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ABSTRAK 

 

 

LIDIA. Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian Tinea pedis di desa Kamarora 

Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi. Dibimbing oleh JUWITA MELDASARI  dan
 
 

WAHYU SULFIAN. 
 

Tinea pedis atau yang sering disebut dengan kutu air merupakan dermatofitosis pada kaki, 

terutama pada sela-sela jari kaki dan telapak kaki. Tinea pedis banyak terlihat pada orang 

yang dalam kehidupan sehari hari banyak yang bersepatu tertutup disertai perawatan kaki 

yang buruk. Selain itu, sering juga di jumpai pada pekerja dengan kaki yang sering basah. 

Tujuan penelitian ini adalah diketahuinya faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

tinea pedis di desa Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi. Jenis penelitian ini 

kuantitatif menggunakan rancangan penelitian survei cross sectional. Populasi dalam 

penelitian ini adalah semua masyarakat di desa Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten 

Sigi pada saat penelitian yaitu berjumlah 298 jiwa. Besar sampelnya adalah sebagian 

populasi yaitu 75 sampel. Hasil penelitian dianalisis dengan menggunakan analisis 

univariat dan bivariat. Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 75 responden, paling 

banyak adalah responden yang memiliki personal hygiene baik berjumlah 54,7%, 

responden yang memiliki  pengetahuan baik berjumlah 68,3% dan memiliki lingkungan 

kerja yang tidak memenuhi syarat kesehatan berjumlah 50,7% serta responden yang tidak 

menderita tinea pedis sebesar 52,0%. Hasil uji Chi-Square personal hygiene, pengetahuan 

dan lingkungan kerja didapatkan nilai p=0,000 (≤ 0,05), ini berarti secara statistik ada 

hubungan yang bermakna antara personal hygiene, pengetahuan dan lingkungan kerja 

dengan kejadian tinea pedis. Saran bagi agar pemerintah desa Kamarora Kecamatan 

Palolo Kabupaten Sigi bekerja sama dengan petugas kesehatan mempertahankan dan 

meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan 

kejadian tinea pedis melalui penyuluhan kesehatan terutama tentang tinea pedis. 

 

Kata kunci :  Personal Hygiene, Pengetahua, Lingkungan Kerja, Tinea Pedis  
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BAB   I 

PENDAHULUAN 

 

A.   Latar Belakang 

Masalah kesehatan masih menjadi perhatian utama di masyarakat salah satunya 

adalah penyakit kulit. Penyakit kulit 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. Salah satu 

penyakit kulit yang sering terjadi adalah tinea pedis (Budimulya et al. 2015). 

Tinea pedis atau yang sering disebut dengan kutu air merupakan dermatofitosis 

pada kaki, terutama pada sela-sela jari kaki dan telapak kaki. Tinea pedis banyak 

terlihat pada orang yang dalam kehidupan sehari hari banyak yang bersepatu tertutup 

disertai perawatan kaki yang buruk. Selain itu, sering juga dijumpai pada pekerja 

dengan kaki yang sering basah. Penderita yang terinfeksi biasanya orang dewasa 

(Djuanda 2010). 

Menurut World Health Organization (WHO) prevalensi penyakit kulit di dunia 

dimana tinea pedis termasuk di dalamnya menunjukkan angka 20- 25% (WHO 

2013). Tinea pedis merupakan salah satu dermatofitosis yang sering terjadi. Tinea pedis 

dapat ditemukan di seluruh dunia dan merupakan dermatosis yang paling sering 

terjadi. Prevalensi tinea pedis di negara maju ditemukan sebanyak 10% dari total 

populasi. Laki-laki dewasa memiliki risiko 20% lebih tinggi terkena tinea pedis, 

sementara perempuan hanya 5%. Sebagian besar dermatofitosis menyebar secara 

langsung dari individu ke individu lain (anthropophilic organisme). Evaluasi 

epidemologi yang mencakup 16 negara di Eropa menunjukkan bahwa 35-40% 

mengidap tinea pedis yang disebabkan oleh dermatofit. Studi yang dilakukan pada 

anak-anak di Amerika Serikat menunjukkan bahwa 22% - 50% dari mereka 

ditemukan infeksi dermatofit di rambut (Nalu et al. 2014).  

Prevelansi tinea pedis di Eropa dan Asia dilaporkan 22% menurut Europe 

Study, 24% menurut Europe Survey, dan 37% menurut East Asia Survey. Dilihat 

dari data tersebut, prevalensi tinea pedis tertinggi berada di Asia (37% dari total 

kasus dan 61% dari populasi) dibandingkan dengan prevalensi tinea pedis di Eropa 

(24% dari total kasus dan 42% dari populasi). Di Hongkong, prevalensi yang 
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terdiagnosis dermatofitosis adalah 26,9% (20,4% tinea pedis) pada orang dewasa dan 

3,8% pada anak – anak. Insidensi penyakit yang disebabkan oleh jamur di Indonesia 

berkisar 2,93% - 27,6% (Timely Data Resource 2013).   

Penyakit kulit semakin banyak berkembang, hal ini dibuktikan dari profil 

kesehatan Indonesia tahun 2015 yang menunjukkan bahwa penyakit kulit dan 

jaringan subkutan menjadi peringkat ketiga dari 10 penyakit terbanyak pada pasien 

rawat jalan di rumah sakit se-Indonesia berdasarkan jumlah kunjungan yaitu 

sebanyak 192.414 kunjungan, kunjungan kasus baru 122.076 kunjungan sedangkan 

kasus lama 70.338 kunjungan. (Kemenkes RI 2016). Di Sulawesi Tengah tidak ada 

laporan khusus tentang penyakit tinea pedis akan tetapi data penyakit kulit alergi/ 

allergic skin disease pada tahun 2017 berjumlah 11.363 kasus. Untuk Kabupaten 

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

Kabupaten Sigi 2016).  

Tinea pedis dipengaruhi dengan beberapa keadaan seperti iklim tropis, banyak 

keringat,dan lembab. Penyakit ini banyak diderita oleh orang-orang yang kurang 

mengerti kebersihan dan banyak bekerja ditempat panas, yang banyak berkeringat serta 

kelembaban kulit yang lebih tinggi. Lingkungan kerja ataupun jenis pekerjaan dapat 

menyebabkan penyakit tinea pedis dan sering menyerang orang dewasa yang bekerja 

ditempat basah seperti tukang cuci, petani. Bertambahnya kelembaban karena 

keringat, pecahnya kulit karena mekanis, tingkat kebersihan perorangan, dan paparan 

terhadap jamur merupakan faktor risiko yang menyebabkan terjadinya tinea pedis. 

Kondisi lingkungan yang lembab dan panas di sela-sela jari kaki karena pemakaian 

sepatu dan kaus kaki, juga akan merangsang tumbuhnya jamur (Kumar et al. 2011). 

Faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea pedis (jamur pada 

kaki) yaitu antara lain faktor lingkungan yaitu penggunaan sumber air untuk 

keperluan sehari-hari dan praktik kebersihan diri mempengaruhi kejadian tinea pedis 

pada pemulung sampah di TPA Jatibarang Semarang. Hal ini di dukung hasil 

penelitian Sajida (2012) tentang hubungan personal hygiene dan sanitasi lingkungan 

dengan keluhan penyakit kulit di Kelurahan Denai Kota Medan, Dimana  hasil 

penelitian menunjukkan 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.   
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Keberhasilan penderita dalam mencegah penularan penyakit dermatomikosis 

pada orang lain sangat ditentukan oleh kepatuhan dan keteraturan dalam menjaga 

kebersihan diri. Oleh karena itu diperlukan tingkat pengetahuan yang baik dari 

penderita. Perilaku penderita dermatomikosis dalam mencegah kejadian yang lebih 

buruk dipengaruhi oleh pengetahuannya tentang penyakit ini. Pengetahuan penderita 

yang rendah akan menyebabkan kegagalan dalam tindakan pengobatan penyakit 

dermatomikosis (Notoatmodjo 2010).  

Pengetahuan masyarakat tentang tinea pedis adalah hal yang sangat mutlak 

dimiliki oleh masyarakat. Karena adanya pengetahuan tentang suatu hal akan sangat 

mempengauhi sikap dan tindak seseorang terhadap hal tersebut. Pengetahuan  

masyarakat tentang tinea pedis adalah akar dari tindakan pencegahan yang akan  

dilakukan. Dalam pencegahan tinea pedis, sebisa mungkin faktor risiko harus 

dihindari. Pencegahan ini dapat dilakukan dengan cara mengendalikan faktor risiko 

yang bisa dimodifikasi melalui gaya hidup yang sehat (Marpaung 2015). 

Hasil survei awal pada tanggal 12 Maret 2019 diperoleh data jumlah kepala 

keluarga yang ada di Desa Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi berjumlah 

928 jiwa. Sedangkan data yang diperoleh dari petugas kesehatan tentang kejadian 

tinea pedis tidak ada jumlah pasti akan tetapi ada 2 orang masyarakat yang berobat 

dengan keluhan gatal-gatal disela jari. Informasi lainnya yang diperoleh masyarakat 

tidak mau berobat kalau hanya penyakit gatal-gatal karena mereka menganggap 

bukan penyakit yang berbahaya. Hal ini kemungkinan terjadi karena kurangnya 

pengetahuan masyarakat tentang penyakit kulit termasuk Tinea pedis. Hasil 

wawancara dengan 6 orang masyarakat di desa Kamarora didapatkan informasi 

bahwa 4 diantaranya pernah menderita Tinea pedis (kutu air) dan 1 orang 

mengatakan menggunakan minyak tanah untuk mengobati atau menghilangan rasa 

gatalnya tapi gatalnya timbul lagi setelah pulang kerja dari sawah.  Berdasarkan 

uraian di atas maka peneliti tertarik melakukan penelitian tentang “Faktor-faktor 

yang berhubungan dengan kejadian Tinea pedis di desa Kamarora Kecamatan Palolo 

Kabupaten Sigi”. 

 

B.     Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas maka rumusan masalah pada penelitian ini 

adalah faktor-faktor yang apa saja yang berhubungan dengan kejadian Tinea pedis di 

desa Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi?. 
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C.    Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

           Diketahuinya faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian tinea pedis 

di desa Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi.  

2. Tujuan Khusus 

a. Dianalisisnya hubungan personal hygiene dengan kejadian tinea pedis di desa 

Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi. 

b. Dianalisisnya hubungan pengetahuan dengan kejadian tinea pedis di desa 

Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi. 

c. Dianalisisnya hubungan lingkungan dengan kejadian tinea pedis di desa 

Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi. 

 

D.   Manfaat Penelitian 

1. Bagi Institusi pendidikan 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi dan dapat 

menambah wawasan tentang faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

tinea pedis 

2. Bagi Masyarakat 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi referensi bacaan dan dapat 

meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang faktor-faktor yang berhubungan 

dengan kejadian tinea pedis. 

3. Bagi Instansi Tempat Penelitian 

Hasil penelitian ini kiranya dapat menjadi bahan masukan bagi pemerintah 

desa desa Kamarora Kecamatan Palolo Kabupaten Sigi tentang faktor-faktor yang 

berhubungan dengan kejadian tinea pedis sehingga penyuluhan tentang  tinea 

pedis dapat ditingkatkan. 
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