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ABSTRAK
Latar belakang: Melasma adalah salah satu masalah kesehatan pada kulit yang secara
estetika dapat mengganggu kecantikan. Karakteristik individu yang berbeda pada

setiap penderita wanita akan mempengaruhi kualitas hidupnya.

Tujuan: Membuktikan hubungan karakteristik individu dengan tingkat kualitas hidup

pada wanita penderita melasma.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik observasional dengan rancangan
belah bintang atau cross sectional. Subjek penelitian sebanyak 38 orang wanita di Kota
Semarang yang telah terpilih berdasarkan kriteria inklusi dan eksklusi dan diambil
secara consecutive sampling. Data penelitian ini adalah data primer yang berisikan
karakteristik responden seperti usia, pekerjaan, deskripsi pekerjaan, tingkat
Pendidikan, pendapatan, perawatan rutin dan dari pengisian kuesioner Melasma
Quality of Life (MELASQol) yang diisi oleh responden. Selain itu, subjek juga akan
diperiksa dengan menggunakan pengambilan foto dan penentuan derajat keparahannya
menggunakan modified Melasma Severity Indeks (mMASI) yang akan dikonsultasikan
oleh dokter spesialis kulit dan kelamin. Uji statistik menggunakan uji Chi-square test

dengan nilai p<0,05 dan uji korelasi spearman dengan nilai p<0,05.

Hasil: Dari 38 subjek didapatkan 65,8 % kualitas hidupnya baik, 26,3% kualitas
hidupnya sedang dan 7,9% kualitas hidupnya buruk. Dari hasil uji hubungan
karakteristik individu terhadap tingkat kualitas hidup didapatkan faktor deskripsi
pekerjaan dan pendapatan merupakan faktor-faktor yang berhubungan terhadap tingkat
kualitas hidup. (p= 0,044 dan p=0,025)

Kesimpulan: Deskripsi pekerjaan dan pendapatan menjadi variabel yang paling

berpengaruh pada tingkat kualitas hidup wanita penderita melasma.

Kata kunci: Karakteristik individu, melasma, kualitas hidup, derajat keparahan

melasma.



ABSTRACT
Background: Melasma is one of the health problems on the skin that can aesthetically
interfere with beauty. Different individual characteristics in each female patient will

affect her quality of life of the patient.

Objective: To prove the relationship of individual characteristics to the level of quality

of life in women with melasma.

Method: This study is an observational analytical study with a cross-sectional design.
The subjects of the study were 38 women in Semarang City who had been selected
based on inclusion and exclusion criteria taken by consecutive sampling. The research
data is primary data containing respondents’ characteristics such as age, occupation,
job description, education level, income, routine facial care and filling out the
Melasma Quality of Life (MELASQol) questionnaire filled out by respondents. In
addition, the subject will also be examined by taking photos and determining the
severity using a modified Melasma Severity Index (mMASI) which will be consulted to
a dermatologist. The statistical test uses the Chi-square test with a p<0.05 value and

a spearman correlation test with a p<0.05 value.

Results: Of the 38 subjects, 65.8% had a good quality of life, 26.3% had a moderate
quality of life and 7.9% had a poor quality of life. From the results of the test of the
relationship between individual characteristics to the level of quality of life, it was

found that the factors of job description and income were related to the level of quality
of life. (p=0.044 and p=0.025)

Conclusion: Job descriptions and incomes became the most influential variables on

the level of quality of life of women with melasma.

Keywords: Individual characteristics, melasma, quality of life, severity of melasma.



