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ABSTRAK

Latar Belakang : Di Indonesia, angka kejadian penyakit skabies mencapai 5,6-
12,95%. Pesantren sebagai tempat yang sering didapati higiene perorangan kurang
memadai, tentu menjadi tempat yang sesuai untuk penularan penyakit skabies.
Angka kejadian skabies sendiri di Pondok Pesantren di Demak mencapai 45,5%.
Tujuan : Mengetahui pengaruh higiene perorangan terhadap angka kejadian
penyakit skabies di Pondok Pesantren Matholiul Huda Al-Kautsar Kabupaten Pati.
Metode : Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan
rancangan penelitian cross-sectional. Subjek penelitian adalah 46 santri yang
memenuhi kriteria inklusi dan ekslusi di Pondok Pesantren Matholiul Huda Al-
Kautsar Kabupaten Pati. Pengumpulan data menggunakan kuisioner. Analisis data
menggunakan uji chi-square.

Hasil : 38 santri (82,6%) memiliki kebiasaan praktik higiene perorangan yang
buruk dan 8 santri (17,4%) memiliki kebiasaan praktik higiene perorangan yang
baik. Dari 46 santri ditemukan 39 santri (84,8%) yang menderita skabies.Dengan
uji chi-square didapatkan nilai p sebesar 0,020 (p < 0,05) maka secara statistik
terdapat pengaruh yang signifikan antara praktik higiene perorangan dengan
kejadian skabies. Hasil perhitungan Prevalence Ratio ( PR ) diperoleh nilai 1,6 (
Confidence Interval (Cl) 95% = 0,9-2,9). Sehingga dapat disimpulkan bahwa
santri yang praktik kebersihan higiene peroranganya buruk mempunyai risiko 1,6
kali lebih tinggi untuk menderita skabies dibanding dengan santri yang praktik
higiene perorangannya baik.

Kesimpulan : Ada pengaruh yang signifikan antara praktik higiene perorangan
dan kejadian skabies di Pondok Pesantren Matholiul Huda Al-Kautsar Kabupaten
Pati.

Kata kunci : skabies, higiene perorangan, pondok pesantren
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ABSTRACT

Background: In Indonesia, the incidence of scabies disease reached 5.6-12.95%.
Pesantren as a place where personal hygiene is often found to be, would be a
suitable place for the transmission of scabies diseases. Scabies incidence in
Pondok Pesantren in Demak reach 45.5%.

Aim : To find out the impact of one’s hygiene on the incident of scabies
outbreak occurring at Islamic Boarding School of Matholiul Huda Al-Kautsar,
Pati Regency.

Method:This research is observational research with cross-sectional research
design. The subject of this research is 46 ‘santri’ who matched the inclusive and
exclusive criteria at Islamic Boarding School of Matholiul Huda Al-Kautsar, Pati
Regency. Data collection was done through questionnaires, whereas data Analysis
was done using chi-square Test.

Result: 38 santri (82.6%) had poor hygiene practice and 8 santri had good
hygiene practice. Of all 46 santri, 39 santri (84.8%) suffered from scabies. With
Chi-Square test, it achieved the p value of 0.020 (p<0.05), thereby statistically
there is a significant impact between practice of personal hygiene and scabies
outbreak. The recapitulation result of Prevalence Ratio was 1.6 Confidence
Interval (CI) 95% = 0.9-2.9). Thus, it can be inferred that santri with poor
personal hygiene is 1.6 times more likely at risk of contracting scabies than the
ones with good hygiene practice.

Conclusion: There is a significant impact between the practices of personal
hygiene and the outbreak of scabies disease in the area of Islamic Boarding
School of Matholiul Huda Al-Kautsar, Pati Regency.

Keywords:  Scabies, personal hygiene, Islamic Boarding School
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