pada 

penelitian ini yaitu faktor-faktor apa sajakah yang berhubungan dengan 

kejadian tinea korporis di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava 

Kabupaten Sigi? 

 

C.   Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

        Dianalisisnya faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea 

korporis di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten 

Sigi.  

 

 

2. Tujuan Khusus 

a. Dianalisisnya hubungan personal hygiene dengan kejadian tinea 

korporis di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten 

Sigi. 

b. Dianalisisnya hubungan sumber air dengan kejadian tinea korporis di 

desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten Sigi 

c. Dianalisisnya hubungan pengetahuan dengan kejadian tinea korporis 

di desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten Sigi 



 

D.   Manfaat Penelitian 

1.  Bagi Ilmu Pengetahuan/ 

Institusi Pendidikan 

          Diharapkan dapat menjadi referensi dan dapat menambah wawasan 

tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea korporis. 

2.  Bagi Masyarakat 

           Diharapkan dapat menjadi referensi bacaan dan dapat 

meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian tinea korporis. 

3.  Bagi Instansi Tempat Penelitian 

          Penelitian ini kiranya dapat menjadi bahan masukan bagi 

pemerintah desa Sibalaya Selatan Kecamatan Tanambulava Kabupaten 

Sigi tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea 

korporis sehingga penyuluhan tentang  tinea korporis dapat ditingkatkan. 
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