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PENGARUH PAPARAN SINAR MATAHARI TERHADAP TIMBULNYA
MELASMA PADA WANITA PENYAPU JALAN DI KOTA MEDAN

Oleh

Bambang Susanto
Dosen Fakultas Kedokteran Universitas Islam Sumatera Utara

Abstract

Melasma (hyperpigmentation), one of the non-transmitted discases, is a skin diseases caused by
working outdoor. Melasma usually occurs on the face and the neck in the forms of dark spots because of
Ityperpigmcmgtian.mcdical[y, melasma is a health problem and it can esthaetically ruin the beauty of a women.
One of the workers who is at risk of melasma in a women working as strect cleaner/sweeper who usually work
from 6 a.m. to before noon and the start again from | p.m. to the afiernoon. In general, woman street
cleaner/sweeper works in the big cities like Medan. The purpose of this observational study with cross sectional
approach is to examine the relationship between exposed of sunlight and the incidence of melasma in the women
streets/sweeper in Medan. The population of this study is all of the 594 women street cleaners/sweepers spread
n 21 sub-districts in Medan and 86 of them, The result of these study shows that 83,72% of the women street
cleaners/sweepers in Medan are suffering of hyperpigmentation. The result of C hi-square test reverals that the
age (p=0,125) and years of service (p=0,057) do not have any significant relationship with the incidence of
melasma. but being exposed sunlight (p=0,016) and using APD (self protecting device) (p=0.000) have a
significant relationship with the incidence of melasma. Medan hygiene Board is suggested to provide the women
street cleaners/sweepers with profer self-protecting device and to socialize ho to use self protecting device.

Keywords : Risk Factor, Incidence of Melasma, Women Street Cleaners/Sweepers.

PENDAHULUAN seolah-olah bukan merupakan suatu masalah
Penyakit akibat kerja merupakan salah satu kesehatan yang perlu ditanggulangi, namun
masalah kesehatan masyarakat. Upaya pembangunan berdasarkan etiologi dan dampak yang ditimbuikan
kesehatan yang meliputi pencegahan, pemeliharaan, bagi penyakit melasma dimana terjadinya bercak -
pengobatan dan rehabilitasi juga berlaku terhadap bercak kulit yang timbul tidak beraturan, berwarna
penanggulangan penyakit akibat kerja baik pada hitam, sehingga secara estetika dapat menyebabkan
pekerja yang formal maupun informal. Menurut gangguan psikologis bagi masyarakat.
Suma'mur (1995 ) penyakit akibat kerja disebabkan Menurut Ellyaningsih (2006), lebih dari
oleh berbagai faktor pada pekerja faktor fisik seperti 40% wanita usia di atas 30 tahun sangat rentan
tekanan panas yang berlebihan, suhu yang tinggi, menderita melasma, dan 10% lebih melasma dialami
kelembaban, cahaya dan benturan, faktor kirnia, pria. Menurut Fitzpatrick dan Rockhsar (2005),
yairu penggunaan bahan - bahan kimia atau paparan kasus melasma terbanyak diderita oleh wanita oleh
bahan kimia di atas ambang batas seperti natrium, karena paparan sinar matahari di wajah, walaupun
aluminium dan pengguna bahan - bahan kimia 10% dari kasus terjadi pada pria. Flek dapat terjadi
lainnya serta faktor biologis seperti parasit, paparan pada berbagai kelomppk masyarakat, dan suku, serta
Jamur dan lain sebagainya. Jenis kulit manusia apa saja. Hasil penelitian

Insidensi melasma yang sesungguhnya Rahman, dkk. (2007) di Khasmir, bahwa 167 pasien
tidak di ketahui pasti. Sepertiga kasus adalah yang dilakukan pemeriksaan kulit, 40.7% tergolong

idiopatik. Beberapa faktor diduga menyebabkan melasma dan 62.3% terjadi pada wanita dengan usia
melasma seperti faktor genetik, paparan sinar antara 13 sampai 60 tahun, dan disebabkan oleh
matahari, hormonal, obat-obatan, kosmetika, infeksi penggunaan kosmetik yang mengandung bahan
kronis dan stres. kimia dengan lama penggunaan antara 3 bulan
Kelompok pekerja yang beresiko menderita sampai 11 tahun.

melasma adalah pada penyapu jalan, polwan. Sinar matahari memiliki efek yang
pedagang asongan. tukang parkir wanita dan pekerja menguntungkan dan  merugikan bagi manusia.
lain yang bekerja di tuar ruangan (our door). Hal ini Pencahayaan, fotosintesis, dan fototrapi merupakan
karena mercka secara rutin terpapar dengan sinar scbagian dari efek yang menguntungkan. Sedangkan
matahari, dan biasanya bekerja mulai Jam 07,00 pagi efek yang merugikan antara lain terbakar surya,
sampai jam 12.00 siang bahkan sampai sore. pigmentasi, penuaan dini atau keganasan.

Literatur yang mengkaji tentang penyakit melasma Menurut  Graham, dkk (2005) sinar
relatif sedikit, sehingga penyakit ini cenderung matahari  diketahui sebagai pencetus utama
sangat sedikit diketahui oleh masyarakat sehingga timbulnya melasma, sehingga kasus ini sering terjadi
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pada orang-orang yang biasa (erpajan sinar malahari.
Pajanan  sinar matahari pada kulit akan
menyebabkan  proses  melanogenesis yaitu
pembentukan  melanin - yang menyebabkan
hiperpigmentasi.

Berdasarkan latar belakang tersebut di atas,
maka penelitian tentang hubungan faktor resiko
dengan  kejadian melasma  menjadi  penting
dilakukan, mengingat penyakit melasma merupakan
salah satu masalah keschatan yaitu gangguan kulit,
schingga dapat dilakukan upaya-upaya peningkatan
status keschatan pekerja wanita yang sering terpapar
sinar matahari di kota Medan.

PERUMUSAN MASALAH

Berdasarkan uraian ringkas dalam latar
belakang masalah yang tersebut di atas memberikan
dasar bagi peneliti, untuk merumuskan bagaimana
hubungan melasma dengan wanita yang bekerja
dibawah paparan sinar matahari di kota Medan.

Penclitian ini bertujuan untuk mengetabui sejauh

mana pengaruh paparan sinar matahari terhadap

timbulnya melasma pada wanita penyapu jalan kota

Medan.

Manfaat penelitian ini adalah :

|. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan
informasi kepada masarakat tentang hubungan
melasma dengan pekerjaan yang sering terpapar
sinar matahari

2. Penelitian diharapkan dapat digunakan sebagai
data dasar untuk penelitian mengenai hubungan
melasma dengan pekerjaan yang sering terpapar
sinar matahari.

3. Menambah wawasan penulis dalam aplikasi
keilmuan di bidang kesehatan dan keselamatan
kerja ( K3 ).

4 Penelitian ini diharapkan juga dapat dipakai
sebagai penelitian lanjutan.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini digunakan dengan metode
penelitian bersifat Analitik yaitu, kegiatan mulai dari
pengumpulan, pengolahan, dan penyajian data dalam
bentuk narasi, tabulasi, atau diagram. Pendekatan
yang digunakan pada desain penelitian ini adalah
Cross Sectional Study. Penelitian dilakukan di kota
Medan pada bulan Juli - November 2012 meliputi
kepustakaan, pengumpulan data dan penulisaan
laporan penelitian.

Populasi dalam penelitian ini adalah wanita
yang bekerja di luar ruangan (out door) yaitu
penyapu jalan wanita yang berjumlah 594 orang
wanita yang berada di kota Medan tahun 2012.
Perkiraan besar sampel dalam penelitian ini adalah
sebanyak 86 wanita yang bekerja sebagai penyapu
jalan yang tersebardi 21 Kecamatan di Kota Medan.
Pengambilan sampel pada penelitian ini akan
dilakukan dengan menggunakan metode Accidental
sampling yaitu dilakukan dengan mer.gan:bii kasus
atau responden yang kebetulan ada atau tersedia
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disuatu tempat sesuai dengan konteks penclitian.
Analisa data dalam penelitian ini terdiri dari analisa
univariat yaitu melakukan analisis data berdasarkan
distribusi  frekuensi  data  terhadap  variabel
independen dan dependen.

Kemudian dilanjutkan dengan analisis
bivariat, yaitu melakukan analisis statistik dengan
menggunakan uji chi quare pada gtaraf nyata 95%
(p<0,03) untuk mengetahui hubungan faktor resiko
terhadap kejedian melasma pada pckerja wanita
penyapu jalan di Kota Medan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Kejadian Melasma

Melasma adalah salah satu penyakit kulit
yang tidak menular, terjadi hipermelanosis yang
tidak merata terutama pada muka, berwarna coklat,
berkembang lambat, dan umumnya simetrik. Hasil
penelitian diketahui bahwa dari 86 responden, 72
responden (83,72%) terjadi melasma dan hanya 14
responden (16,28%) tidak melasma. Keadaan ini
menunjukkan bahwa pekerja penyapu jalan beresiko
terkena melasma dikarenakan seringnya mereka
terpapar oleh faktor resiko.

Menurut Djuanda (1993), bahwa kejadian
melasma umumnya terjadi pada wanita dan berada
di daerah tropis karena daerah ini mempunyai
intensitas sinar matahari yang tinggi, ini merupakan
salah satu faktor resiko yang paling dominan
mempengaruhi terjadinya melasma. Pajanan sinar
matahari yang berlebih akan menyebabkan proses
melanogenesis yaitu pembentukan melanin yang
menyebabkan hiperpigmentasi.

Hal tersebut sejalan dengan pendapat
Graham, dkk (2005) sinar matahari diketahui
sebagai pencetus utama timbulnya melasma,
sehingga kasus ini sering terjadi pada orang - orang
yang biasanya terpajan sinar matahari. Pajanan sinar
matahari pada kulit akan menyebabkan proses
melanogenesis yaitu pembentukan melanin yang
menyebabkan hiperpigmentasi.

Faktor resiko lain yang menyebabkan
terjadinya meiasma adalah penggunaan bahan -
bahan kimia yang terkandung dalam kosmetik atau
bedak, pemakaian alat kontrasepsi hormonal,
kehamilan, dan konsumsi obat - obatan yang tidak
dapat ditoleransi oleh tubuh manusia.

Hasil penelitian ini scjalan dengan
penelitian Fitzpatrick dan Rokhsar (2005), kasus
melasma terbanyak diderita oleh wanita oleh karena
paparan sinar matahari di wajah. Dernikian juga
dengan penelitian Rahman, dkk (2007) di Khasmir,
bahwa 167 pasien yang melakukan pemeriksaan
kulit 40,7% tergolong melasma, dan 62,3% terjadi
ada wanita dengan usia antara 13 sampai 60 tahun.

Kejadian melasma umumnya terjadi pada
wajah dan leher.Berdasarkan hasil observasi pada
pekerja wanita penyapu jalan, umumnya melasma
terjadi pada wajah dibandingkan pada leher. Temuan
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Fitzpatrik dan Rookhsar (2005) melasma terjadi
sclain pada wajah dan leher juga terjadi pada sisi
wajah  alau discbut mandibula  (mandible),
keseluhuruhan wajah (entire face), dan dahi.

2. Karakteristik Individu
2.1. Umur

Sccara epidemiologi, umur merupakan
salah satu faktor resiko terhadap terjadinya penyakit
baik menular maupun penyakit tidak menular,
demikian juga dengan kejadian penyakit melasma.
Hasil penelitian bahwa pekerja penyapu jalan umum
vang sudah berusia 50-59 tahun (91.9%), hal ini
diduga bahwa wanita seusia tersebut jarang
mempunyai lowongan pekerjaan yang sepaedan
dengan usianya, kecuali mereka sudah mempuyai
investasi pada masa mudanya, namun ada
kecenderungan mercka tergolong pada masyarakat
dengan golongan ekonomi rendah.

Hasil penelitian ini scjalan dengan
penelitian Fitzpatrik dan Rookhsar (2005), bahwa
kejadian melasma terjadi pada usia 36 - 60 tahun,
namun berbeda dengan penelitian Tucker, etal,
(2006) bahwa kejadian melasma atau melanoma
lebih dominan terjadi pada wanita usia <55 tahun
(71,1%) dibandingkan dengan usia antara
55-64 tahun (14,8%).

2. Masa Kerja

Masa kerja adalah jumlah tahun responden
bekerj sebagai penyapu jalan dan merupakan salah
satu faktor resiko terhadap kejadian melasma.
Mengingat bahwa mayoritas responden yang terjadi
melasma, mempunyai masa kerja yang lebih dari 3
tahun, maka hal ini mencerminkan bahwa semakin
lama responden bekerja sebagai penyapu jalan, maka
semakin beresiko terhadap kejadian melasma.

Responden dengan masa kerja yang
melebihi dari | tahunsering terpapar secara langsung
dengan faktor - faktor yang menyebabkan melasma
khususnya sinar matahari, hal ini memudahkan
peneliti -untuk dapat melihat apakah responden yang
beresiko terhadap melasma diperoleh karena
pekerjaannya atau diperoleh sebelum responden
bekerja sebagai penyapu jalan.

3. Hubungan Faktor Resiko dengan Kejadian
Melasma
3.1. Paparan Sinar Matahari dengan Kejadian
Melasma

Paparan  sinar  matahari  satu  sisi
memberikan manfaat bagi makhluk hidup namun
disisi lain juga berdampak negatif terhadap
keschatan makhluk hidup. Paparan sinar matahari
merupakan faktor resiko terhadap kejadian melasma.
Menurut pajanan sinar matahari pada kulit akan
menyebabkan  proses  melanogenesis  yaitu
pembentukan  melanin  yang  menyebabkan
hiperpigmentasi dan pengaruh pada melasma.
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Hasil penclitian menunjukkan bahwa
85,5% responden yang terkena matahari mengalami
melasma dibandingkan yang tidak terpapar 33,3%.
Hal ini menunjukkan bahwa sinar mataharidapat
menyebabkan melasma. Hasil uji chi square juga
menunjukkan ada hubungan yang signiitkan antara
paparan sinar matahari denga terjadinya melasma
(p=0,016).

Juga mengingat semenjak dua dekade
terakhir ini, lapisan ozcn si stralosphere yang
herfungsi untuk menyaring radiasi ultraviolet sudah
semakin menipis dan mengakibatkan radiasi
ultraviolet yang sampai dibumi intensitasnya
semakin tinggi dan berdampak cukup serius
terhadap makhluk hidup di bumi khususnya terhadap
kesehatan kulit terhapat para pekerja penyapu jalan
yang setiap hari kulitnya selalu terpapar oleh sinar
matahari.

Hasil penelitian ini juga sejalan dengan
penelitian Herry Cahya (2011) tentang hubungan
melasma dengan penyapu jalan di kota Medan tahun
2011, ditemukan responden yang terkena sinar
matahari mempunyai pengaruh terhadap kejadian
melasma dengan nilai (p=0,000)."

3.2. Waktu Paparan dengan Kejadian Melasma

Waktu paparan sinar matahari merupakan
salah satu faktor terjadinya melasma. Hasil
penelitian menunjukkan responden yang bekerja
pada 06.00-17.00 terhadap melasma 73.1%
sedangkan yang tidak melasma 26,9%, sedangkan
responden yang bekerja pada 13.00-17.00 terhadap
melasma 100%. Hasil uji chi square menunjukkan
adanya hubungan yang signifkan antara waktu
terpapar sinar matahari dengan terjadinya melasma
(p=0,001).

Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian Maeda, ef,al (2007), bahwa hampir 85,2%
penduduk di jepang yang mempunyai kebiasaan
berladang tanpa menggunakan penutup wajah di
wajah, dan bercak yang menyebar, dan hasil
diagnosa positif melasma, hal ini terjadi karena
secara permanen terpapar dengan sinar matahari
mulai pagi sampai menjelang sore. Dalam penelitian
ini pekerja mulai jam 5.30 sampai 17.00 sehingga
frekuensi mereka terpapar dengan sinar matahari
sangat tinggi sehingga sangat beresiko terhadap
terjadinya melasma.

3.3. Penggunaan Alat Pelindung Diri dengan
Kejadian Melasma

Penggunaan alat pelindung diri adalah salah
satu upaya untuk pencegahan terjadinya melasma.
yaitu untuk melindungi diri paparan sinar matahari
yang merupakan salah satu faktor resiko. Hasil
penelitian menunjukkan responden yang terkena
melasma 8,3% memakai alat pelindung dan 95,9%
tidak memakai pelindung. dan hasil chi square
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
antara penggunaan alat pelindung diri dengan
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terjadinya melasma (p=0,000), artinya responden
tidak memakai alat pelindung diri akan sangat
beresiko terkena melasma karena akan terkena sinar
matahari secara langsung,

Kejadian  melasma  tersebut  karena
responden akan terpapar langsung dengan sinar
matahari schingga secara permanen menyebabkan
gangguan kulit wajah, muncui tick hitam dan
terjadinya gejala - gejala melasma. Menurut
Suma'mur (1992) bahwa setiap tenaga kerja saah
satunya adalah memakai alat pelindung diri karena
penggunaan alat pelindung diri merupakan salah
satu faktor penting dalam melindungi pekerja dari
potensi - potensi bahaya selama bekerja.

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian
Herry Cahya (2011) ditemukan responden yang
tidak menggunakan APD terhadap timbulnya
melasma dengan hasil uji chi square dengan nilai
(p=0,002).

4, Usia dengan Kejadian Melasma

Hasil penclitian bahwa pekerja penyapu
jalan umum yang berusia 20 - 29 tahun sebesar 50%,
usia 30 - 39 tahun 83,3%, usia 40 -49 tahun 78,8%
dan usia 50 -59 tahun sebesar 91,9%. Dari hasil uji
chi square menunjukkan tidak adanya hubungan
usia dengan terjadinya melasma (p=0,125).

Hasil penelitian dari jurnal Maria Christina
et al (1994) tentang Penderita Melasma Di RSUD
Dr.Soetomo  Surabaya, Fakultas Kedokteran
Universitas Airlangga Surabaya Insiden melasma
terbanyak menyerang golongan 30 - 39 tahun
(49.9%). Hal ini disebabkan karena pada masa
tersebut wanita paling banyak menggunakan
kontasepsi, mengalami kehamilan, memakai
kosmetik serta melakukan akti vitas yang
menyebabkan banyak terpajan sinar matahari.
Sugatha mendapatkan insiden terbanyak pada umur
31 - 35 tahun (36%). Balinalo (1991) mendapatkan
variasi umur berkisar antara 18-57 tahun dengan rata
- rata 35 tahun dari 329 pasien yang diteliti.

5. Lama Masa Bekerja
Melasma

Lama masa bekerja juga menjadi salah, satu
penyebab terjadinya melasma pada penyapu jalan
terkena paparan sinar matahari dalam kurun waktu
yang lebih lama dan memungkinkan terjadinya
pigmentasi. Hasil penelitian menunjukkan responden
yang terkena melasma dengan masa kerja 1-10 tahun
sebesar 69.2%, pada masa 11 -20 tahun sebesar
89,7% dan pada masa kerja 21-30 talun scbesar
83,7%. Dari hasil uji chi square menunjukkan tidak
adanya hubungan lama masa bekerja dengan
terjadinya melasma (p=0,057).

Hal ini juga sejalan dengan penelitian
Herry Cahya (2011) bahwa berdasarkan masa kerja,
diketahui kebanyakan responden bekerja dengan
masa kerja antara 25 - 35 tahun, yaitu sebanyak 28
orang (35%). namun sama antara umur 3 -13 tahun

dengan Kejadian
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(32,5%) dengan umur 14 - 24 tahun (32,5). Hasil uji
chi square menunjukkan tidak adanya hubangan
yang signifikan antara masa bekerja dengan
terjadinya melasma (p=0,676).

KESIMPULAN
Bedasarkan hasil tujuan dan hasil
penelitian, maka dapat disimpulkan sebagai berikut:

l.  Persentase melasma pada penyapu jalan wanita
dikota Medan adalah sebesar 83,72%.

2. Hasil penelitian menunjukkan vaiabel paparan
sinar  matahari (p=0,016) dan vaiabel
penggunaan alat pelindung diri  (p=0,000)
memiliki hubungan yang signifikan dengan
terjadinya melasma, sedangkan vaiabel usia
(p=0,125) dan masa kerja (p=0,057) tidak
menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
dengan terjadinya melasma.

SARAN
Berdasarkan  kesimpulan  dan
penelitian, maka disarankan sebagai berikut:

I. Kepala Dinas Kebersihan Kota Medan agar
memberikan alat pelindung diri yang sesuai
seperti topi lebar, masker yang tidak hanya
menutupi mulut saja tetapi dapat menutupi
daerah pipi dan dagu, juga selendang yang dapat
menutupi daerah leher, kepada petugas penyapu
jalan guna menjaga keselamatan dari kesehatan
kerja mereka.

2. Perlu dilakukan pemeiksaan kesehatan secara
bekala, selain pemeiksaan kesehatan umum juga
pemeriksaan kesehatan kulit para pekerja yang
selalu  terpapar sinar matahari  untuk
mengantisifikasi efek - efek estetika para
pekerja wanita penyapu jalan di Kota Medan
guna mengatahui status kesehatan mereka,

3. Agar diadakan sosialisasi pemakaian alat
pelindung diri, agar para pekerja memhami
dengan baik manfaat memakai Alat Pelindung
Diri yang diberikan oleh Dinas Kebesihan Kota
Medan.

hasil
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