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ABSTRAK

Nama : Ayu Destria
Program Studi : Kedokteran
Judul : Hubungan Karakteristik Rambut dan Kebersihan Diri dengan

Kejadian Pedikulosis Kapitis di Panti Asuhan Sumatera Selatan

Pedikulosis kapitis masih menjadi masalah kesehatan yang sering ditemukan pada
anak-anak yang tinggal di lingkungan yang padat seperti panti asuhan. Faktor-
faktor seperti karakteristik rambut dan kebersihan diri diduga berperan terhadap
tingginya angka infestasi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan
karakteristik rambut dan kebersihan diri dengan kejadian pedikulosis kapitis di
panti asuhan Sumatera Selatan. Jenis penelitian ini adalah kuantitatif analitik
dengan desain cross-sectional. Penelitian dilakukan pada 154 anak asuh di tiga
kabupaten di Sumatera Selatan dengan teknik total sampling. Pengumpulan data
dilakukan menggunakan kuesioner untuk menilai karakteristik rambut dan
kebersihan diri, serta pemeriksaan langsung rambut dan kepala untuk
mengidentifikasi pedikulosis kapitis. Analisis data menggunakan uji Chi-square.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa prevalensi pedikulosis kapitis adalah 37,7%.
Terdapat hubungan antara kebersihan diri dengan kejadian pedikulosis kapitis (p
=0,000; PR = 6,933), panjang rambut (p = 0,000), serta warna rambut (p = 0,014;
PR = 0,547). Sementara itu, jenis rambut tidak menunjukkan hubungan yang
signifikan (p = 0,073). Kesimpulan penelitian ini adalah bahwa kebersihan diri,
panjang rambut, dan warna rambut berhubungan dengan kejadian pedikulosis
kapitis, sedangkan jenis rambut tidak berhubungan secara signifikan.

Kata Kunci: pedikulosis kapitis, karakteristik rambut, kebersihan diri, panti
asuhan
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ABSTRACT

Name : Ayu Destria
Study Program : Medical Education
Title : Association Between Hair Characteristics and Personal

Hygiene with the Pediculosis Capitis in Orphanages
South Sumatra

Pediculosis capitis remains a common health problem among children living in
densely populated environments such as orphanages. Factors such as hair
characteristics and personal hygiene are suspected to contribute to the high rate of
infestation. This study aimed to determine the relationship between hair
characteristics and personal hygiene with the incidence of pediculosis capitis in
orphanages South Sumatra. This study employed an analytical quantitative
approach with a cross-sectional design. The research was conducted on 154
children residing in orphanages across three regencies in South Sumatra using a
total sampling technique. Data were collected using questionnaires to assess hair
characteristics and personal hygiene, as well as direct examination of the hair and
head to identify pediculosis capitis. Data were analyzed using the Chi-square test.
The results showed that the prevalence of pediculosis capitis was 37.7%. There
was a significant relationship between personal hygiene and the incidence of
pediculosis capitis (p = 0.000; PR = 6.933), hair length (p = 0.000), and hair color
(p = 0.014; PR = 0.547). Meanwhile, hair type did not show a significant
relationship (p = 0.073). The conclusion of this study was that personal hygiene,
hair length, and hair color were associated with the occurrence of pediculosis
capitis, while hair type was not significantly associated.

Keywords: Pediculosis capitis, hair characteristics, personal hygiene, orphanages
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BAB I
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

Penyakit infeksi kulit merupakan kondisi yang dapat diakibatkan oleh
berbagai jenis agen infeksi, salah satunya disebabkan oleh parasit. Pedikulosis
termasuk dalam contoh penyakit yang disebabkan oleh parasit (Arisanti et al.,
2024).

Pedikulosis merupakan infeksi pada rambut maupun kulit kepala yang
terjadi karena adanya parasit dari genus Pediculus. Baik manusia maupun
hewan dapat terinfeksi, sehingga parasit ini ditetapkan menjadi dua jenis yakni
Pediculus humanus yang menginfeksi manusia dan Pediculus animals yang
menginfeksi hewan (Ramadhaniah et al., 2023).

Pediculus terbagi menjadi tiga jenis pada manusia, yaitu tuma kepala
(Pediculus humanus var. capitis), tuma badan atau tuma pakaian (Pediculus
humanus  corporis atau vestimentil), dan tuma pubis (Pediculus
pubis) (Ramadhaniah et al., 2023). Jenis tuma yang paling sering ditemukan
pada manusia adalah Pediculus humanus var. capitis (Arisanti et al., 2024).

Pedikulosis kapitis merupakan kondisi yang diakibatkan oleh Pediculus
humanus capitis yang menginfeksi rambut atau kulit kepala manusia
(Rahmawati et al., 2020). Pedikulosis kapitis termasuk ke dalam daftar 20
penyakit tropis yang terabaikan (Neglected Tropical Diseases) (1. P. Sari et al.,
2024). Secara global, gangguan ini masih dikategorikan sebagai masalah
kesehatan yang sering ditemukan pada anak usia sekolah (Maryanti et al.,
2024). Berdasarkan data yang ada, di Indonesia tercatat sebanyak 106 dari 568
anak di Indonesia mengalami pedikulosis kapitis. Sampai saat ini, data
mengenai prevalensi pedikulosis kapitis di wilayah Sumatera Selatan masih
belum tersedia informasi yang pasti. Namun, hasil kajian di salah satu jurnal
menunjukkan bahwa pada tahun 2015 prevalensi kasus ini masih tergolong
cukup tinggi yaitu mencapai 62% pada anak-anak yang tinggal di salah satu

panti asuhan di Kecamatan Kemuning, Kota Palembang. Selain itu, di tahun
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2016 terdapat 28,9% di kalangan santri Pondok Pesantren Aulia Cendikia
Palembang (Riswanda et al., 2023).

Penularan pedikulosis kapitis dapat terjadi melalui kontak fisik secara
langsung dengan individu yang terinfestasi ataupun bisa akibat secara tidak
langsung lewat penggunaan bersama barang pribadi (Wulandara et al., 2022).
Hasil dari berbagai penelitian terdahulu menunjukkan bahwa angka kejadian
pedikulosis kapitis tergolong sangat tinggi di lingkungan asrama dan panti
asuhan. Kondisi ini terjadi karena pedikulosis kapitis cenderung lebih sering
menyerang anak-anak serta mudah menular di tempat-tempat dengan jumlah
penghuni yang padat, seperti panti asuhan dan asrama (Trasia, 2022). Selain itu
kebersihan diri yang kurang menjadi salah satu faktor yang memiliki kaitan erat
dengan infestasi pedikulosis kapitis. Faktor biologis seperti panjang rambut,
jenis rambut, usia, dan jenis kelamin juga turut mempengaruhi risiko infeksi (1.
P. Sari et al., 2024).

Salah satu gejala yang paling sering muncul adalah rasa gatal di kulit
kepala akibat gigitan tuma yang menghisap darah melalui kulit kepala
(Maryanti et al., 2024). Meskipun tidak mengancam nyawa kondisi ini dapat
berujung pada terjadinya ekskoriasi maupun infeksi sekunder karena luka akibat
garukan yang terlalu sering sebagai respon terhadap rasa gatal (Anwar et al.,
2022). Selain itu juga bisa menyebabkan rasa lesu, mudah mengantuk,
mengalami penurunan dalam aktivitas belajar serta kemampuan berpikir, dan
gangguan tidur (Dewi et al., 2024). Infestasi tuma rambut juga dapat
menurunkan kepercayaan diri individu akibat adanya pandangan sosial yang
negatif dari lingkungan sekitar (Anwar et al., 2022).

Atas dasar hal tersebut, penelitian mengenai faktor-faktor yang
mempengaruhi  kejadian pedikulosis kapitis perlu dilakukan, terutama
mengingat kurangnya informasi mengenai prevalensi dan determinannya di
wilayah Sumatera Selatan, khususnya di lingkungan dengan risiko tinggi seperti
panti asuhan. Kekosongan informasi ini menyulitkan perumusan rencana
pencegahan dan pengendalian yang spesifik dan efektif. Pemilihan lokasi
penelitian di tiga panti asuhan yang berada di Kabupaten Ogan Komering Ilir

(OKI), Muara Enim, dan Musi Banyuasin didasarkan pada tingginya risiko
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penularan pedikulosis kapitis di lingkungan dengan kepadatan populasi anak

serta interaksi sosial yang erat. Di samping itu, sampai sekarang belum tersedia

penelitian terdahulu yang secara khusus mengkaji kejadian pedikulosis kapitis

di lingkungan panti asuhan pada ketiga wilayah tersebut. Oleh sebab itu, Hasil

penelitian ini diharapkan mampu menjadi acuan dalam pengembangan

intervensi kesehatan masyarakat yang efektif untuk menekan angka kejadian

pedikulosis kapitis di masa mendatang.

1.2 Rumusan Masalah

Bagaimana hubungan karakteristik rambut dan kebersihan diri dengan

kejadian pedikulosis kapitis di panti asuhan Sumatera Selatan.

1.3 Tujuan

1.3.1 Tujuan Umum

Mengetahui hubungan antara karakteristik rambut dan kebersihan

diri dengan kejadian pedikulosis kapitis di panti asuhan Sumatera

Selatan.

1.3.2 Tujuan Khusus

1.

1.4 Manfaat

Mengetahui prevalensi pedikulosis kapitis di panti asuhan Sumatera
Selatan.

Menganalisis hubungan jenis rambut dengan kejadian pedikulosis
kapitis di panti asuhan Sumatera Selatan.

Menganalisis hubungan panjang rambut dengan kejadian
pedikulosis kapitis di panti asuhan Sumatera Selatan.

Menganalisis hubungan warna rambut dengan kejadian pedikulosis
kapitis di panti asuhan Sumatera Selatan.

Menganalisis hubungan kebersihan diri dengan kejadian

pedikulosis kapitis di panti asuhan Sumatera Selatan.

1. 4.1 Manfaat Teoritis

l.

Penelitian ini bertujuan untuk menambah pengetahuan ilmiah

tentang prevalensi serta faktor karakteristik rambut dan kebersihan
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diri yang berperan dalam kejadian pedikulosis kapitis di panti
asuhan, khususnya di wilayah Sumatera Selatan.

Penelitian ini diharapkan dapat memperluas wawasan bagi peneliti,
penghuni panti asuhan, pengasuh panti asuhan, serta masyarakat
umum mengenai hubungan antara karakteristik rambut dan

kebersihan diri dengan kejadian pedikulosis kapitis.

1. 4.2 Manfaat Praktis

1.

Memberikan edukasi kepada pengurus panti asuhan sebagai upaya
pencegahan pedikulosis kapitis di lingkungan panti asuhan.
Menjadi dasar informasi bagi tenaga kesehatan dalam merancang
intervensi yang efektif guna menurunkan angka kejadian
pedikulosis kapitis di masyarakat.

Memberikan penanganan awal atau pengobatan kepada penghuni

panti asuhan yang menderita pedikulosis kapitis.

1.5 Keaslian Penelitian

Tabel 1.1. Keaslian Penelitian

No Nama Judul Penelitian Desain Hasil Penelitian
Peneliti Penelitian

1. (Fadhillah Risk Factors for the Cross- Hasil penelitian
etal., Event of Pediculosis sectional, menunjukkan bahwa
2021) Capitis in the Baturaja  Observasional  terdapat faktor
Orphanage, South analitik signifikan dengan usia,
Sumatera tingkat pendidikan,
kebiasaan berbagi
barang pribadi, tingkat
pengetahuan, sikap, serta
perilaku dengan kejadian

pedikulosis kapitis
2. (Rosaet Hubungan Kejadian Cross- Hasil  penelitian  ini
al.,2021)  Pedikulosis Kapitis sectional, menunjukkan  adanya
Dengan Karakteristik ~ Observasional —hubungan yang
Rambut, Tipe Rambut  analitik signifikan antara
Serta Frekuensi karakteristik ~ panjang
Keramas Pada rambut dengan kejadian
Santriwati Pesantren pedikulosis kapitis.
Al-Hikmah, Bandar Namun, tipe rambut dan
Lampung frekuensi keramas tidak

menunjukkan hubungan
yang signifikan dengan
kejadian tersebut.

Universitas Muhammadiyah Palembang



(Lanjutan tabel)
No Nama Judul Penelitian Desain Hasil Penelitian
Peneliti Penelitian
3. (Cahyani Hubungan Usia, Jenis  Cross- Hasil  penelitian  ini
etal., Kelamin, dan Personal sectional, ditemukan adanya
2024) Hygiene dengan Observasional ~ hubungan antara faktor
Kejadian Pedikulosis analitik usia, jenis kelamin, dan

Kapitis Pada Siswa
dan Siswi Sekolah
Dasar di SDN

44 Cakranegara

personal hygiene dengan
kejadian pedikulosis
kapitis.
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