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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Penyakit kusta masih merupakan masalah kesehatagarakat di
Indonesia dan beberapa negara di dunia. Penyakia kuasih ditakuti oleh
masyarakat, keluarga maupun petugas kesehatarrisétaliini disebabkan
karena masih kurangnya pemahaman dan kepercayagnkgfiru terhadap
penyakit kusta dan kecacatan yang ditimbulkannyaw®to dkk, 2007).
Kusta bukan penyakit keturunan tetapi merupakayglenmenular. Penyakit
menular ini pada umumnya mempengaruhi kulit daafséetapi mempunyai
cakupan manifestasi klinis yang luas. Penyakit &usierupakan penyakit
yang sangat kompleks. Masalah yang ditimbulkarktitinya masalah medis
saja, tetapi penyakit ini dapat menimbulkan masalakalah yang lain,
seperti masalah sosial, ekonomi, budaya, keam&®ahanan pangan dan
sebagainya (Depkes RI, 2007).

Diperkirakan bahwa sekitar 10 s.d. 15 juta pendudiukia menderita
kusta, terutama di negara-negara berkembang, draeggara tropis maupun
di negara subtropis. Penyakit ini endemik di sedradiesar wilayah di Asia
terutama di India, Sahara di Afrika, Amerika Tengkam Selatan, serta pulau-
pulau Pasifik. Tingginya jumlah penderita kusta ganderita kasus baru telah
membawa beban ekonomi dan kesehatan berat di baegaka berkembang.

Menurut Wolrd Health Organization (WHOpada tahun 2009 Negara Asia,



Afrika, dan Amerika Latin, kusta masih dianggapasgh masalah kesehatan
masyarakat.

Menurut World Health Organizatiof(WWHO), pada awal tahun 2009
sebanyak 213.036 kasus, prevalensi ini lebih b#sampada awal tahun 2010
(211.903 kasus) (WHO, 2010). Indonesia menempataarketiga terbanyak
di dunia yaitu 17.260 kasus setelah India (133 kdsus) dan Brazil (37.610
kasus) (WHO, 2010). Pada tahun 2009 di Indonesapalikan terdapat kasus
baru tipeMulti basilar sebanyak 14.227 kasus dan tipeusi basilarsebanyak
3.033 kasus dengaNewly Case Detection Raf®NCDR sebesar 7,49 per
100.000 penduduk (Kemenkes RI, 2010).

Tingginya jumlah penderita kusta di Indonesia teasehampir di
seluruh Indonesia. Berdasarkan data yang diperphada tahun 2009 jumlah
penderita kusta di Jawa Timur sebanyak 651 kasogameCase Detection
Rate (CDR)sebesar 15,82 per 100.000 penduduk. Jumlah penbaru tahun
2009 sebesar 5.923 kasus, terdiri dari 4.979 kst basilar (84,06%) dan
944 kasus kusta tigeausi basilar(15,94%) (Kemenkes RI, 2010). Namun hal
ini mengalami kenaikan 0,21% dibandingkan pada rnab@08. Kabupaten
Ngawi merupakan salah satu daerah di Jawa Timug yaemiliki angka
penemuan kasus yang tinggi (NCDR lebih dari sanmgale 10 per 100.000
penduduk atau jumlah kasus baru lebih dari 1000 ymsiuk). Pada tahun 2010
ditemukan jumlah penderita baru sebanyak 42 orangadgka tersebut masih

di atas indikator yaitu 1 per 10.000 penduduk (E8)K2011).



Dalam penelitian ini, peneliti mengacu pada belerggnelitian
sebelumnya, yaitu adanya pelatihan perawatan lgini tm Pekan Kreativitas
Mahasiswa Universitas Muhammadiyah Surakarta dangate referensi
penelitian sebelumnya. Peneliti tertarik untuk nhiénéaktor-faktor yang
berhubungan dengan keteraturan dan ketepatan paraveiri kusta di
Paguyuban Harapan Kita. Dalam penelitian ini pudapeat kesamaan dengan
penelitian sebelumnya yaitu tentang variabel yartgliii Namun ada
perbedaan yang signifikan antara penelitian inigd@enpenelitian sebelumnya
yaitu dimana penelitian ini meneliti beberapa falkaktor yang berhubungan
dengan keteraturan dan ketepatan perawatan dirg yaengacu dengan
pelatihan perawatan diri sebelumnya.

Berdasarkan uraian di atas, tingginya angka keaaadit Paguyuban
Harapan Kita dan pentingnya perawatan diri dalanayap pencegahan
kecacatan kusta maka peneliti tertarik untuk medakupenelitian faktor
pengetahuan, pekerjaan, jenis cacat kusta, peatatiesawatan diri, peran
petugas kesehatan, peran keluarga yang berhubulegaan keteraturan dan
ketepatan perawatan diri pada penderita kusta gliyRdan Harapan Kita di

Kecamatan Padas Kabupaten Ngawi.

. Rumusan M asalah

Berdasarkan dari uraian latar belakang di ataselpemerumuskan
permasalahan sebagai berikut: “Apakah faktor pengetn, pekerjaan, jenis
cacat kusta, pelatihan perawatan diri, peran pstlkkigaehatan, peran keluarga

berhubungan dengan keteraturan dan ketegeewatan diri pada



penderita cacat kusta di Paguyuban Harapan Kitaamdatan Padas

Kabupaten Ngawi?”

C. Tujuan Pendlitian

1. Umum

Untuk menjelaskan faktor-faktor yang berhubunganngde

keteraturan dan ketepatan perawatan diri pada pendmcat kusta di

Paguyuban Harapan Kita Kecamatan Padas Kabupa@niNg

2. Khusus

a.

Untuk mengetahui hubungan antara pengetahuan pendearsta
dengan keteraturan dan ketepatan perawatan diai pedderita kusta
di Paguyuban Harapan Kita Kecamatan Padas Kabupiajwi.

Untuk mengetahui hubungan antara pekerjaan peadargta dengan
keteraturan dan ketepatan perawatan diri pada pendeusta di
Paguyuban Harapan Kita Kecamatan Padas Kabupa@niNg

Untuk mengetahui hubungan antara jenis cacat lestderita dengan
keteraturan dan ketepatan perawatan diri pada pendeusta di

Paguyuban Harapan Kita Kecamatan Padas Kabupa@niNg

. Untuk mengetahui hubungan antara pelatihan perawdita dengan

keteraturan dan ketepatan perawatan diri pada pendeusta di
Paguyuban Harapan Kita Kecamatan Padas Kabupa&niNg

Untuk mengetahui hubungan antara peran petugashdtesedengan
keteraturan dan ketepatan perawatan diri pada pendeusta di

Paguyuban Harapan Kita Kecamatan Padas KabupaniNg



f. Untuk mengetahui hubungan antara peran keluarggadeketeraturan
dan ketepatan perawatan diri pada penderita kustRaduyuban

Harapan Kita Kecamatan Padas Kabupaten Ngawi.

D. Manfaat Penelitian
1. Bagi DinasKesehatan dan Instans Terkait
Penelitian ini dapat membantu dalam merencanakarmgram
kesehatan pemberantasan penyakit menular khusyserygakit kusta,
sehingga dapat menurunkan angka kecacatan danaplfaar dapat
menunjang program kusta.
2. Bagi Penderita
Untuk penderita kusta penelitian ini diharapkanabmsenambah
informasi dan pengetahuan tentang faktor yang Ibenrigan dengan
keteraturan perawatan diri dalam pencegahan kecagmnyakit kusta,
sehingga penderita dapat melakukan upaya-upayaeganan agar
terhindar dari dampak kecacatan yang lebih buruk.
3. Bagi Pendliti Selanjutnya
Peneliti selanjutanya diharapkan dapat menambahabedr
penelitian, sehingga semua faktor yang berhubundengan upaya
perawatan diri dalam pencegahan penyakit kustatddipatahui lebih

lanjut.





