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Editorial

KESEHATAN KULIT YANG MENYELURUH:
PENDEKATAN TERPADU DALAM DERMATOLOGI

Artikel MDVI edisi 1 yang terbit di tahun 2025 akan
memuat 12 artikel yang terdiri atas 3 artikel asli, 8 laporan
kasus, dan 1 tinjauan pustaka yang dipilih oleh dewan
redaksi untuk ditampilkan dalam edisi ini.

Psoriasis merupakan salah satu penyakit inflamasi
kronik yang dapat berhubungan dengan berbagai
komorbiditas, seperti sindrom metabolik. Dalam edisi ini,
terdapat sebuah penelitian yang mengevaluasi hubungan
antara psoriasis vulgaris dengan sindrom metabolik pada
45 pasien. Meskipun prevalensi sindrom metabolik cukup
tinggi pada pasien psoriasis (46,7%), hasil analisis statistik
tidak menunjukkan hubungan yang bermakna antara
keparahan psoriasis dan sindrom metabolik. Selain psoriasis,
edisi ini juga menampilkan penelitian mengenai hubungan
warna kulit dengan tingkat keparahan striae distensae.
Studi ini melibatkan 40 perempuan dan menggunakan skor
Imam, Nelva, Alviera (INA) sebagai parameter penilaian.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa warna kulit tidak
memiliki korelasi signifikan dengan keparahan striae
distensae. Artikel lain yang tak kalah menarik membahas
tingkat kesadaran penggunaan tabir surya pada pengunjung
poliklinik kulit dan kelamin. Dari survei terhadap 185
pasien, ditemukan bahwa tingkat pengetahuan dan perilaku
penggunaan tabir surya cukup baik, tetapi masih terdapat
persepsi yang kurang optimal mengenai manfaatnya.

Dalam edisi ini, berbagai laporan kasus menarik turut
disajikan. Salah satunya adalah kasus dermatomiositis anti-
MDAS, yang merupakan varian langka dari dermatomiositis
dengan manifestasi klinis beragam. Dua kasus dilaporkan,
satu dengan prognosis baik tanpa interstitial lung disease
(ILD) dan satu lagi dengan ILD yang memiliki risiko tinggi.
Terapi kombinasi imunosupresan menunjukkan perbaikan
klinis pada kedua pasien. Selain itu, terdapat laporan kasus
pemfigus vulgaris pada seorang perempuan 37 tahun yang
berhasil diterapi dengan kombinasi mikofenolat sodium
dan autohemoterapi. Kombinasi ini terbukti efektif dalam
mencapai remisi dan dapat menjadi alternatif sebagai terapi
steroid-sparing.

Laporan kasus lain yang menarik adalah nekrolisis
epidermal toksik (NET) pada anak yang diduga dipicu oleh
konsumsi obat tradisional. Seorang anak berusia 13 bulan
mengalami NET setelah mengonsumsi obat herbal, dan
kondisinya membaik setelah penghentian obat serta terapi
suportif selama 20 hari. Kasus dermatologi pediatrik lainnya
yang dibahas dalam edisi ini adalah vitiligo segmental pada
anak usia 21 bulan. Terapi kombinasi mometason furoate,

Solanum lycopersicum L (antioksidan), dan ceramide
menunjukkan efektivitas yang baik tanpa efek samping
selama pemantauan 5 bulan. Dalam hal bedah dermatologi,
terdapat laporan kasus mengenai karsinoma sel basal tipe
campuran yang diterapi dengan eksisi bedah dan rekonstruksi
menggunakan rhomboid flap. Teknik ini terbukti efektif
dalam mengeradikasi tumor sekaligus memberikan hasil
kosmetik yang baik. Laporan kasus lainnya membahas
veruka vulgaris luas akibat penyalahgunaan kortikosteroid
topikal pada ibu hamil. Pasien berusia 40 tahun mengalami
pertumbuhan kutil yang luas setelah penggunaan
kortikosteroid potensi tinggi. Penghentian kortikosteroid
dan penggunaan pelembap hipoalergenik selama 1,5 bulan
berhasil memperbaiki kondisi pasien.

Dalam kasus luka bakar, terdapat laporan kasus
keberhasilan terapi luka bakar superficial partial-thickness
dengan adjuvan astaxanthin, baik secara sistemik maupun
topikal. Astaxanthin sebagai antioksidan mempercepat
proses penyembuhan luka tanpa efek samping.

Sebuah laporan kasus lain membahas nevus melanositik
didapat dengan dermatitis kronik, akibat proses peradangan
kronis menyebabkan gambaran klinis dan dermoskopik
yang tidak khas. Kasus ini menyoroti tantangan diagnosis
serta risiko rekurensi pascaeksisi parsial yang perlu
dipertimbangkan dalam tata laksana nevus melanositik.

Selain laporan kasus, edisi ini juga menampilkan
tinjauan pustaka terkait prosedur noninvasif untuk body
contouring. Artikel ini membahas berbagai teknologi
yang digunakan untuk menghilangkan lemak berlebih
dan mengencangkan kulit dengan modalitas seperti
cryolipolysis, laser, high intensity focused electromagnetic
field (HIFEM), radiofrequency, dan high intensity focused
ultrasound (HIFU).

Semoga artikel yang diterbitkan pada edisi ini dapat
bermanfaat bagi para pembaca.

Nurrachmat Mulianto
Tim Editor MDVI
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ABSTRAK

Pendahuluan: Terdapat berbagai faktor risiko terjadinya striae distensae (SD). Warna kulit merupakan
pertimbangan penting dalam presentasi dan manifestasi kondisi kulit serta dalam menentukan pilihan terapi.
Penelitian ini merupakan studi pertama yang mempelajari hubungan antara warna kulit dengan derajat
keparahan SD. Mengetahui hubungan antara warna kulit dengan derajat keparahan SD. Metode: Penelitian
ini merupakan studi cross sectional dengan sampel penelitian sebanyak 40 perempuan berusia 18-30 tahun
dengan SD yang berobat di Poliklinik Dermatologi dan Venereologi RS Universitas Sumatera Utara pada
bulan Maret-Mei 2023. Dilakukan pemeriksaan warna kulit dengan color bar tool dan derajat keparahan
SD menggunakan skor Imam, Nelva, Alviera (INA). Analisis statistik menggunakan uji Kruskal Wallis dan
dianggap signifikan apabila p<0,05. Hasil: Kelompok usia terbanyak pada studi ini berusia 22-25 tahun (65%).
Riwayat keluarga ditemukan pada 38 subjek (95%). Warna kulit color bar tool 2 ditemukan pada 24 orang
(60%) dengan derajat keparahan dalam kategori ringan ditemukan pada 23 orang (57,5%). Analisis dengan uji
Kruskal Wallis menunjukkan bahwa warna kulit tidak berhubungan dengan SD (p=0,264). Kesimpulan: Tidak
terdapat hubungan antara warna kulit dengan derajat keparahan SD.

Kata kunci: derajat keparahan, skor INA, stretch marks, striae distensae, warna kulit
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ABSTRACT

Introduction: There are various risk factors for striae distensae (SD). Skin color is an important
consideration in the presentation and manifestation of skin conditions as well as in determining therapeutic
options. This is the first study to seek the relationship between skin color and the severity of SD. Determine
the relationship between skin color and the severity of SD. Methods: This is a cross-sectional study on 40
women aged 18-30 years with SD who seek treatment at the Dermatology and Venereology Clinic, University
of Sumatera Utara Hospital in March-May 2023. The skin tone was assessed using color bar tool and the
severity of SD was assessed using Imam, Nelva, Alviera (INA) score. The data were statistically analyzed using
Kruskal Wallis test and was considered significant if p<0.05. Results: Most participants are 22-25 years old
(65%). Family history was found in 38 subjects (95%). Color bar tool 2 was found in 24 people (60%) with
mild severity of SD were found in 23 people (57.5%). Analysis with the Kruskal Wallis test showed that skin
color was not associated with SD (p=0,264). Conclusions: There was no relationship between skin color and
the severity of SD.

Keywords: INA score, severity, skin color, stretch marks, striae distensae
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PENDAHULUAN

Striae distensae (SD) merupakan garis-garis
linear berwarna putih atau kemerahan terbentuk pada
daerah tubuh yang mengalami kerusakan dermis akibat
peregangan berlebihan.! Striae distensae lebih sering
terjadi pada perempuan dibandingkan laki-laki (2:1)
pada kelompok usia 5-50 tahun. Striae distensae dapat
terjadi pada semua ras dan insidensinya meningkat
selama pubertas, kehamilan, peningkatan berat badan,
olah raga berat, faktor hormonal, penggunaan obat-
obatan kortikosteroid jangka panjang, hidrasi kulit, stres
mekanik, riwayat keluarga, hingga predisposisi genetik.? ¢
Warna kulit merupakan pertimbangan yang penting
dalam presentasi dan manifestasi kondisi kulit tertentu
serta berperan dalam menentukan pilihan terapi. Warna
kulit dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya jenis
melanin, konten melanosom, genetik, pajanan ultraviolet
(UV), dan kromofor tambahan di kulit.” Penentuan warna
kulit secara klinis umumnya dibagi menjadi fototipe kulit
[-VI Fitzpatrick Skin Type (FST) berdasarkan warna kulit
konstitutif dan sensitivitas kulit.® Terdapat modalitas baru
untuk menentukan warna kulit secara objektif (color bar
tool) dengan relevansi dan reliabilitas yang lebih baik
pada individu dengan berbagai warna kulit dibandingkan
FST. Penentuan warna kulit dengan color bar tool
merupakan cara yang simpel dan ekonomis dengan
membandingkan warna pada gambar dengan warna kulit
lengan atas bagian dalam.’

Sistem skoring yang dinamakan Imam, Nelva,

Alviera (INA) striae distensae severity score digunakan
dengan menilai jumlah garis, ukuran dari garis terpanjang,
warna, dan rasa gatal yang dibagi berdasarkan regio tubuh
seperti mammae, axilla, abdomen, femoralis, gluteus,
dan poplitea. Penilaian tersebut akan dijumlahkan dan
dikategorikan menjadi derajat ringan (skor total <21),
sedang (skor total 21-40), dan berat (skor total>40).'%!!

Penelitian mengenai hubungan antara warna kulit
sebagai risiko terjadinya SD masih jarang dilakukan.
Penelitian tersebut sebagian besar berfokus pada
striae yang muncul pascakehamilan dengan hasil yang
bertentangan antara mayoritas pada individu yang
berkulit terang dan gelap.'? Diketahui bahwa salah satu
predisposisi terbentuknya SD adalah disfungsi fibroblas
idiopatik.”® Hasil penelitian Taylor dkk. menemukan
bahwa a-melanocyte stimulating hormone (a-MSH)
yang dihasilkan oleh melanosit kulit meningkatkan
sekresi TGF-B.'* TGF-f diketahui berperan dalam proses
penyembuhan luka fisiologis dengan menstimulasi
proliferasi pertumbuhan fibroblas dermis."> Selain itu,
induksi o-MSH oleh aktivasi melanocortin 1 receptor
(MCI1R) di sel melanosit tampaknya menjadi komponen
dari perbaikan DNA yang dimediasi MCI1R. Terdapat
hubungan antara a-MSH dengan peroxisome proliferator-
activated receptor- y (PPAR- y) dalam sel melanositik.
PPAR serta ligan yang terkait menunjukkan kemampuan
regulasi seluler yang penting, termasuk kemampuan
proliferasi dan diferensiasi sel, respon inflamasi, dan
penyembuhan luka.'t

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan

Gambar 1. Penilaian warna kulit menggunakan color bar tool

ny ey

B

Gambar 2. Pemeriksaan dan pengukuran striae distensae pada berbagai regio tubuh. (A) axillaris; (B) mammae; (C) abdomen; (D) femoralis;

(E) gluteus; (F) poplitea.
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antara warna kulit berdasarkan color bar tool dengan
derajat keparahan striae distensae berdasarkan skor INA
yang diharapkan dapat bermanfaat dalam meningkatkan
pemahaman mengenai SD dan membantu pemilihan
jenis terapi di masa yang akan datang.

METODE

Desain penelitian ini merupakan studi potong
lintang (cross sectional study) yang dilakukan pada 40
subjek perempuan melalui metode consecutive sampling.
Penelitian ini dilakukan setelah memeroleh ethical
clearance dengan nomor surat: 187/KEPK/USU/2023
dari Maret—Mei 2023. Kriteria inklusi penelitian ini adalah
perempuan berusia 18-30 tahun yang memiliki SD dan
bersedia mengikuti penelitian dengan menandatangani
surat persetujuan (informed consent) di Rumah Sakit
Universitas Sumatera Utara. Penentuan warna kulit
dilakukan dengan cara membandingkan warna kulit pada
bagian dalam lengan atas dengan warna pada gambar
color bar tool (Gambar 1). Kriteria eksklusi pada
penelitian ini adalah riwayat hamil, sindroma Cushing,
penyakit kulit lain (albino, vitiligo, psoriasis, memiliki
tato atau luka bakar yang menutupi hampir seluruh/
seluruh regio brachii anterior dekstra dan sinistra) yang
diketahui melalui anamnesis, pemeriksaan fisik, dan
pemeriksaan dermatologis.

Penentuan derajat keparahan SD dilakukan dengan
memeriksa regio axillaris, mammae, abdomen, gluteus,
femoralis, dan poplitea (Gambar 2). Dilakukan
pencatatan dan pengukuran terhadap jumlah garis,
ukuran garis terpanjang, warna garis, dan rasa gatal
pada masing-masing regio yang kemudian dijumlahkan
sesuai dengan kriteria pada skor INA. Data yang
terkumpul kemudian dianalisis secara statistik dengan
menggunakan program komputer (IBM SPSS Statistics
26°). Pengolahan data menggunakan analisis univariat
untuk menganalisis karakteristik satu variabel dengan
uji deskriptif dan dilanjutkan dengan analisis bivariat
untuk menguji signifikansi dalam menilai hubungan
antara variabel penelitian, dalam hal ini untuk menilai
hubungan (korelasi) antara warna kulit dengan derajat
keparahan SD menggunakan uji Kruskal Wallis dengan
hasil dianggap bermakna apabila p<0,05. Hipotesis nol
pada penelitian ini adalah tidak terdapat hubungan antara
warna kulit dengan derajat keparahan SD dan hipotesis
alternatif penelitian ini adalah terdapat hubungan antara
warna kulit dengan derajat keparahan SD.

HASIL

Penelitian ini dilakukan pada 40 subjek dengan
rentang usia 18-30 tahun yang memiliki SD. Sebanyak
26 orang (65%) dengan SD berada dalam kelompok usia
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Tabel 1. Karakteristik subjek penelitian

Karakteristik n %
Usia (median = 22+1,54 tahun)
18-21 tahun 13 32,5
22-25 tahun 26 65
26-30 tahun 1 2.5
Riwayat Keluarga
Ada 38 95
Tidak ada 2 5
Warna Kulit (Color Bar Tool)
1 4 10
2 24 60
3 8 20
4 4 10
5 0
6 0
Derajat Keparahan (Score INA)
Ringan 23 57,5
Sedang 14 35
Berat 3 7,5

Tabel 2. Hubungan antara warna kulit dan derajat keparahan
striae distensae

Warna  Derajat Keparahan Striae Distensae Nilai p
Kulit Ringan Sedang Berat
n % n % n %
1 3 7,5 1 2,5 0 0
2 13 325 9 225 2 5 0,183
3 6 15 2 5 0 0
4 1 2,5 2 5 1 2,5
5 0 0 0 0 0 0
6 0 0 0 0 0 0
Total 23 575 14 35 3 7,5

22-25 tahun, diikuti dengan kelompok usia 18-21 tahun
dengan jumlah 13 orang (32,5%) dan hanya 1 orang
(2,5%) di kelompok usia 2630 tahun. Riwayat keluarga
yang memiliki SD ditemukan pada hampir seluruh subjek
penelitian yakni berjumlah 38 orang (95%) dan hanya 2
orang yang tidak memiliki riwayat SD (5%) pada anggota
keluarganya. Seluruh subjek penelitian ini merupakan ras
Asia dengan rentang warna kulit color bar tool antara
1-4. Mayoritas subjek penelitian ini adalah warna kulit
color bar tool 2 sebanyak 24 orang (60%), diikuti oleh
kelompok dengan warna kulit color bar tool 3 sebanyak
8 orang (20%). Derajat keparahan ringan ditemukan pada
23 orang (57,5%), diikuti oleh 14 orang (35%) dengan
derajat keparahan sedang, dan 3 orang (7,5%) derajat
keparahan berat (Tabel 1).

Hasil wuji analisis bivariat dengan chi square
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menunjukkan bahwa mayoritas subjek penelitian dengan
warna kulit color bar tool 2 memiliki SD dengan derajat
keparahan ringan sebanyak 13 orang (32,5%), diikuti
oleh warna kulit color bar tool 2 yang memiliki SD
dengan derajat keparahan sedang pada 9 orang (22,5%)
seperti yang terlihat pada tabel 2. Uji hipotesis dengan
Kruskal Wallis mendapatkan hasil p=0,264 (p>0,05)
menunjukkan tidak ada hubungan yang signifikan (Tabel
2).

DISKUSI

Usia rerata pada penelitian ini sejalan dengan
hasil penelitian Kasielska-Trojan dan Antoszewski di
Polandia, dengan rerata usia penderita SD adalah 23,9
tahun (SD+2,05 tahun).'” Terdapat hasil penelitian yang
berbeda mengenai riwayat keluarga sebagai faktor risiko
terjadinya SD. Penelitian oleh Ellysa dkk dan Alageel dkk.
menemukan bahwa mayoritas subjek yang memiliki SD
yang mendukung bahwa terdapat peran riwayat keluarga
dan faktor genetik dalam proses terbentuknya SD.%!?
Berbeda dengan penelitan Cho dkk. yang menemukan
mayoritas subjek yang memiliki SD tidak memiliki atau
tidak mengetahui riwayat keluarga yang memiliki SD.
Menurut penelitian tersebut, terdapat faktor lain seperti
lingkungan, hormonal, dan fisik yang lebih berperan
dalam proses terjadinya SD.'®

Penelitian lain menunjukkan tidak ada hubungan yang
signifikan antara warna kulit dengan kejadian SD, namun
hingga saat ini belum ada penelitian yang membahas
mengenai hubungan antara warna kulit dengan derajat
keparahan SD.'>!'" Hasil yang didapatkan oleh penelitian
Putra dkk. yang menemukan bahwa mayoritas subjek
penelitian memiliki SD dengan derajat ringan sebanyak
39 orang (54,2%), diikuti oleh kelompok derajat sedang
sebanyak 32 orang (44,4%), dan 1 orang dengan derajat
berat (1,4%).'° Penelitian oleh Alexiades dkk. melakukan
pemeriksaan imunohistokimia menggunakan penanda
melanosit dan pewarnaan Fontana-Masson silver stain
pada SD menunjukkan bahwa jumlah melanosit dan
transfer melanosit ke keratinosit normal pada SD.

Hidrasi kulit diperkirakan sebagai salah satu faktor
yang dapat menyebabkan timbulnya SD. Kadar air
di epidermis dan dermis memengaruhi kemampuan
ekstensibilitas dan elastisitas kulit. Apabila kadar air
di kulit rendah, ketika terjadi peregangan berlebihan
maupun trauma, kulit rentan mengalami SD. Berdasarkan
penelitian oleh Novita dkk., hidrasi kulit secara signifikan
berhubungan dengan kejadian SD, akan tetapi, hingga
saat ini belum terdapat penelitian yang mempelajari
hubungan hidrasi kulit dengan derajat keparahan SD.?

Penelitian yang dilakukan oleh Alageel dkk.
mendapatkan bahwa perempuan, berusia muda, perokok,

riwayat keluarga yang memiliki SD, dengan indeks massa
tubuh (IMT) yang tinggi, dan multiparitas memiliki
prevalensi SD yang lebih tinggi, namun belum terdapat
studi yang mempelajari hubungan antara faktor risiko
tersebut dengan derajat keparahan SD.!?

Studi yang dilakukan oleh Cho dkk. menemukan
bahwa anak laki-laki cenderung untuk memiliki SD
dengan derajat keparahan yang lebih parah dibandingkan
anak perempuan yang diperkirakan disebabkan oleh
kecepatan pertumbuhan maksimal per tahun berdasarkan
tinggi dan berat badan anak laki-laki lebih tinggi
dibandingkan anak perempuan. Selain itu, anak laki-
laki cenderung memiliki aktivitas fisik yang lebih tinggi
(seperti bermain basket, melakukan seni bela diri,
dll) dibandingkan anak perempuan sehingga memicu
tampilan SD yang lebih parah dan umumnya ditemukan
di lengan atas dan daerah lutut.'®

Penelitian sebelumnya yang mempelajari hubungan
warna kulit dengan insidensi striae gravidarum (SG)
mendapatkan bahwa individu dengan warna kulit yang
lebih terang memiliki risiko terjadinya SG sebanyak
2,1 kali dibandingkan individu yang memiliki warna
kulit yang lebih gelap.?! Pada individu yang memiliki
kulit gelap, variasi klinis SD yang dapat ditemukan juga
berupa striae cerulae dan striae nigra akibat peningkatan
melanin.?? Striae rubra (SR) diketahui lebih sering
ditemukan pada individu berkulit terang sedangkan
striae alba (SA) lebih sering ditemukan pada individu
berkulit gelap.”> Akan tetapi, meskipun pada individu
dengan kulit lebih gelap tampilan klinis SA yang lebih
nyata dikarenakan adanya perbedaan warna yang lebih
kontras, akan tetapi, diperkirakan terdapat peran faktor
lain (seperti aktivitas fisik, IMT, dll) yang memiliki peran
lebih penting dalam menyebabkan derajat keparahan SD
dibandingkan warna kulit. Oleh karena itu, diperlukan
penelitian lebih lanjut terhadap berbagai faktor risiko
yang telah disebutkan untuk menentukan hubungannya
dengan derajat keparahan SD.

Pemeriksaan dengan lampu Wood menunjukkan
rendahnya kemampuan absorbsi sinar UV oleh melanin
pada area SD. a-MSH yang dihasilkan oleh melanosit
memerlukan aktivasi dengan radiasi UV untuk
memicu sekresi TGF-B yang diperlukan dalam proses
penyembuhan luka.'*!? Salah satu limitasi studi ini adalah
hanya melibatkan ras Asia sehingga tidak mencakup ras
dengan warna kulit yang lebih gelap. Studi lanjutan dapat
dilakukan dengan mengeksplorasi faktor-faktor risiko
tersebut serta dilakukan dengan menggunakan parameter
perhitungan indeks melanin. Langkah lainnya adalah
dengan meningkatkan jumlah subjek SD pada masing-
masing kelompok warna kulit sehingga distribusi dari
anggota masing-masing kelompok warna kulit menjadi
lebih seragam.
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