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Abstrak 

 

Latar belakang:  Gangguan kulit sangat lazim terjadi pada populasi lansia, Penelitian yang telah dilakukan 

diberbagai pusat baik diluar maupun dalam negeri menemukan adanya perbedaan karakteristik penyakit kulit 

berdasarkan usia penderita, hal ini diakibatkan dari kesehatan yang rumit pada lansia, yang seringkali disertai 

oleh berbagai masalah medis dan penggunaan obat-obatan yang bermacam-macam. Tujuan:  Mengetahui 

karakteristik penyakit kulit pada geriatri di poliklinik kulit dan kelamin RSI Siti Rahmah padang tahun 2021-

2023. Metode: Penelitian ini dilakukan dengan metode deskriptif kategorik dengan desain cross sectional. Data 

diperoleh dari rekam medik bagian poliklinik kulit dan kelamin RSI Siti Rahmah. Sampel penelitian ini adalah 

pasien geriatri yang berusia 60 tahun keatas dengan penyakit kulit yang datang ke RSI Siti Rahmah Padang 

tahun 2021-2023 yang memenuhi kriteria inklusi dengan 93 sampel. Analisa data univariat disajikan dalam 

bentuk distribusi frekuensi pengolahan data menggunakan komputerisasi program SPSS versi IBM 25.0. Hasil :  

Hasil penelitian dari 93 pasien geriatri didapatkan 80 orang (86%) termasuk kedalam golongan 60-74(elderly), 

jenis kelamin didominasi oleh perempuan sebanyak 51 orang (54,8%) dan frekuensi dermatosis pada pasien 

geriatri tercatat 163 dermatosis, dengan lima penyakit terbanyak, antara lain: dermatitis eritroskuamosa 

merupakan dermatosis yang paling banyak ditemukan pada penelitian ini sebanyak (66,6%), diikuti dengan: 

infeksi jamur (23,6%), dermatitis (20,4%), pruritus (17,2%), serta infestasi parasit dan penyakit alergi yang 

memiliki frekuensi yang sama (9,6%). Kesimpulan: Usia terbanyak merupakan golongan 60-74(elderly) dan 

jenis kelamin terbanyak perempuan dengan penyakit terbanyak adalah dermatitis eritroskuamosa pada pasien 

geriatri. 

Kata Kunci:   Usia, Jenis Kelamin, Penyakit Kulit, Pasien Geriatri 

 

 

Abstract 

 

Background:  Skin disorders are very prevalent in the elderly population, Research that has been conducted in 

various centers both outside and within the country found differences in the characteristics of skin diseases 

based on the age of the patient, this is due to the complicated health of the elderly, which is often accompanied 

by various medical problems and the use of various drugs. Objective:  To determine the characteristics of skin 

diseases in geriatrics at the skin and genital polyclinic of RSI Siti Rahmah Padang in 2021-2023. Methods: This 

study was conducted using a categorical descriptive method with a cross sectional design. Data were obtained 

from the medical records of the skin and genital polyclinic section of RSI Siti Rahmah. The sample of this study 

were geriatric patients aged 60 years and over with skin diseases who came to RSI Siti Rahmah Padang in 

2021-2023 who met the inclusion criteria with 93 samples. Univariate data analysis is presented in the form of 

frequency distribution data processing using the computerized SPSS program IBM version 25.0. Results:  The 

results of the study of 93 geriatric patients found 80 people (86%) belonging to the 60-74 (elderly) group, 

gender is dominated by women as many as 51 people (54.8%) and the frequency of dermatoses in geriatric 

patients was recorded 163 dermatoses, with the five most common diseases, among others: erythrocytamous 

dermatitis is the most common dermatosis found in this study as much as (66.6%), followed by: fungal infections 

(23.6%), dermatitis (20.4%), pruritus (17.2%), as well as parasitic infestations and allergic diseases which have 

the same frequency (9.6%). Conclusion: The most age is the 60-74 (elderly) group and the most female gender 

with the most common disease is erythrosquamous dermatitis in geriatric patients. 
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I. PENDAHULUAN 

 

Geriatri adalah istilah yang ditujukan kepada 

pasien yang berusia lanjut. Di Indonesia 

geriatri diartikan sebagai individu yang 

berusia lebih dari 60 tahun, dan mengalami 

sejumlah masalah kesehatan, baik itu bersifat 

multipatologi karena gangguan fungsi fisik 

dan mental, maupun masalah sosial.
1
 

 

Perkiraan dari World Health Organization 

(WHO) pada tahun 2022 menyatakan bahwa 

angka harapan hidup manusia, baik secara 

global maupun di Indonesia, diperkirakan 

akan meningkat. Menurut WHO, pada tahun 

2030, diperkirakan satu dari enam penduduk 

dunia akan berusia lanjut.
2
 WHO 

mengkategorikan usia lanjut yang mencakup 

kelompok usia 45-59 tahun sebagai 

kelompok usia pertengahan dan kelompok 

usia 60-70 tahun sebagai kelompok usia 

lanjut. Kelompok usia lanjut tua mengacu 

pada individu yang berusia 75-90 tahun, dan 

kelompok usia sangat lanjut adalah mereka 

yang berusia di atas 90 tahun.
1
 Di Indonesia, 

kriteria usia lanjut diatur dalam Undang-

Undang No 13 Tahun 1998 tentang 

kesejahteraan lanjut usia, yang menetapkan 

usia 60 tahun sebagai awal usia lanjut.
3
 

Jumlah populasi manusia berusia 60 tahun ke 

atas diperkirakan akan meningkat secara 

signifikan. Pada tahun 2020, populasi 

tersebut sekitar 1,4 miliar, dan diperkirakan 

akan mencapai 2,1 miliar pada tahun 2050.
2
 

 

Gangguan kulit sangat lazim terjadi pada 

populasi lansia.
5
 Gangguan kulit merupakan 

berbagai kondisi yang mempengaruhi 

kesehatan kulit, kuku, dan rambut seseorang. 

Ini dapat disebabkan oleh infeksi seperti 

infeksi bakteri, virus, jamur, parasit, dan 

reaksi alergi kulit serta berbagai faktor 

lainnya yang memengaruhi kesehatan kulit.
7
 

Di daerah tropis, penyakit kulit merupakan 

kondisi yang sangat menular dengan tingkat 

prevalensi 59%. 
8
 

 

Data mengenai dermatosis pada pada geriatri 

bervariasi pada beberapa penelitian. Suatu 

penelitian cross-sectional pada 100 pasien 

geriatri di Pakistan, didapatkan 60% pasien 

mengalami inflamasi dermatosis, 36% 

mengalami infeksi kulit, dan 4% mengalami 

kelainan pembuluh darah kulit.
9
 Sementara 

penelitian lain studi retrospektif yang 

dilakukan di Indonesia tepatnya di Rumah 

Sakit Dr. Cipto Mangunkusumo, Jakarta, 

pada 235 pasien didapatkan Infeksi (35,8%) 

dengan infeksi terbanyak adalah kandidiasis 

kulit (11,7%), diikuti infeksi sekunder 

(8,7%), dan tinea (fasialis, korporis, cruris, 

pedis, dan manus) (6,1%), pada dermatitis 

(21,8%) ditemukan yang paling umum yaitu 

dermatitis kontak iritan (13,7%), dermatitis 

seboroik (3,8%), dan dermatitis 

intertriginosa (1,5%), ulkus (12,8%) dengan 

ulkus dekubitus (8%), ulkus traumatik (2%), 

dan ulkus bakteri (1,5%) yang paling umum, 

perubahankulit yang berkaitan dengan usia 

(8,4%) yaitu ditemukan xerosis cutis (7,9%), 

dan penyakit pembuluh darah (5,3%) dengan 

cedera ekstravasasi (1,2%) dan purpura 

senilis (2,3%) merupakan kelainan pembuluh 

darah yang paling banyak ditemukan, 

penyakit ini adalah kondisi kulit yang paling 

banyak ditemukan.
10 

 

Di Padang sendiri dilakukan penelitian 

dengan metode retrospektif dengan desain 

deskriptif di Rumah Sakit Dr. M. Djamil 

Padang, pada 210 pasien ditemukan 

eritropapuloskuamosa, yang meliputi 

psoriasis (26,5%), eritroderma (28,6%), dan 

dermatitis seboroik (44,9%), merupakan 

kategori yang paling banyak diderita oleh 

pasien geriatri, selanjutnya karsinoma sel 

basal (50%) adalah jenis kasus tumor yang 

paling umum, diikuti keratosis seboroik 

(30,9%) dan basalioma (9,5%), lalu 

neurodermatitis (48,2%), pada infeksi jamur 

yang paling banyak ditemukan adalah 

dermatofitosis (64%) yang diikuti oleh 

kandidiasis (8%), dan kromomikosis (24%), 

verruca vulgaris (59,1%) memiliki persentase 

infeksi virus tertinggi, diikuti oleh herpes 

zoster (27,3%), kondisi paling umum yang 

disebabkan oleh perubahan fisiologis pada 

kulit seiring bertambahnya usia adalah 
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xerosis cutis (46,7%) dan pruritus senilis 

(33,3%), dan ditemukan (1,9%) pada infeksi 

parasit yaitu sakibies
 

 

Rumah Sakit Islam Siti Rahmah (RSI Siti 

Rahmah) adalah rumah sakit Pendidikan di 

wilayah Sumatera Barat yang menjadi salah 

satu tujuan berobat bagi masyarakat di 

daerah Sumatera Barat terutama di kota 

Padang. Rumah sakit ini memulai 

operasionalnya pada tanggal 19 Juli 2004. 

Penelitian mengenai karakteristik penyakit 

kulit pada populasi geriatri di RSI Siti 

Rahmah belum pernah dilakukan 

sebelumnya.
12 

Oleh sebab itu, dilakukan 

penelitian untuk mengidentifikasi 

karakteristik penyakit kulit pada populasi 

geriatri yang berada di poliklinik kulit dan 

kelamin RSI Siti Rahmah pada tahun 2021-

2023. Penelitian ini bertujuan untuk 

menginformasikan tentang pemahaman 

mengenai jenis dan prevalensi penyakit kulit 

terbanyak pada lansia di RSI Siti Rahmah, 

serta menjadi dasar untuk penyusunan 

strategi penanganan dan perawatan yang 

lebih efektif. 

 

II. BAHAN DAN METODE 

 

Ruang lingkup penelitian ini mencakup Ilmu 

Kedokteran Kulit dan Kelamin. Penelitian ini 

dilakukan dengan metode penelitian 

deskriptif kategorik dengan desain cross 

sectional. Data diperoleh dari rekam medik 

bagian Poliklinik Kulit dan kelamin RSI Siti 

Rahmah. Populasi target adalah pasien 

geriatri (berusia 60 tahun keatas) dengan 

dermatosis di poliklinik kulit dan kelamin 

RSI Siti Rahmah dalam kurun waktu 3 tahun 

(januari 2021 hingga desember 2023). 

Sampel penelitian ini adalah pasien geriatri 

yang berusia 60 tahun keatas dengan 

penyakit kulit yang datang ke RSI Siti 

Rahmah Padang tahun 2021-2023 yang 

memenuhi kriteria inklusi dan tidak termasuk 

ke dalam kriteria eksklusi. Kriteria Inklusi 

pada penelitian ini adalah Semua pasien 

geriatri (berusia 60 tahun) yang datang ke 

poliklinik kulit dan kelamin RSI Siti Rahmah 

periode januari 2021 hingga desember 2023 

yang tercatat di rekam medis. 

 

Pengolahan data diawali dengan editing data, 

yaitu kegiatan pengecekan kelengkapan data 

yang telah dikumpulkan. Setelah itu, 

dilakukan coding data, yaitu mengubah data 

ke dalam bentuk angka untuk memudahkan 

proses analisis dan mempercepat pengisian 

data. Langkah selanjutnya adalah processing 

data, di mana data yang telah di-coding 

diproses menggunakan perangkat lunak 

seperti   

 

SPSS (Statistical Product and Service 

Solutions) untuk dianalisis. Terakhir, 

dilakukan cleaning data, yaitu memastikan 

kembali bahwa data yang sudah di-entry 

tidak mengandung kesalahan. 

 

III. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Penelitian ini telah dilakukan pada bulat 

Maret 2024 di RSI Siti Rahmah Padang. 

Penelitian ini dilakukan dengan dua tahap. 

Tahap pertama dilakukan pengumpulan data 

pasien geriatri (nama pasien, nomor rekam 

medis, usia dan jenis kelamin) dari buku 

laporan kunjungan harian pasien Poliklinik 

Kulit dan Kelamin RSI Siti Rahmah Padang 

Tahun 2021-2023. Data total pasien geriatri 

yang didapatkan dari buku laporan 

kunjungan harian pasien poliklinik kulit dan 

kelamin RSI Siti Rahmah Padang Tahun 

2021-2023 sebesar 350 pasien. 

 

A. KARAKTERISTIK PENYAKIT KULIT 

PADA GERIATRI BERDASARKAN USIA DI 

POLIKLINIK KULIT DAN KELAMIN RSI SITI 

RAHMAH PADANG TAHUN 2021-2023 
 

Berdasarkan data hasil penelitian didapatkan 

frekuensi usia pasien geriatri di Poliklinik 

Kulit dan Kelamin RSI Siti Rahmah Padang 

tahun 2021-2023 dapat diuraikan sebagai 

berikut : 
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TABEL 1. KARAKTERISTIK PENYAKIT KULIT PADA 

GERIATRI BERDASARKAN USIA DI POLIKLINIK 

KULIT DAN KELAMIN RSI SITI RAHMAH PADANG 

TAHUN 2021-2023 

Usia F % 

60-74 tahun (elderly) 80 86.0 

75-90 tahun (old) 13 14.0 

Total 93 100.0 

 

Pada tabel 1 menunjukan dari 93 pasien yang 

diteliti, 80 orang termasuk kedalam golongan 

elderly (60-74 tahun), dan 13 orang berada 

dalam golongan old (75-90 tahun) pada 

pasien geriatri di Poliklinik Kulit dan 

Kelamin RSI Siti Rahmah Padang. 

 

Berdasarkan hasil penelitian dari 93 pasien 

geriatri, pasien umur 60-74 (elderly) tahun 

paling banyak menderita penyakit kulit 

sebanyak 80 orang (86%) dan umur 75-90 

tahun sebanyak 13 orang (14%) pada pasien 

geriatri di Poliklinik Kulit dan Kelamin RSI 

Siti Rahmah Padang. 

 

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

Legiawati tahun 2023 tentang Skin Disease 

Profile in Geriatric Inpatients at a Tertiary 

Referral Hospital didapatkan usia paling 

banyak adalah 60-69 tahun yaitu (63,4%) 

dan juga penelitian yang dilakukan oleh 

Kandwal tahun 2020 tentang Skin diseases in 

geriatrics and their effect on the quality of 

life: A hospital based observational study 

didapatkan usia pasien terbanyak adalah 60-

69 tahun yaitu (31,6%).
10,59

 

 

Penelitian ini sesuai dengan angka harapan 

hidup (AHH) di Indonesia, AHH adalah 

perkiraan rata-rata jumlah tahun seseorang 

dapat hidup sejak lahir.60 Menurut Badan 

Pusat Statistik dalam 10 tahun terakhir, 

angka harapan hidup (AHH) penduduk 

Indonesia semakin meningkat Di tahun 2023, 

rata-rata usia harapan hidup orang Indonesia 

adalah 73,93 tahun, lebih tinggi 3,32 tahun 

dibandingkan tahun 2014. Angka harapan 

hidup di Sumatera Barat menurut Badan 

Pusat Statistik Sumatera Barat mencapai 

angka 70,19 tahun. 

 

Pada kulit menua terjadi melambatnya laju 

turnover epidermis, berkurangnya 

kemampuan reepitelisasi setelah luka, 

gangguan biosintesis lipid stratum korneum 

yang berakibat pada meningkatnya 

transepidermal water loss (TEWL) dan 

gangguan sawar kulit. Hal ini akan 

berdampak terhadap berkurangnya 

kemampuan kulit untuk menahan air dan 

kerentanan kulit terhadap bahan iritan 

maupun alergen. Selain itu terjadi penurunan 

serat elastin, ujung-ujung saraf, 

mikrosirkulasi, sintesis vitamin D, kapasitas 

memperbaiki asam deoksiribonukleat (DNA) 

dan jumlah kelenjar minyak pada dermis 

kulit menua beserta fungsinya. Respon imun 

kulit pun mengalami gangguan yang 

menyebabkan berkurangnya reaksi inflamasi 

berdasar imunitas yang diperantarai sel (cell 

mediated immunity/CMI) sehingga 

memudahkan terjadinya infeksi 

mikroorganisme pada kulit.
6
 

 

B. KARAKTERISTIK PENYAKIT KULIT 

PADA GERIATRI BERDASARKAN JENIS 

KELAMIN DI POLIKLINIK KULIT DAN 

KELAMIN RSI SITI RAHMAH PADANG 

TAHUN 2021-2023 

 

Berdasarkan data hasil penelitian didapatkan 

frekuensi jenis kelamin pasien geriatri di 

Poliklinik Kulit dan Kelamin RSI Siti 

Rahmah Padang tahun 2021-2023 dapat 

diuraikan sebagai berikut : 
 

TABEL 1. KARAKTERISTIK PENYAKIT KULIT PADA 

GERIATRI BERDASARKAN JENIS KELAMIN DI 

POLIKLINIK KULIT DAN KELAMIN RSI SITI 

RAHMAH PADANG TAHUN 2021-2023 

Jenis Kelamin F % 

Laki-laki 42 45.2 

Perempuan 51 54.8 

Total 93 100.0 

 

Pada tabel 2 dapat dilihat bahwa pasien 

geriatri di Poliklinik Kulit dan Kelamin RSI 

Siti Rahmah didominasi oleh perempuan 

sebanyak 51 orang (54,8%) sedangkan laki-

laki sebanyak 42 orang (45,2%). 
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Berdasarkan hasil penelitian pasien geriatri 

di Poliklinik Kulit dan Kelamin RSI Siti 

Rahmah didominasi oleh perempuan 

sebanyak 51 orang (54,8%) sedangkan laki-

laki sebanyak 42 orang (45,2%). 

 

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian 

sebelumnya yang dilakukan oleh Rinaldo 

tahun 2019 tentang Karakteristik kadar 

hidrasi kulit pada lansia di Panti Wreda 

Kristen Hana: Kajian terhadap pruritus 

didapatkan pasien geriatric terbanyak adalah 

perempuan yaitu (75,9%) tetapi berbeda 

dengan penelitian Hidajat tahun 2017 tentang 

Karakteristik Penyakit Kulit pada Geriatri di 

Poliklinik Kulit dan Kelamin RSUD Provinsi 

Nusa Tenggara Barat Periode 2012-2014 

didapatkan jenis kelamin pasien terbanyak 

adalah laki-laki yaitu (59,3%).
6,61

 

 

Sejak lahir hingga usia 90 tahun, kulit 

manusia pria lebih tebal dan lebih kering 

daripada kulit wanita. Hal ini sebagian 

disebabkan oleh stimulasi androgen terhadap 

hiperplasia epidermis dan penekanan fungsi 

penghalang epidermis pada kulit manusia 

dewasa. Kedua jenis kelamin memiliki kulit 

yang menipis seiring bertambahnya usia. 

Ketebalan kulit pria mulai menurun secara 

linier sekitar usia 20 tahun, tetapi ketebalan 

kulit wanita tetap konstan hingga sekitar usia 

50 tahun, di mana setelah itu ketebalannya 

mulai menurun.
62

 

 

Rata-rata, ketebalan epidermis menurun 

6,4% setiap sepuluh tahun, namun wanita 

pascamenopause mengalami penurunan ini 

lebih cepat daripada pria.
62

 Pada perempuan, 

menopause ditandai dengan berhentinya 

menstruasi yang menyebabkan ketidak 

seimbangan hormon. Kondisi ini berdampak 

pada kesehatan kulit seperti menjadi lebih 

kering, kusam dan kehilangan elastisitas, 

sehingga memunculkan tanda-tanda penuaan 

dini.
63

 

 
 

 

C. DISTRIBUSI FREKUENSI PENYAKIT 

KULIT PADA PASIEN GERIATRI  

 

Berdasarkan data hasil penelitian didapatkan 

distribusi frekuensi dermatosis pada pasien 

geriatri di Poliklinik Kulit dan Kelamin RSI 

Siti Rahmah Padang tahun 2021-2023 dapat 

diuraikan sebagai berikut: 

 
TABEL 2. DISTRIBUSI FREKUENSI PENYAKIT KULIT 

PADA PASIEN GERIATRI DI POLIKLINIK KULIT DAN 

KELAMIN RSI SITI RAHMAH PADANG TAHUN 2021-

2023 

Diagnosis F % 

Dermatitis eritroskuamosa 35 37.6 

Infeksi jamur 11 11.8 

Pruritus 10 10.8 

Dermatitis 9 9.7 

Erupsi obat 7 7.5 

Infeksi virus 6 6.5 

Infestasi parasit 6 6.5 

Xerosis 3 3.2 

Kelainan pigmen 2 2.2 

Tumor jinak kulit 2 2.2 

Infeksi bakteri 1 1.1 

Ulkus 1 1.1 

Penyakit bulosa autoimun 0 0 

Total 93 100.0 

 

Pada Tabel 3 menunjukan distribusi 

frekuensi dermatosis pada pasien geriatri 

berasal dari 93 pasien. Hasil dari data pada 

tabel didapatkan lima penyakit terbanyak 

pada pasien geriatri, antara lain: dermatitis 

eritroskuamosa yang merupakan dermatosis 

yang paling banyak ditemukan pada 

penelitian ini sebanyak (37,6%), diikuti 

dengan: infeksi jamur (11,8%), pruritus 

(10,8), dermatitis (9,7%) dan erupsi obat 

(7,5%). 

 

Dermatitis eritroskuamosa merupakan 

dermatosis terbanyak yang ditemukan pada 

penelitian (37,6%). Dermatitis seboroik 

merupakan dermatitis eritroskuamosa yang 

paling banyak ditemukan pada penelitian ini 

diikuti dengan liken simplek kronikus 

(LSK), eritroderma dan psoriasis. Infeksi 

jamur merupakan infeksi terbanyak yang 

ditemukan pada penelitian ini sebesar 

(11,8%) dibandingkan dengan infeksi lain 
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seperti infeksi virus (6,5%) dan infeksi 

bakteri (1,1%).  

 

Pruritus adalah penyakit kulit dengan 

kejadian pruritus senilis yang terdiagnosis 

pada 10 pasien pada penelitian ini. 

Dermatitis adalah penyakit kulit terbanyak 

ke-4, ditemukan pada 9 pasien (9,7%). 

Dermatitis kontak alergi yang paling banyak 

ditemukan diikuti dengan dermatitis kontak 

iritan, dan prurigo. Erupsi obat ditemukan 

diagnosis terbanyak adalah urtikaria. 

 

Selain 5 dermatosis terbanyak yang ditemui 

pada pasien tersebut, terdapat beberapa 

dermatosis yang juga ditemukan pada 

penelitian ini, yaitu: tumor jinak kulit, 

kelainan pigmen, ulkus dan xerosis dengan 

jumlah kurang dari 5 pasien. 

 

Berdasarkan hasil penelitian frekuensi 

dermatosis pada pasien geriatri berasal dari 

93 pasien. Hasil dari data pada tabel 

didapatkan lima penyakit terbanyak pada 

pasien geriatri, antara lain: dermatitis 

eritroskuamosa yang merupakan dermatosis 

yang paling banyak ditemukan pada 

penelitian ini sebesar (37,6%), diikuti 

dengan: infeksi jamur (11,8%), pruritus 

(10,8%), dermatitis (9,7%) dan erupsi obat 

(7,5%).  

 

Dermatitis eritroskuamosa merupakan 

dermatosis terbanyak yang ditemukan pada 

penelitian. Dermatitis seboroik merupakan 

dermatitis eritroskuamosa yang paling 

banyak ditemukan pada penelitian ini diikuti 

dengan liken simplek kronikus (LSK), 

eritroderma dan psoriasis. Infeksi jamur 

merupakan infeksi terbanyak yang 

ditemukan pada penelitian ini dibandingkan 

dengan infeksi lain seperti infeksi virus dan 

infeksi bakteri. Pada penelitian ini yang 

termasuk kedalam infeksi jamur adalah tinea 

kruris, tinea pedis, tinea korporis dan tinea 

manus, dengan diagnosis terbanyak yang 

ditemukan adalah tinea korporis. 

 

Pruritus (17,2%) adalah penyakit kulit 

dengan kejadian pruritus senilis yang 

terdiagnosis pada 16 pasien di penelitian ini. 

Dermatitis adalah peradangan kulit yang 

dapat bersifat akut, subakut, atau kronis, dan 

tergantung pada berbagai penyebab yang 

ditandai dengan rasa gatal, bintik-bintik 

kemerahan, bintik yang multiple 

berkelompok, berair dan gejala lain. 

Dermatitis termasuk penyakit kulit terbanyak 

ke-4 pada penelitian ini, ditemukan pada 14 

pasien. Pada penelitian ini yang termasuk ke 

dalam dermatitis adalah dermatitis stasis, 

dermatitis kontak iritan (DKI), dermatitis 

kontak alergi (DKA), Dermatitis numularis, 

dishidrosis dermatitis, keratosis palmaris, 

dermatitis intertriginosa, liken planus, liken 

amyloidosis, dan prurigo, DKA merupakan 

penyakit yang sering ditemukan pada 

penelitian ini diikuti dengan DKI, dan 

prurigo. Penyakit alergi ditemukan diagnosis 

terbanyak adalah urtikaria. 

 

Selain 5 dermatosis terbanyak yang ditemui 

pada pasien tersebut, terdapat beberapa 

dermatosis yang juga ditemukan pada 

penelitian ini, yaitu: tumor jinak kulit, 

kelainan pigmen, penyakit bulosa, ulkus dan 

xerosis.  

 

Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

Rashmi tahun 2020 tentang Skin Disorders 

Among Geriatric Population at a Tertiary 

Care Center in Uttarakhand didapatkan 

dermatitis eritroskuamosa yang merupakan 

dermatosis terbanyak pada 38,9% pasien lalu 

diikuti oleh infeksi dan infestasi (29,9%), 

pruritus senilis (9,0%) dan perubahan kulit 

yang berkaitan dengan usia (3,7%). Infeksi 

jamur adalah infeksi yang paling umum 

terlihat pada 18% pasien, penelitian 

sebelumnya sejalan dengan penelitian ini.
64

 

 

Penelitian lain yang dilakukan oleh Yosep di 

Sumatera Barat tepatnya di Rumah Sakit Dr. 

M. Djamil Padang, pada 210 pasien 

ditemukan eritropapuloskuamosa, yang 

meliputi psoriasis (26,5%), eritroderma 

(28,6%), dan dermatitis seboroik (44,9%), 
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merupakan kategori yang paling banyak 

diderita oleh pasien geriatri, selanjutnya 

diikuti oleh karsinoma sel basal (50%) dan 

keratosis seboroik (30.9%) yang termasuk ke 

dalam tumor jinak kulit, neurodermatitis 

(48,2%) dan dermatitis kontak alergi (18,5%) 

dalam kategori dermatitis, infeksi jamur 

dengan dermatofitosis (64%), kromomikosis 

(24%) dan kandidiasis (8%), infeksi virus 

dengan verruca vulgaris (59,1%) dan herpes 

zoster (27,3%), xerosis cutis dan pruritus 

senilis yang termasuk kategori penyakit 

akibat penuaan kulit, dan infestasi parasit 

dengan skabies (1,9%).
11 

 

Pasien geriatri sering menderita dermatitis 

eritroskuamosa disebabkan oleh 

berkurangnya sel langerhans, meningkatnya 

sel T dan kepekaan vaskular yang menurun 

serta dipengaruhi pula oleh penggunaan 

bahan tertentu sebagai alergen.
6 

Sel 

Langerhans berada di epidermis sebagai 

jaringan padat sistem kekebalan tubuh, 

fungsi pertahanan antimikroba ini dicapai 

melalui mekanisme ganda dari respon imun 

bawaan dan adaptif. Berkurangnya jumlah 

sel Langerhans pada kulit dapat 

memengaruhi berbagai aspek fungsi 

imunologis dan integritas kulit, termasuk 

gangguan dalam toleransi imun, peningkatan 

risiko infeksi, inflamasi kronis dan bahkan 

kanker kulit.
65

 Sel T sendiri berperan penting 

dalam menjaga toleransi imun dan mencegah 

autoimunitas. Disfungsi sel T dapat 

menyebabkan penyakit autoimun pada kulit 

dan peningkatan aktivitas sel T yang 

berlebihan dapat menurunkan kemampuan 

imun terhadap patogen atau sel kanker.
66

 

 

Sel T yang menurun akan menyebabkan 

imunosensitivitas, suatu kondisi di mana 

kekebalan seseorang terhadap paparan 

antigen berkurang akibat dari penuaan yang 

menyebabkan respon imun tubuh pada 

pertahanan infeksi menurun.
67

  

Immunosenescence juga akan terjadi yang 

menyebabkan perubahan pada sel-sel sistem 

imun bawaan dan adaptif seperti peningkatan 

yang berlebihan, penurunan, serta disregulasi 

respons imun. Akibatnya, tubuh menjadi 

lebih rentan terhadap infeksi bakteri atau 

virus, serta memiliki respons yang lebih 

rendah terhadap vaksin.
4
 Sehingga penyakit 

kulit seperti infeksi jamur sering dijumpai 

pada masyarakat.
68

 

 

Kulit lansia juga lebih tipis dan mengalami 

elastosis sehingga lebih rapuh. Seiring 

bertambahnya usia jumlah sel di epidermis 

dipertahankan tetapi kemampuan untuk 

bermigrasi dan merespons sinyal proliferasi 

berkurang.
10

 Produksi minyak juga 

berkurang, walaupun kelenjar minyak di 

epidermis tidak berubah. Pada kulit yang 

menua kadar air di stratum korneum lebih 

rendah dibandingkan dengan kulit yang lebih 

muda, Penurunan kadar air ini menyebabkan 

kelembapan tidak mencukupi untuk proses 

deskuamasi yang optimal. Sehingga, 

korneosit menumpuk di permukaan kulit 

menjadikan kulit terasa kasar, kering dan 

mudah mengelupas.
4
 Faktor-faktor ini juga 

membuat sistem kekebalan imun tubuh 

berkurang yang menyebabkan pertahanan 

kulit juga ikut menurun maka dari itu 

dermatitis sering ditemukan pada populasi 

lanjut usia.
10

 

 

Pada kulit yang menua, kandungan lemak 

berkurang hingga 65%. Proses perbaikan 

fungsi sawar kulit juga berkurang 

dibandingkan pada usia muda. Hal ini 

disebabkan oleh pergantian lipid yang lebih 

lambat sehingga kadar lipid di badan lamelar 

baru menjadi lebih rendah. Transepidermal 

water loss (TEWL) berperan dalam menjaga 

kelembapan kulit, namun pada usia tua 

kadarnya lebih rendah dibandingkan dengan 

usia muda mengakibatkan berkurangnya 

kandungan air di kulit.
4
 Peningkatan 

transepidermal water loss (TEWL), 

berkurangnya kadar sebum, aktifitas kelenjar 

keringat dan natural moisturizing factor 

akan menyebabkan kekeringan pada kulit.
6
 

Hal tersebut akan menyebabkan terjadinya 

pruritus senilis.
39

 



248 SCIENA,  Vol IV  No 4 

July 2025 

 

Email : scientific.journal@scientic.id 

 

Pruritus senilis didefinisikan sebagai pruritus 

idiopatik pada lansia. Sebuah teori telah 

dipaparkan mengenai bagaimana usia, sistem 

saraf dan kekebalan tubuh berhubungan 

dengan kejadian pruritus senilis.
39

 Faktor 

yang dapat menyebabkan pruritus pada 

lansia antara lain kulit kering (xerosis cutis), 

penyakit kulit lain seperti dermatitis, scabies, 

penyakit sistemik, serta penggunaan obat 

tertentu tetapi seringkali penyebab pruritus 

tidak diketahui.
 64

  

 

Erupsi obat yang termasuk kedalam penyakit 

alergi dalam penelitian ini  umumnya 

meningkat pada populasi lansia karena 

penggunaan obat secara berulang.
69

 Erupsi 

obat merupakan reaksi tidak normal tubuh 

terhadap suatu obat atau metabolitnya yang 

muncul selama atau setelah penggunaan obat 

dalam dosis yang wajar.
70

 Reaksi obat pada 

kulit yang paling umum adalah gatal, 

eksantema, dan urtikaria pada lansia.
69 

 

 

Urtikaria adalah kondisi yang ditandai oleh 

munculnya pembengkakan lokal pada kulit 

superfisial dengan berbagai ukuran biasanya 

dikelilingi oleh lingkaran kemerahan (halo 

eritematosa) dan disertai sensasi gatal atau 

rasa terbakar. Beberapa faktor risiko 

urtikaria meliputi riwayat alergi, riwayat 

atopi pada diri sendiri atau keluarga, riwayat 

sengatan serangga serta penggunaan obat-

obatan seperti NSAID, pencahar, hormon, 

injeksi, imunisasi, diuretik dan antibiotik 

terutama penisilin. Urtikaria terjadi akibat 

peningkatan permeabilitas kapiler dan 

vasodilatasi, yang menyebabkan transudasi 

cairan lokal dan eritema sebagai manifestasi 

klinisnya.
71

 

 

Beberapa jenis penyakit kulit apabila tidak 

ditangani dapat menimbulkan komplikasi 

penyakit lain. Kusta dapat menyebabkan 

kerusakan pada kulit, saraf, anggota gerak 

dan mata serta eksim atau dermatitis dapat 

mengakibatkan terjadinya borok dan bisa 

menjalar ke setiap kulit yang belum 

terinfeksi.
68

 

 

IV. KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Berdasarkan hasil temuan penelitian yang 

telah dijabarkan pada bab sebelumnya 

tentang karakteristik penyakit kulit pada 

pasien geriatri di Poliklinik Kulit dan 

Kelamin RSI Siti Rahmah Padang tahun 

2021-2023, didapatkan beberapa kesimpulan. 

Pertama, berdasarkan usia, golongan usia 

pasien geriatri terbanyak yang ditemukan 

adalah kelompok usia 60-74 tahun (elderly). 

Kedua, dari segi jenis kelamin, pasien 

geriatri di poliklinik tersebut didominasi oleh 

perempuan. Ketiga, penyakit kulit yang 

paling banyak ditemukan pada pasien geriatri 

terdiri dari lima jenis utama, yaitu dermatitis 

eritroskuamosa, infeksi jamur, pruritus, 

dermatitis, serta erupsi obat. 

 

V. UCAPAN TERIMAKASIH 

 

Kami menyampaikan rasa terima kasih yang 

sebesar-besarnya kepada semua pihak yang 

telah mendukung terlaksananya penelitian 

ini. Secara khusus, kami memberikan 

apresiasi kepada RSI Siti Rahmah Padang 

atas izin dan fasilitas yang diberikan selama 

pengumpulan data di Poliklinik Kulit dan 

Kelamin. Kami berharap hasil penelitian ini 

dapat memberikan kontribusi positif bagi 

pengembangan ilmu pengetahuan, terutama 

dalam memahami dan menangani 

karakteristik penyakit kulit pada pasien 

geriatri di masa mendatang. 
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