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ABSTRAK

Latar Belakang: Tinea kruris adalah mikosis superfisial yang termasuk golongan
dermatofitosis pada lipat paha, daerah perineum, dan sekitar anus. Kelainan kulit
yang tampak pada sela paha merupakan lesi berbatas tegas. Peradangan pada tepi
lebih nyata daripada bagian tengahnya. Faktor-faktor yang mempengaruhi
terjadinya infeksi jamur ini adalah higiene sanitasi, iklim panas, lembab, pakaian
serba nilon, pengeluaran keringat yang berlebihan, trauma kulit, dan lingkungan.
Tujuan: Mengetahui pengaruh higiene sanitasi dengan kejadian tinea kruris pada
santri laki-laki di Pesantren Rhoudlotul Quran.

Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian observasional dengan
pendekatan cross sectional. Subjek penelitian ini adalah 34 santri yang memenuhi
kriteria inklusi dan ekslusi di pesantren Rhoudlotul Quran. Pengumpulan data
menggunakan kuesioner. Analisa data menggunakan uji chi-square.

Hasil: 28 santri (82,4%) memiliki praktik hygiene sanitasi yang buruk dan 6 santri
(17,6%) memiliki higiene sanitasi yang baik. Dari 34 santri di temukan 24 santri
(70,6%) yang menderita tinea kruris. Dengan ujia chi square didapatkan nilai —p
sebesar 0,005 ( p < 0,05 ) maka secara statistik terdapat pengaruh yang signifikan
antara praktik higiene sanitasi dengan kejadian tinea kruris. Hasil perhitungan
Prevalence Ratio (PR) di peroleh nilai 4,9 yang berarti bahwa santri yang higiene
sanitasinya buruk mempunyai resiko 4,9 kali untuk menderita tinea Kkruris
dibanding dengan santri yang praktik higiene sanitasinya baik.

Kesimpulan: Ada pengaruh yang signifikan antara praktik higiene sanitasi dan
kejadian tinea kruris di pesantren Rhoudlotul Quran.

Kata kunci: Tinea kruris, higiene sanitasi, pesantren
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ABSTRACT

Background: Tinea cruris was a superficial mycosis belonged dermatophytosis in
the groin, perineum, and around the anus. Skin disorder that appears in the groin
was demarcated lesions. Inflammation of the edges was more real than the middle.
Factors that influence the occurrence of these fungal infections was hygiene and
sanitation, the climate was hot, humid, wore nylon, excessive sweating, skin
trauma, and the environment.

Direction: To determine the effect of hygiene and sanitation in the incidence of
tinea cruris on male students in the boarding school Rhoudlotul Quran.

Methods: This study used an observational study design with cross sectional
approach. The subjects were 34 students who meet the inclusion and exclusion
criteria in boarding Rhoudlotul Quran. Collecting data using a questionnaire.
Analysis of the data using the chi-square test.

Results: 28 students (82.4%) had poor sanitation hygiene practices and 6 students
(17.6%) had good hygiene and sanitation. Of the 34 students found 24 students
(70.6%) were suffering from tinea cruris. UJIA obtained by chi-square p-value of
0.005 (p <0.05) then there wasa statistically significant relationship between the
incidence of hygiene and sanitation practices of tinea cruris. The results of
calculations Prevalence Ratio (PR) value of 4.9 were obtained, which means that
students who have poor hygiene sanitation to 4.9 times the risk of suffering from
tinea cruris compared with students who practice good hygiene sanitation.
Conclusion: There was significant relationship between sanitation and hygiene
practices in the incidence of tinea cruris boarding Rhoudlotul Quran.

Keywords: Tinea cruris, hygiene and sanitation, boarding
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