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Editorial

PENUNJANG DIAGNOSIS DAN TERAPI ALTERNATIF
BERBAGAI KASUS KULIT

MDVI edisi IV tahun 2021 memuat delapan artikel
dengan topik beragam, yaitu tentang penyakit kusta,
keganasan pada kulit, penuaan kulit, mikosis superfisial,
dan penggunaan telemedisin di bidang dermatologi. Selain
menyampaikan data distribusi kasus kulit yang diperoleh
dari studi retrospektif, aspek lain yang diulas yaitu
mengedepankan penunjang diagnosis dan pilihan terapi
alternatif dalam mengatasi kasus kulit.

Reaksi kusta merupakan masalah yang cukup rumit
dalam tata laksana kusta, berkaitan dengan kejadian
kambuhan dan ketergantungan dengan steroid. Topik kusta
kali ini mengemukakan hasil telaah retrospektif mengenai
faktor risiko terjadinya reaksi kusta disebuah rumah sakit
rujukan tersier di Indonesia. Disimpulkan pada telaah
tersebut, bahwa indeks bakteri lebih dari 3 + memiliki
korelasi positif dengan kemunculan reaksi kusta. Artikel
kedua merupakan telaah pustaka terkait dengan terapi
alternatif pada reaksi kusta, seperti pentoksifilin, siklosporin,
azatioprin, metotreksat dan obat biologik. Masih diperlukan
laporan kasus atau penelitian lebih lanjut tentang efektivitas
berbagai obat alternatif tersebut.

Topik tentang keganasan kulit yang ditampilkan pada
edisi kali ini bertajuk gambaran klinikopatologi karsinoma
sel basal yang merupakan hasil penelitian retrospektif
disebuah rumah sakit pendidikan di Bandung. Kejadian
KSB sesuai dengan literatur, yaitu pada usia tua (di atas
60 tahun), predileksi di kepala dan leher, dan soliter. Pada
penelitian ini, KSB risiko rendah dengan subtipe nodular
atau solid merupakan gambaran histopatologik terbanyak.

Sebuah laporan kasus tentang cutaneous papilloma
dengan bentuk cauliflower-like dipublikasikan karena
merupakan bentuk yang tidak biasa. Pada kasus ini

dilakukan tindakan eksisi untuk menegakkan diagnosis,
sekaligus bertujuan untuk tata laksana.

Topik yang tidak kalah menariknya ialah penanganan
penuaan kulit. Telaah pustaka dilakukan untuk mengupas
peran fitoesterogen sebagai terapi penuaan kulit pada
perempuan  pascamenopause.  Fitoesterogen  dalam
bentuk topikal maupun oral terbukti dapat meningkatkan
clastisitas, ketebalan, dan kelembapan kulit serta
mengurangi pigmentasi. Selain itu, ekstrak plant stem cell
yang terkandung dalam produk perawatan kulit, merupakan
sumber senyawa antioksidan yang terbukti memberikan
efek antipenuaan pada sel-sel endotel di kulit.

Dermoskopi merupakan pemeriksaan penunjang klinis
yang sangat membantu mengarahkan diagnosis kasus
kulit di poliklinik. Artikel ini merupakan sebuah evidence
based case report untuk melihat peran dermoskopi dalam
menegakkan diagnosis tinea kapitis. Diharapkan dapat
meningkatkan wawasan pembaca tentang kegunaan alat
tersebut sebagai uji diagnostik tambahan yang memiliki
sensitivitas tinggi, cepat dan tidak invasif, walaupun tidak
spesifik.

Teknologi komunikasi akhir-akhir ini semakin
berkembang, antara lain dalam bidang Kesehatan dan
kedokteran yang dikenal sebagai telemedisin. Salah satu
bentuk telemedisin adalah teledermatologi yang digunakan
untuk menentukan diagnosis, evaluasi dan pengawasan
klinis maupun terapi. Diharapkan teknologi ini dapat
dimanfaatkan baik untuk pendidikan para mahasiswa
kedokteran dan tenaga medis, maupun pelayanan bagi
pasien serta masyarakat dengan jangkauan yang lebih luas.

Semoga topik yang ditampilkan pada MDVI edisi IV
ini bermanfaat bagi sejawat dan para pembaca lainnya.

Sri Linuwih SW Menaldi

Departemen Dermatologi dan Venereologi
FKUI/RSUPN dr. Cipto Mangunkusumo
Jakarta
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Artikel Khusus

PERAN DERMOSKOPI DALAM DIAGNOSIS TINEA KAPITIS

Dini Daniaty*, Rhida Sarly Amalia, Sandra Widaty

Departemen Dermatologi dan Venereologi

FK Universitas Indonesia/RSUPN dr. Cipto Mangunkusumo, Jakarta

ABSTRAK

Tinea kapitis merupakan infeksi dermatofita pada area kepala, alis mata, dan bulu mata. Pemeriksaan
penunjang yang digunakan sebagi baku emas untuk tinea kapitis adalah kultur jamur penyebab namun kepastian
hasil berkisar 4 minggu. Dermoskopi telah digunakan sebagai alat uji diagnostik tambahan pada berbagai
kasus tinea kapitis dengan temuan hasil dermoskopi yang bervariasi. Temuan yang dapat dilihat adalah comma
hairs, corkscrew hairs, zigzag hairs, dan morse code hairs. Dermoskopi merupakan alat diagnostik yang cepat,
murah, dan tidak invasive sehingga dapat digunakan untuk diagnosis infeksi jamur di kulit.

Evidence based case report ini bertujuan untuk mengetahui apakah dermoskopi dapat digunakan
sebagai uji diagnostik tambahan dalam mendiagnosis tinea kapitis. Penelusuran artikel mengenai akurasi
pemeriksaan dermoskopi sebagai alat uji diagnostik tambahan menggunakan basis data Cochrane, PubMed,
Medline, Directory of Open Access Journals (DOAJ) dan Scopus. Melalui penapisan artikel didapatkan dua
artikel cross sectional dari Dhaille F dan Bhat yang sesuai dengan kriteria inklusi dan eklusi. Kedua artikel
kemudiaan ditelaah secara kritis dengan menggunakan kaidah evidence-based medicine (EBM) dari oxford.
Hasil menunjukkan bahwa dermoskopi dapat digunakan sebagai uji diagnostik tambahan yang valid dan
reliabel untuk menegakkan diagnosis tinea kapitis. Dermoskopi memiliki sensitivitas yang tinggi, cepat, dan
tidak invasif namun tidak spesifik.

Kata kunci : dermoskopi, efektivitas, tinea kapitis

THE ROLE OF DERMOSCOPY IN DIAGNOSIS OF TINEA CAPITIS

Korespondensi:

J1. Diponegoro No.71, Jakarta Pusat, 10430
Tel: +6287878707048
E-mail: sandra.widaty@gmail.com

ABSTRACT

Tinea capitis is a dermatophyte infection that can occur on head, eyebrows, and eyelashes. The gold
standard for tinea capitis examination is culture of causative fungi, but the results is available in around 4
weeks. Dermoscopy has been used as an additional diagnostic test tool in various cases of tinea capitis with
different dermoscopic findings. Typical dermoscopic appearance of tinea capitis are comma hairs, corkscrew
hairs, zigzag hairs, and morse code hairs. Dermoscopy can be used as a fast, inexpensive, and non-invasive
diagnostic tool to enhance diagnosis of cutaneous fungal infections.

This evidence-based case report aims to determine the benefits of dermoscopy as an additional diagnostic
test tool in diagnosing tinea capitis. Article regarding the accuracy of the dermoscopy examination as an
additional diagnostic test tool were searched using the Cochrane, PubMed, Medline, Directory of Open Access
Journals (DOAJ) and Scopus databases. Through article screening, two cross-sectional articles from Dhaille
F and Bhat were obtained, which fit the inclusion and exclusion criteria. Both articles were then analyzed
critically by using the evidence-based medicine (EBM) tools from Oxford. The results showed that dermoscopy
can be used as a valid and reliable additional diagnostic test to diagnose tinea capitis. Dermoscopy is highly
sensitive, fast, and non-invasive, even thought it is not specific.

Keywords: dermoscopy, effectiveness, tinea capitis
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PENDAHULUAN

Tinea kapitis adalah infeksi dermatofita pada kulit
kepala, alis, dan bulu mata dengan kecenderungan
menyerang folikel dan batang rambut. Penyebab
tersering tinea kapitis adalah  Trichopyton dan
Microsporum.! Sumber penularan dapat berasal dari
manusia (antropofilik), hewan (zoofilik), dan tanah
(geofilik).? Cara penularan dapat terjadi secara tidak
langsung melalui fomite misalnya sisir, topi, sarung
bantal, mainan, dan kursi teater.! Tinea kapitis sering
menyerang anak-anak dengan kelompok wusia 5
tahun. Pada orang dewasa diagnosis tinea kapitis sulit
ditegakkan karena gejala klinis yang tidak khas sehingga
sering menyebabkan kesalahan dalam mendiagnosis dan
pemberian terapi.>*

Metode baru untuk pemeriksaan kelainan kulit
dan rambut adalah dengan menggunakan dermoskopi.
Dermoskopi adalah suatu alat noninvasif yang terutama
digunakan untuk memperjelas lesi pada kulit dan rambut.
Pemeriksaan dermoskopi sangat cepat dibanding kultur.
Meski demikian, akurasi dermoskopi sebagai alat uji
diagnostik tambahan masih perlu telaah lebih lanjut
dalam menegakkan diagnosis tinea kapitis.®

Dermoskopi sudah digunakan di Indonesia pada
berbagai kasus dengan hasil yang sangat baik. Dermoskopi
terbukti menjadi alat yang efektif dan efisien dalam
mendiagnosis beberapa kelainan rambut, salah satunya
pada tinea kapitis. Pada pemeriksaan dermoskopi akan
tampak comma hair, corkscrews, dan morse code-hair
yang menjadi tanda untuk tinea kapitis. Pada studi yang
dilakukan oleh Marina, dkk. hasil kombinasi dermoskopi
berupa comma hair, corkscrew, perifollicular scaling,
dystropic atau broken hair, ditambah tampilan klinis dan
pemeriksaan mikroskopik dapat menegakkan diagnosis
pasti tinea kapitis.® Dermoskopi sudah sangat sering
digunakan karena dapat mendiagnosis dengan cepat
dan mudah diaplikasikan. Dermoskopi bahkan sudah
dianggap sebagai stetoskop oleh dokter spesialsi kulit
dan kelamin.”

SKENARIO KASUS

Seorang perempuan usia 20 tahun datang dengan
keluhan utama kebotakan setempat di rambut sejak 3
minggu yang lalu. Pasien terlihat sering menggaruk
karena gatal. Pasien memelihara seekor kucing. Tidak
ada keluhan yang sama di keluarga. Pasien seorang
pelajar. Riwayat alergi disangkal.
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Pada pemeriksaan fisis, kesadaran kompos mentis,
hemodinamik stabil, suhu afebris. Status dermatologikus
pada regio skalp area oksipital tampak alopesia setempat
disertai skuama halus dan terdapat rambut berwarna
keabuan. Pembesaran KGB regional tidak ada. Dokter
menduga infeksi tersebut disebabkan oleh jamur
sehingga diperlukan pemeriksaan KOH dan kultur untuk
menegakkan diagnosis. Pemeriksaan KOH memerlukan
peralatan khusus sedangkan pemeriksaan kultur
memerlukan waktu yang lama yaitu 14 hari. Dokter ingin
mendiagnosis dengan lebih cepat namun akurat dan
dapat diaplikasikan dengan mudah. Dermoskopi dapat
membantu penegakan diagnosis dengan lebih cepat dan
akurat. Dokter ingin mengetahui akurasi penggunaan
dermoskopi untuk menegakkan diagnosis tinea kapitis.

PERTANYAAN KLINIS

Rumusan pertanyaan klinis berdasarkan kasus klinis
diatas: pasien dengan tinea kapitis, bagaimana akurasi
pemeriksaan dermoskopi sebagai alat uji diagnostik
tambahan dibandingkan kultur dalam mendeteksi tinea
kapitis?

P: pasien dengan tinea kapitis.

I: dermoskopi

C: kultur

O: diagnosis

Jenis pertanyaan klinis: diagnosis

METODE

Penelusuran literatur dilakukan dengan menggunakan
Cochrane, Pubmed, Medline, DOAJ, dan Scopus pada 21
Februari 2020 dengan menggunakan kata kunci “tinea
capitis” AND “dermoscopy” AND “trichoscopy” AND
“culture” beserta sinonim serta istilah terkait.

SELEKSI

Tiga artikel didapatkan dari hasil pencarian. Seleksi
pertama dilakukan berdasarkan judul/abstrak, dengan
eliminasi publikasi ganda. Artikel yang tersisa ditinjau
ulang berdasarkan kriteria inklusi. Kami menemukan 2
artikel yang sesuai dengan pertanyaan klinis EBCR.

TELAAH KRITIS

Dua artikel yang relevan yaitu artikel Dhaille F dan
Bhat YJ ditelaah oleh penulis berdasarkan kriteria yang
mencakup aspek validity, importance, dan applicability.
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Tabel 1.

Hasil penelusuran literatur pada tanggal 21 Februari

2020

Database

Strategi Pencarian

Temuan Artikel

Terpilih

Cohcrane

PubMed

MEDLINE

DOAJ

SCOPUS

#1 (tinea capitis):ti,ab,kw
102

#2 MeSH descriptor:
[Tinea Capitis] explode all
trees 51

#3 (dermoscopy):ti,ab,kw
165

#4 MeSH descriptor:
[Dermoscopy] explode all
trees 72

#5(trichoscopy):ti,ab,kw
9

#6 MeSH descriptor:
explode all trees
0

#7 (culture):ti,ab,kw
15760

#8 MeSH descriptor:
[Culture] explode all trees
2784

#9 #1 or #2
102

#10 #3 or #4 or #5 or #6
172

#11 #7 or #8
17960

#12 #9 and #10 and #1
1 0

((tinea capitis| Title/
Abstract] OR “tinea
capitis”’[MeSH Terms])
AND ((dermoscopy|Title/
Abstract] OR
“dermoscopy”’[MeSH
Terms]) OR trichoscopy
[Title/Abstract])) AND
(“ethnology”’[Subheading]
OR “ethnology”[All
Fields] OR “culture”[All
Fields] OR
“culture”’[MeSH Terms])

tinea capitis AND
dermoscopy AND culture
tinea capitis AND
dermoscopy AND culture
tinea capitis AND

(dermoscopy or
trichoscopy) AND culture

0

16

0

HASIL

Penelitian yang dilakukan oleh Dhaille, dkk
terdapat 100 pasien tinea kapitis tanpa batasan usia
sedangkan Bhat, dkk melakukan pembatasan usia
antara usia 2-69 tahun.®’ Berdasarkan kriteria validitas,
Dhaille dkk melakukan blinding pada uji kultur dan
uji dermoskopi kulit kepala. Residen dermatologi yang
tidak memiliki pelatihan dermoskopi hanya diberitahu
tanda-tanda tinea kapitis pada dermoskopi dari literatur
kemudian memeriksa kulit kepala subjek terpilih dengan
dermoskop HEINE Optotechnik, Herrsching, Germany,
dan dicatat pada form laporan kasus elektronik.
Dermatologis memeriksa kembali temuan dalam laporan
kasus elektronik tersebut. Hasil kultur dan penilaian kulit
kepala pasien tidak diketahui oleh dermatologis. Bahan
untuk kultur diambil oleh dermatologis atau mikologi
setelah penilaian dermoskopi. Penilaian dermoskopi
dikatakan positif oleh ahli dan residen jika setidaknya
terdapat satu tanda tinea kapitis. Diagnosis tinea kapitis
ditegakkan jika hasil kultur positif. Studi Bhat Y],
dkk tidak menyebutkan dengan jelas apakah terdapat
blinding pada pemeriksaan dermoskopi dan kultur. Area
kuku, rambut, dan kulit kepala yang terinfeksi diperiksa
dengan dermoskopi Dermlite 3 gen DL3N, California,
USA melalui pembesaran 10x. Gambar ditampilkan
pada kamera yang terpasang pada dermoskopi. Studi
yang paling representatif dengan skenario klinis atau
kasus yang sering ditemukan pada praktik sechari-hari
adalah studi yang dilakukan oleh Dhaille F, dkk pada
100 pasien tinea kapitis, tidak ada batasan usia, populasi
terbanyak usia anak dengan rerata usia 6-9 tahun, dan
diperoleh dengan metode consecutive sampling. Hal
tersebut berbeda dengan studi Bhat YJ, dkk yang tidak
menyantumkan berapa rentang usia terbanyak tinea
kapitis sehingga tidak representatif. Studi Bhat Yj, dkk
diambil dengan metode simple random sampling. Dalam
poin telaah kritis validitas lainnya, baku emas berupa
kultur dilakukan oleh kedua subjek studi. Studi Dhaille F,
dkk melakukan pemeriksaan kultur setelah pemeriksaan
dermoskopi sedangkan Bhat YJ, dkk. pemeriksaan
dermoskopi dilakukan setelah kultur KOH.3*

Berdasarkan kriteria importance, pada studi oleh
Dhaille F, dkk dermoskopi memberi hasil sensitivitas
94% dan spesifisitas 83%.. Tanda comma hair memiliki
sensitivitas 54,7% spesifisitas 89,4%, corkscrew hair
memiliki sensitivitas 22,6% spesifisitas 93,7%, zigzag
hair memiliki sensitivitas 49,1% spesifisitas 93,6%,
morse-code-like hair sensitivitas 30,2% spesifisitas
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100%, whitish sheath sensitivitas 83% spesifisitas
87,2%. Nilai sensitivitas dan spesifisitas dermoskopi
tidak dicantumkan oleh studi Bhat YJ, dkk.°
Berdasarkan kriteria aplikabilitas, kedua studi
ditelaah baik dan dapat dikerjakan di Indonesia. Studi
Dhaille F, dkk menggunakan alat dermoskopi Delta® 20
(HEINE Optotechnik, Herrsching, Germany) yang telah
rutin digunakan di Rumah Sakit Umum Pusat Nasional
Dr. Cipto Mangunkusumo (RSCM) dengan harga yang

Dermoscopy

terjangkau. Hal ini berbeda dengan studi Bhat YJ, dkk
yang menggunakan Dermlite 3 gen DL3N, California,
USA.®?
Kami melakukan perhitungan statistik dengan
kalkulator nomogram Fagan untuk mengevaluasi apakah
suatu alat diagnostik dapat digunakan. Nomogram
ini mengintegrasikan teorema Bayes untuk mengukur
post test probability. Pengukuran post test probability

memiliki nilai prediksi apakah suatu alat diagnostik

Tinea
AND

Capitis

AND

Cuture

Trich

Cochrane PubMed

Krieria Inkdusi:

1. Systemafic review

Skrining judul dan sbstrak

dan cross sectionsl

2. Subjek manusia
tanpa pembatasan
usia

Surining

3. Index

menggunakan
desmnoskapi

ftest

atau

1. Dhaille et al. A single typical trichoscopic
feature is predictive of tinea capitis:

a prospective multicentre study. Br J
Dermatol. 2019;181: 1046-51.

Bhat Y, Keen A, Hassan I, Latif I, Bashir S.
Can dermoscopy serve as a diagnostic tool
in dermatophytosis? A pilot study. Vol. 10,
Indian Dermatology Online Journal. 2019.
p. 530.

Gambar 1. Alur seleksi artikel dilakukan pada tanggal 21 Februari 2020
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Tabel 2.

Telaah kritis

Kriteria Penilaian

Dhaille F, dkk. (2019)

Bhat YJ, dkk (2019)

1. Validity

Apakah pemeriksaan diagnostik tersebut dievaluasi pada spektrum pasien yang representatif (seperti pasien dalam praktik sehari-

hari)?

Ya

Subjek yang diambil adalah 100 pasien dengan
tinea kapitis yang dirujuk ke Departemen
Dermatologi di 4 Universitas di Perancis sejak
bulan Maret 2015-Maret 2017, dengan kriteria
inklusi adalah terdapat 1 atau lebih tanda tinea
kapitis yaitu ketombe, skuama, dengan pruritus
atau alopesia berskuama tanpa batasan usia pasien.
Kriteria eksklusi adalah pasien yang mendapatkan
pengobatan antifungal sistemik sekurangnya 2
minggu sebelum penelitian dan pasien dengan
inflamasi tinea kapitis. Metode sampling:
consecutive sampling

Ya

Subjek yang diambil adalah 100 pasien dengan
tinea kapitis yang diobati di Government Medical
College, Srinagar sejak bulan Oktober 2017-April
2018, dengan kriteria inklusi semua jenis kelamin
dan usia 2-69 tahun dengan lesi multipel. Kriteria
eksklusi adalah pasien yang menolak berpartisipasi
dan yang menggunakan obat topikal dan sistemik
antifungal setidaknya 1-6 bulan terakhir. Metode
sampling: simple random sampling.

Apakah uji referensi atau uji baku emas tetap dilaksanakan tanpa melihat hasil dari index test?

Ya

Terhadap semua subjek (100 pasien) dilakukan
pemeriksaan index test kultur dan lampu wood
sebagai pemeriksaan baku emas, serta pemeriksaan
dermoskopi sebagai pemeriksaan tambahan untuk
konfirmasi diagnosis tinea kapitis. Pembacaan hasil
dermoskopi tidak dilakukan oleh 3 independent
observer.

Ya

Semua subjek (100 pasien) menjalani pemeriksaan
index test mikroskop sediaan langsung dengan
KOH dan kultur sebagai pemeriksaan baku emas,
serta pemeriksaan dermoskopi sebagai pemeriksaan
tambahan untuk konfirmasi diagnosis tinea kapitis.

Apakah terdapat perbandingan yang independen dan tersamar atau blinding antara index test dan uji standar baku emas untuk

diagnosis?

2. Importance

Ya

Terdapat blinding antara pemeriksaan index test dan

pemeriksaan baku emas

Tabel 2x2 dari penelitian yang ditelaah

Reference test

Tidak

Tidak dilakukan blinding antara pemeriksaan index
test dan pemeriksaan baku emas.

Reference test

+ve -ve +ve -ve
Index test +ve |50 8 Index test +ve |? ?
-ve |3 39 -ve |? ?
100 100
(Data yang diberikan dalam artikel tidak cukup
untuk membuat tabel 2x2)
Kriteria Penilaian
Sensitivitas 94% -
Spesifisitas 83% -
Positive Predictive 86% -
Value (PPV)
Negative Predictive 93% -
Value (NPV)
Positive likelihood 5,54 -
ratio (LR+)
Negative likelihood 0,07 -
ratio (LR-)
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... lanjutan Tabel 2

3. Applicability

Apakah metode untuk melakukan pemeriksaan dideskripsikan secara rinci dan dapat dilakukan kembali?

Ya

Ya

Menggunakan alat dermoskopi Delta® 20; HEINE Menggunakan Dermlite 3 gen DL3N, California, USA
Optotechnik, Herrsching, Germany yang telah rutin yang telah rutin digunakan di RSCM dengan harga yang
digunakan di RSCM dengan harga yang terjangkau. terjangkau

Level of Evidence 2

dapat digunakan dalam praktik sehari-hari.' Dari hasil
analisis nomogram Fagan, pemeriksaan Dermoskopi
yang positif meningkatkan pre-test probability dari
2.5% menjadi post-test probability sebesar 12% (95%
CI 8-20), sementara hasil negatif menurunkan pre-test
probability dari 3% menjadi post-test probability sebesar
0% (95% CI 0-22).

DISKUSI

Kami mendapatkan dua artikel dari penelusuran
jurnal yang sesuai dengan pertanyaan klinis kemudian
dilakukan telaah kritis. Penelitian Dhaille, dkk
merupakan penelitian potong lintang dengan kesamaran
ganda sehingga bias dapat dikendalikan.® Pada kedua
artikel ditelaah dan didapatkan persamaan populasi yaitu
pasien tinea kapitis dengan perbedaan rentang usia yang
diteliti. Pada penelitian Dhaille F, dkk. menggunakan
sampel pasien tanpa batasan usia sedangkan penelitian
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Bhat YJ, dkk. menggunakan subjek pasien usia 2-69
tahun. Dari segi usia subjek populasi studi ini sesuai
dan dapat representatif terhadap skenario klinis. Kedua
penelitian juga mengeksklusi pasien yang menggunakan
obat antifungal topikal dan sistemik serta melakukan
randomisasi sampling.?’

Pemeriksaan tes indeks yang dilakukan pada kedua
penelitian tersebut adalah dermoskopi dan kultur sebagai
baku emas. Pada penelitian Dhaille F, dkk dilakukan
samar pada pemeriksaan tes indeks dan uji baku emas,
namun pada penelitian Bhat YJ, dkk tidak jelas apakah
dilakukan hal yang sama. 3’

Suatu alat uji yang baik idealnya memiliki
sensitivitas dan spesifisitas yang tinggi. Studi Dhaille
F, dkk. menjelaskan bahwa dermoskopi memiliki
sensitivitas 94% dan spesifisitas 83% dengan LR+ 5,54,
LR- 0,07, PPV 86%, NPV 93% sementara studi Bhat YJ,
dkk nilai sensitivitas dan spesifisitas tidak dapat diukur

Prior probability (odds): 2% (0.0)

POSITIVE TEST:
Positive Likelihood ratio: 5.55
95% confidence interval: [3.25,9.46]
Posterior probability (odds): 12% (0.1)
95% confidence interval: [8%,20%]
(~ 1 in 8.0 with positive test are sick)

NEGATIVE TEST:
Negative Likelihood ratio: 0.07

95% confidence interval: [0.00,11)
Posterior probability (odds): 0% (0.0)
95% confidence interval: [0%,22%)]

(~ 1 in 1.0 with negative test are well)

Odds = Probability / (1-Probability)
+LR = Sensitivity / (1 - Specificity)
-LR = (1 - Sensitivity) / Specificity
Posterior Odds = Prior Odds x LR

Gambar 2. Bagan nomogram pemeriksaan dermoskopi
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karena jumlah subjek dengan hasil positif atau negatif
pada tes indeks atau uji baku tidak dicantumkan. Pada
studi Dhaille F, dkk dapat dilihat bahwa sensitivitas
dan spesifisitas dermoskopi cukup sensitif namun
tidak spesifik. #? Kesimpulan yang didapat dari angka
sensitivitas dan spesifisitas tersebut bahwa pemeriksaan
Dermoskopi dapat dijadikan alat untuk skrining namun
untuk dijadikan alat diagnostik harus dilakukan kultur
untuk mendapatkan hasil true positive.

Angka prevalensi tinea kapitis di Indonesia bervariasi
dan belum ada data prevalensi nasional. Prevalensi
tinea kapitis tahun 2005-2010 di RSCM adalah 0,53%
dari seluruh kasus dermatofitosis.!! Kasus tinea kapitis
antara tahun 2014-2016 sebanyak 6,4% di RSU dr
Soetomo Surabaya'’> sedangkan prevalensi di RSUP
Sanglah Denpasar 5,18% pasien tinea kapitis baru yang
berobat selama periode 2012-2013. '* Hal ini berbeda
dengan prevalensi di Yunani sebanyak 2,5%.'* Apabila
prevalensi tinea kapitis di Indonesia diperkirakan sekitar
2,5% maka dapat dilakukan perhitungan statistik sebagai
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