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RINGKASAN

HUBUNGAN TINGKAT KEPARAHAN DERMATITIS ATOPIK DENGAN
TINGKAT STRES PSIKOLOGIS PADA PASIEN RUMAH SAKIT GOTONG
ROYONG SURABAYA TAHUN 2024

NAMA: BELINDA MARSHA
NRP: 1523021010

Dermatitis Atopik (DA) adalah penyakit kulit inflamasi kronis yang sering kali
disertai dengan gejala gatal yang hebat, yang dapat berdampak signifikan pada
kualitas hidup pasien. Penyakit ini terjadi karena interaksi kompleks antara faktor
genetik, imunologi, dan lingkungan, yang menyebabkan gangguan pada fungsi
penghalang kulit dan respons imun tubuh. Salah satu teori yang sering dijadikan
dasar dalam memahami hubungan antara DA dan kesehatan mental adalah teori
psycho-neurodermatology. Teori ini menyatakan bahwa kondisi kulit yang kronis
dapat mempengaruhi respons psikologis pasien melalui interaksi sistem saraf pusat,
sistem kekebalan tubuh, dan sistem endokrin. Stres psikologis dapat memperburuk
gejala kulit melalui mekanisme biologis seperti aktivasi sumbu hipotalamus-
hipofisis-adrenal (HPA) dan peningkatan sitokin pro-inflamasi yang memperburuk
peradangan kulit. Sebaliknya, kondisi kulit yang buruk, seperti DA, dapat
memperburuk stres psikologis pasien dengan memperkenalkan rasa malu,
ketidaknyamanan, dan gangguan dalam interaksi sosial. Dengan demikian, ada
hubungan timbal balik antara kondisi fisik dan mental pada pasien DA, yang
membuat pendekatan perawatan holistik menjadi sangat penting dalam mengelola
kedua aspek ini secara bersamaan.

Penelitian ini merupakan penelitian observasional dengan desain cross-
sectional yang dilakukan di Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya pada tahun
2024, dengan melibatkan 37 pasien yang menderita DA yang berobat di Poliklinik
Kulit dan Kelamin Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya. Diagnosis DA diukur
berdasarkan kriteria Hanifin dan Rajka dan tingkat keparahan diukur dengan
SCORAD untuk mengelompokkan pasien ke dalam kategori keparahan ringan,
sedang, atau berat. Pada waktu yang sama, tingkat stres psikologis pasien diukur
menggunakan kuesioner Perceived Stress Scale (PSS-10). Hasil data dari kedua

variabel kemudian dianalisis menggunakan uji statistik chi-square dan korelasi
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Pearson untuk menentukan adanya hubungan antara tingkat keparahan DA dan
tingkat stres psikologis pasien. Hipotesis yang diuji adalah semakin parah tingkat
keparahan DA pada pasien, maka semakin tinggi pula tingkat stres psikologis yang
mereka alami, karena kondisi kulit yang buruk dapat mempengaruhi kualitas hidup
dan meningkatkan stres psikologis, terutama dalam interaksi sosial.

Hasil pada penelitian ini menunjukkan tidak adanya korelasi signifikan
antara tingkat keparahan DA dan tingkat stres psikologis pasien, dengan nilai p =
0,995 (p > 0,05). Beberapa keterbatasan yang mungkin memengaruhi hasil
penelitian ini antara lain adalah tidak mempertimbangkan faktor-faktor psikologis
lain yang dapat memengaruhi tingkat stres, seperti riwayat kecemasan atau depresi
sebelumnya. Selain itu, faktor lingkungan sosial dan dukungan keluarga yang dapat
berperan dalam pengelolaan stres psikologis pasien juga tidak dimasukkan dalam
analisis. Alat ukur yang digunakan, yaitu kuesioner PSS-10, meskipun valid, bisa
saja dipengaruhi oleh subjektivitas responden dalam menilai tingkat stres mereka.
Variasi dalam tingkat kepatuhan terhadap pengobatan DA dan kondisi fisik pasien
yang mungkin berfluktuasi juga bisa memengaruhi persepsi mereka terhadap stres

psikologis.
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ABSTRAK

HUBUNGAN TINGKAT KEPARAHAN DERMATITIS ATOPIK DENGAN
TINGKAT STRES PSIKOLOGIS PADA PASIEN RUMAH SAKIT GOTONG
ROYONG SURABAYA TAHUN 2024

NAMA: BELINDA MARSHA
NRP: 1523021010

Latar Belakang: Dermatitis atopik (DA) adalah kondisi kulit kronis yang dapat
berdampak pada kualitas hidup pasien, termasuk meningkatkan tingkat stres
psikologis. Stres psikologis dapat mempengaruhi kesejahteraan mental dan fisik
pasien, dan pengelolaannya menjadi penting dalam penanganan DA. Namun,
hubungan antara tingkat keparahan DA dan tingkat stres psikologis belum banyak
diteliti. Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada hubungan
antara tingkat keparahan DA dengan tingkat stres psikologis pada pasien yang
berobat di Poliklinik Kulit dan Kelamin Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya.
Metode: Penelitian ini menggunakan desain observasional analitik dengan metode
cross-sectional. Sampel penelitian terdiri dari 37 pasien DA yang berobat pada
tahun 2024 dan diambil menggunakan teknik purposive sampling. Tingkat
keparahan DA diukur menggunakan SCORAD, sementara tingkat stres psikologis
diukur menggunakan kuesioner PSS-10. Data yang diperoleh dianalisis dengan uji
Korelasi Spearman untuk mengetahui hubungan antara kedua variabel. Hasil: Hasil
penelitian menunjukkan tidak ada korelasi signifikan antara tingkat keparahan DA
dengan tingkat stres psikologis pasien (p = 0,995). Meskipun demikian, ditemukan
kecenderungan bahwa pasien dengan keparahan DA yang lebih tinggi melaporkan
tingkat stres yang lebih besar. Simpulan: Tidak terdapat korelasi yang signifikan
antara tingkat keparahan DA dengan tingkat stres psikologis pada pasien yang
berobat di Poliklinik Kulit dan Kelamin Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya,
namun terdapat kecenderungan peningkatan stres pada pasien dengan DA yang
lebih parah.

Kata Kunci: Dermatitis Atopik; Keparahan DA; Stres Psikologis; PSS-10;
Korelasi; Rumah Sakit Gotong Royong Surabaya.
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ABSTRACT

Correlation Between the Severity of Atopic Dermatitis and Psychological Stress
Levels in Patients at Gotong Royong Hospital Surabaya in 2024

NAMA: BELINDA MARSHA

NRP: 1523021010

Background: Atopic Dermatitis (AD) is a chronic skin condition that can affect
the quality of life of patients, including increasing psychological stress levels.
Psychological stress can impact both the mental and physical well-being of patients,
and its management becomes essential in the treatment of AD. However, the
relationship between the severity of AD and psychological stress levels has not been
extensively studied. Objective: This study aims to determine whether there is a
relationship between the severity of AD and psychological stress levels in patients
treated at the Dermatology and Venereology Clinic of Gotong Royong Hospital,
Surabaya. Methods: This study used an analytical observational design with a
cross-sectional method. The research sample consisted of 37 AD patients receiving
treatment in 2024, selected using purposive sampling. The severity of AD was
measured using SCORAD, while psychological stress levels were assessed using
the PSS-10 questionnaire. The obtained data were analyzed using the Spearman
Correlation test to determine the relationship between the two
variables. Results: The results showed no significant correlation between the
severity of AD and psychological stress levels (p = 0.995). However, a tendency
was observed where patients with more severe AD reported higher levels of
stress. Conclusion: There was no significant correlation between the severity of
AD and psychological stress levels in patients treated at the Dermatology and
Venereology Clinic of Gotong Royong Hospital, Surabaya. However, there was a
tendency for increased stress in patients with more severe AD.

Keywords: Atopic Dermatitis; AD Severity; Psychological Stress; PSS-10;
Correlation; Gotong Royong Hospital Surabaya.
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