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Abstrak 

Tujuan penelitian : Memberikan gambaran mengenai profil kasus kulit di Puskesmas Tenggilis 

periode Januari-April tahun 2024. 

Metode penelitian : Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kuantitatif dengan menggunakan 

data rekam medis seluruh pasien dengan penyakit kulit yang melakukan pengobatan di Puskesmas 

Tenggilis periode Januari-April tahun 2024. 

Hasil penelitian : Berdasarkan penelitian yang dilakukan di Puskesmas Tenggilis pada periode 

Januari-April 2024 didapatkan 568 pasien dengan distribusi jenis kelamin sebanyak 233 pasien pria 

(41%) dan 335 pasien wanita (59%), distribusi katagori usia terbanyak pada 15-44 tahun dengan 189 

kasus (33%), distribusi katagori penyakit kulit terbanyak yaitu dermatitis dengan 302 kasus (53%). 

Kesimpulan : Berdasarkan penelitian yang dilaksanakan di Puskesmas Tenggilis periode Januari-

April 2024 didapatkan bahwa penyakit kulit paling sering terjadi pada jenis kelamin wanita. 

Sedangkan pada katagori usia didapatkan usia 15-44 tahun merupakan katagori usia terbanyak dalam 

penyakit kulit. Dermatitis menjadi penyakit kulit yang paling banyak dijumpai. 

 
Kata kunci : Penyakit Kulit, Puskesmas, Rekam Medis 

 
Abstract 

Objective: To provide an overview of the profile of skin disease cases at the Tenggilis 

Health Center for the period January-April 2024. 

Methods: This study is a quantitative descriptive study using medical record data from all 

patients with skin diseases who underwent treatment at the Tenggilis Health Center for the 

period January-April 2024. 

Results: Based on research conducted at the Tenggilis Health Center in the period January-

April 2024, 568 patients were obtained with a gender distribution of 233 male patients 

(41%) and 335 female patients (59%), the distribution of the largest age category was 15-

44 years with 189 cases (33%), the distribution of the largest skin disease category was 

dermatitis with 302 cases (53%). 

Conclusion: Based on research conducted at the Tenggilis Health Center for the period 

January-April 2024, it was found that skin diseases most often occur in women. While 15-

44 years old is the largest age category for skin diseases. Dermatitis is the most common 

skin disease.  
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PENDAHULUAN 

Penyakit kulit merupakan salah 

satu penyakit yang paling sering di 

jumpai pada anggota masyarakat 

negara beriklim tropis, terutama 

Indonesia (Irjayanti et al., 2023). 

Prevalensi penyakit kulit telah 

meningkat selama beberapa decade 

terakhir dan berkontribusi terhadap 

beban yang signifikan pada system 

layanan kesehatan di seluruh dunia 

(Kavita et al., 2023). Pada negara 

berkembang kejadian kasus kulit 

berkisar 20%-80%, hal tersebut 

dikaitkan dengan suhu dan 

kelembaban udara pada negara 

beriklim tropis. Udara yang panas dan 

lembab sepanjang tahun cocok 

dijadikan media berkembangnya 

penyakit kulit yang disebabkan oleh 

jamur, bakteri, dan parasit (Septiani, 

2021). Menurut Global Burden of 

Disease menyatakan bahwa terdapat 

12 penyakit kulit yaitu psoriasis, 

dermatitis (atopik, kontak, dan 

seboroik), kudis, infeksi kulit akibat 

bakteri (selulitis dan pioderma),  

penyakit kulit akibat jamur, pruritus, 

penyakit kulit akibat virus, akne 

vulgaris, alopecia areata, urtikaria, 

ulkus dekubitus serta penyakit kulit 

dan subkutan lainnya termasuk dalam 

kategori penyakit kulit dan subkutan. 

Beberapa penyakit kulit lain yang 

umumnya ditangani oleh dokter 

kulit seperti kusta dan melanoma, 

tidak termasuk dalam kategori 

penyakit kulit dan subkutan, namun 

masing-masing diklasifikasikan 

dalam “penyakit tropis terabaikan” 

dan “neoplasma” (Kavita et al., 

2023). Berbagai faktor risiko, 

seperti perubahan hormonal, 

higienitas, dan tempat tinggal yang 

padat dapat menjadi faktor risiko 

kejadian penyakit-penyakit kulit 

pada masyarakat (Rayinda et al., 

2019). Kondisi padat hunian 

berpeluang dalam penyebaran 

penyakit kulit karena penularan 

kontak langsung dari individu ke 

individu mudah terjadi pada 

keluarga yang padat hunian. 

Lingkungan dan hunian yang padat 

tertutup mengalami angka endemic 

yang tinggi. Penyakit kulit dapat 

ditularkan melalui kontak tidak 

langsung dari peralatan yang telah 

terkontaminasi oleh jamur seperti 

pakaian, bantal, perlengkapan tidur 

dan handuk (Septiani, 2021; WHO, 

2020).  

Publikasi data kasus kulit 

yang terjadi pada wilayah kerja 

puskesmas tenggilis saat ini masih 

sangat kurang dimana wilayah 

tersebut mencakup kelurahan 

kutisari, kendang sari, tenggilis 
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mejoyo dan panjang jiwo. Dengan 

adanya data yang memberikan 

gambaran gambaran mengenai profil 

kasus kulit di Puskesmas Tenggilis 

periode Januari-April tahun 2024 

dapat membantu dalam merencanakan 

upaya promotif dan preventif yang 

merupakan tujuan dari puskesmas.  

 

METODE 

Penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif kuantitatif 

dengan menggunakan data rekam 

medis seluruh pasien dengan penyakit 

kulit yang melakukan pengobatan di 

Puskesmas Tenggilis periode Januari-

April tahun 2024. 

Data rekam medis yang telah 

didapat akan diolah sesuai dengan 

kriteria inklusi & eksklusi. Dimana 

kriteria inklusi mencangkup seluruh 

data rekam medis pasien penyakit 

kulit yang melakukan pengobatan di 

Puskesmas Tenggilis periode Januari-

April tahun 2024 & data rekam medik 

lengkap yang berisi identitas pasien & 

diagnosis penyakit. Kriteria eksklusi 

mencangkup Seluruh data rekam 

medik dengan kelengkapan data yang 

tidak jelas dan hilang. 

Variabel penelitian yang akan 

diteliti berupa distribusi jenis 

kelamin, distribusi katagori usia, dan 

distribusi katagori penyakit kulit 

terbanyak. 

Data yang didapat akan diolah 

dengan menggunakan program excel. 

Setelah data diolah akan dilakukan 

analisis secara deskriptif yang 

digambarkan dalam bentuk tabel serta 

dijelaskan dalam bentuk narasi.  

HASIL 

Profil penyakit kulit sangat 

bervariasi dari penelitian-penelitian 

sebelumnya dimana tiap daerah 

memiliki karakteristik yang berbeda-

beda. Profil penyakit kulit di 

puskesmas tenggilis periode Januari-

April 2024 dijabarkan dalam 

berbagai katagori berikut.    

 

Tabel 1. Distribusi Pasien Penyakit 

Kulit di Puskesmas Tenggilis Periode 

Januari-April 2024 Berdasarkan Jenis 

Kelamin.  

 

Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Tenggilis 

pada periode Januari-April 2024 

didapatkan 568 pasien dengan 

distribusi 233 pasien pria (41%) dan 

335 pasien wanita (59%). Hasil dari 

penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Andersen & Davis (2016) 

yang melakukan penelitian dengan 

membandingkan insidensi terjadinya 

penyakit kulit pada pria dan wanita di 

Olmsted County, Minnesota, United 

States periode 1966 hingga 2014. 

Dengan kesimpulan bahwa wanita 

lebih rentan terkena penyakit kulit. 

 

Tabel 2. Distribusi Pasien Penyakit 

Kulit di Puskesmas Tenggilis 

Periode Januari-April 2024 

Berdasarkan Usia. 

 
No Katagori 

Usia 

Frekuensi 

(n) 

Presentase 

(%) 

1 1-4 tahun 75 13% 

2 5-14 tahun 105 18% 

3 15-44 tahun 189 33% 

4 45-55 tahun 87 15% 

5 56-64 tahun 53 9% 

6 65 tahun 59 10% 

Jumlah 568 100% 

 

Berdasarkan penelitian yang 

No Jenis Kelamin Frekuensi(n) Presentase (%) 

1 Pria 233 41% 

2 Wanita 335 59% 

Jumlah 568 100% 
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dilakukan di Puskesmas Tenggilis 

pada periode Januari-April 2024 

didapatkan bahwa prevalensi 

terbanyak terjadi pada katagori usia 

15-44 tahun dengan 189 kasus (33%). 

Hasil dari penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Peng et al (2021) yang 

melakukan penelitian dengan 

menggunakan data Global Burden of 

Disease periode 1990 hingga 2019. 

Didapatkan hasil bahwa katagori usia 

15-49 tahun merupakan katagori usia 

tersering dalam terkena penyakit kulit. 

 

Tabel 3. Distribusi 10 Penyakit Kulit 

Terbanyak di Puskesmas Tenggilis 

Periode Januari-April 2024. 

 
No Katagori 

Penyakit 

Frekuensi 

(n) 

Presentase  

(%) 

1 Dermatitis 302 53% 

2 Urticaria 123 22% 

3 Scabies 26 5% 

4 Tinea 25 4% 

5 
Furuncle & 

Carbuncle 
19 3% 

6 Psoriasis 17 3% 

7 Cellulitis 15 3% 

8 
Ingrown 

nails 
15 3% 

9 
Corns and 

callosities 
13 2% 

10 
Candidiasi

s 
13 2% 

Jumlah 568 100% 

Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Tenggilis 

pada periode Januari-April 2024 

didapatkan bahwa dermatitis 

menjadi penyakit kulit terbanyak 

dengan 302 kasus (53%) Hasil dari 

penelitian ini sejalan dengan 

penelitian I Wayan Hendrawan et al 

(2023) yang melakukan penelitian 

profil Kulit dan Kelamin RSUD 

Provinsi Nusa Tenggara Barat 

Periode Januari 2020–Juni 2023. 

Dengan kesimpulan bahwa 

dermatitis menjadi penyakit kulit 

tersering dalam katagori dermato-

alergo-imunologi. 

 

PEMBAHASAN 

Penelitian ini merupakan 

penelitian deskriptif retrospektif 

yang dilaksanakan di Puskesmas 

Tenggilis tentang profil kasus kulit 

di Puskesmas Tenggilis periode 

Januari-April 2024. Menggunakan 

568 rekam medis pasien kulit yang 

dikelompokkan berdasarkan jenis 

kelamin, usia, & katagori penyakit. 

Penyakit kulit pada tiap individu 

cukup bervariasi  karena 

dipengaruhi oleh banyak faktor 

seperti umur, jenis kelamin, 

kebiasaan merokok, konsumsi 

alkohol, obesitas, kebiasaan tidur 

yang buruk, dan pengaruh stress 

(Reich et al., 2023). 

Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Tenggilis 

pada periode Januari-April 2024 

didapatkan 568 pasien dengan 

distribusi 233 pasien pria (41%) dan 

335 pasien wanita (59%). Hasil dari 

penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Andersen & Davis (2016) 

yang melakukan penelitian dengan 

membandingkan insidensi 

terjadinya penyakit kulit pada pria 

dan wanita di Olmsted County, 

Minnesota, United States periode 

1966 hingga 2014. Dengan 

kesimpulan bahwa wanita lebih 

rentan terkena penyakit kulit. 

Insidensi penyakit kulit yang lebih 

sering terjadi pada wanita bersifat 

multifaktorial. Faktor yang dapat 

mempengaruhi meliputi perbedaan 

struktur kulit antara pria & wanita, 

efek hormon seks, genetik, ras/etnis, 

perilaku sosial budaya, serta 

pengaruh lingkungan atau 

geografis. 

Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Tenggilis 

pada periode Januari-April 2024 
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didapatkan bahwa prevalensi 

terbanyak terjadi pada katagori usia 

15-44 tahun dengan 189 kasus (33%). 

Hasil dari penelitian ini sejalan 

dengan penelitian Peng et al (2021) 

yang melakukan penelitian dengan 

menggunakan data Global Burden of 

Disease periode 1990 hingga 2019. 

Didapatkan hasil bahwa katagori usia 

15-49 tahun merupakan katagori usia 

tersering dalam terkena penyakit kulit. 

Penelitian lain yang dilakukan oleh 

Reich et al (2023) dengan 

menggunakan desain studi cross-

sectional di jerman pada tahun 2015. 

Didapatkan hasil bahwa kelompok 

usia 14-19 & 20-29 tahun paling serig 

mengalami masalah kulit. Dimana 

usia muda mencerminkan terjadinya 

perubahan hormonal serta kondisi 

emosional terhadap pengaruh stress. 

Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan di Puskesmas Tenggilis 

pada periode Januari-April 2024 

didapatkan bahwa dermatitis menjadi 

penyakit kulit terbanyak dengan 302 

kasus (53%) Hasil dari penelitian ini 

sejalan dengan penelitian I Wayan 

Hendrawan et al (2023) yang 

melakukan penelitian profil Kulit dan 

Kelamin RSUD Provinsi Nusa 

Tenggara Barat Periode Januari 2020–

Juni 2023. Dengan kesimpulan bahwa 

dermatitis menjadi penyakit kulit 

tersering dalam katagori dermato-

alergo-imunologi. Penelitian lain yang 

dilakukan Xue et al (2022) 

mengatakan bahwa dermatitis 

menempati peringkat pertama dalam 

global burden of Disease dimana 

penyebab terjadinya sendiri bervariasi 

tergantung dari tipe dermatitis yang 

terjadi. Dermatitis lebih sering terjadi 

pada wanita, hal ini sering dikaitkan 

dengan paparan kosmetik, alergen, 

dan hormonal. Negara dengan 

penghasilan rendah lebih rentan 

mengalami dermatitis, hal ini 

dikaitkan dengan kondisi geografis 

serta sanitasi yang kurang memadai. 

Dermatitis tidak hanya memberikan 

dampak berupa beban ekonomi 

ataupun medis, tetapi juga 

mempengaruhi interaksi psikososial 

dan sosial yang berdampak serius 

pada kualitas hidup seseorang. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan penelitian 

yang dilaksanakan di Puskesmas 

Tenggilis periode Januari-April 

2024 didapatkan bahwa penyakit 

kulit paling sering terjadi pada 

jenis kelamin wanita. Sedangkan 

pada katagori usia didapatkan usia 

15-44 tahun merupakan katagori 

usia terbanyak dalam penyakit 

kulit. Dermatitis menjadi penyakit 

kulit yang paling banyak dijumpai. 

 

SARAN 

Setelah penelitian ini 

dilakukan, peneliti menyarankan 

agar jika dilakukan penelitian 

serupa, diharapkan untuk 

menggunakan data rekam medis 

dengan jumlah sampel yang lebih 

besar agar hasil lebih akurat. 

Selain jumlah sampel yang lebih 

besar, penelitian berikutnya dapat 

menggunakan rentang waktu 

pengambilan sampel yang lebih 

luas. 

 

 

UCAPAN TERIMAKASIH 

Puji Syukur kepada Tuhan 

Yang Maha Esa, Berkat Rahmat 
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membuat penyusun dapat 

menyelesaikan penelitian yang 

berjudul “Profil kasus kulit di 

Puskesmas Tenggilis periode Januari-

April tahun 2024”. Selama proses 

penelitian ditemukan banyak 

hambatan serta kesulitan, akan tetapi 

dengan dukungan dari berbagai pihak 

mampu membuat penyusun 

menyelesaikan penelitian ini. Dengan 

demikian penyusun mengucapkan 

terima kasih kepada segala pihak 

yang terlibat membantu dalam 

penelitian. 
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