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RINGKASAN PENELITIAN 

HUBUNGAN FAKTOR RISIKO, TIPE KLINIS  
DAN TATALAKSANA PADA PASIEN VITILIGO  

DI UNIT RAWAT JALAN KESEHATAN KULIT DAN KELAMIN  
RSUD DR. SOETOMO SURABAYA 

 
Alvian Arifin Saiboo 

 
 

Vitiligo merupakan gangguan depigmentasi pada kulit dan mukosa, akibat 
hilangnya melanosit fungsional. Vitiligo memiliki etiologi yang kompleks dan 
bervariasi dalam manifestasi, perkembangan, serta respon terhadap pengobatan. 

Prevalensi vitiligo diperkirakan antara 0,5-2% di seluruh dunia dan 
epidemiologi di Indonesia belum jelas secara rinci.  Data retrospektif vitiligo di 
RSUD Dr Soetomo pada tahun 2012-2014 masih cukup tinggi walaupun sedikit 
terjadi penurunan. Terjadinya peningkatan kasus vitiligo tidak lepas dari faktor 
pencetus pada penyakit ini. Berbagai mekanisme patogenesis terlibat dalam 
hilangnya melanosit pada vitiligo, dan secara lengkap seringkali sulit dijelaskan. 
Konsensus internasional mengklasifikasikan vitiligo menjadi dua bentuk utama 
yaitu vitiligo non segmental dan vitiligo segmental. Membedakan tipe klinis vitiligo 
adalah hal penting, terkait pemilihan terapi dan implikasi prognostik. 

Beberapa modalitas terapi vitiligo telah tersedia, termasuk modalitas medis 
konvensional, tindakan bedah, maupun penggunaan laser dan fototerapi, namun 
berbagai modalitas tersebut tidak menjamin hasil terapi yang benar-benar 
memuaskan. Meski masih belum ada terapi terapeutik yang benar-benar mengatasi 
permasalahan kelainan kulit untuk vitiligo, namun berbagai pilihan terapi saat ini 
dapat mengarah pada perbaikan lesi vitiligo yang signifikan.  

Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan rancangan 
cross sectional retrospektif berdasarkan rekam medik pasien vitiligo yang berobat 
di Divisi Kosmetik URJ Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUD Dr. Soetomo 
Surabaya tahun 2018-2020, dengan menggunakan data sekunder berupa data rekam 
medis. 

Hasil penelitian ini didapatkan 115 pasien baru vitiligo, yang berobat di Divisi 
Kosmetik URJ Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUD Dr. Soetomo Surabaya periode 
2018-2020 dengan karakteristik jenis kelamin terbanyak adalah perempuan 
(53,9%), kelompok usia terbanyak adalah masa remaja akhir (17-25 tahun) 
(26,96%), pekerjaan pasien terbanyak pelajar/mahasiswa (25,22%) dan onset 
terjadinya vitiligo terbanyak selama 1-5 tahun (30,43%). 

Faktor risiko vitiligo terbanyak adalah idiopatik (51,3%); stres/psikis/emosi 
(28,7%), trauma fisik (10%), penyakit sistemik (10%) dan penyakit autoimun 
(5,2%). Tipe klinis vitiligo terbanyak adalah vitiligo non segmental (53,04%) dan 
vitiligo segmental (46,95%). Sedangkan tatalaksana terbanyak adalah terapi 
kombinasi (topikal dan fototerapi NB-UVB) (49,56%); dan terapi topikal (42,60%). 
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Terdapat hubungan antara faktor risiko stress/psikis/emosi dengan tipe klinis 
vitiligo dan terdapat hubungan antara faktor risiko idiopatik dengan tipe klinis 
vitiligo (p<0,05). Tidak terdapat hubungan antara tipe klinis dengan tatalaksana 
vitiligo (p>0,05) pada pasien vitiligo yang berobat di Divisi Kosmetik URJ 
Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUD Dr. Soetomo Surabaya periode 2018-2020. 

Dapat disimpulkan adanya hubungan vitiligo dengan beberapa faktor risiko 
menunjukkan bahwa pengetahuan dan pemahaman tentang patogenesis menjadi 
penting. Mekanisme penyakit mungkin mengidentifikasi target terapi baru yang 
dapat menghentikan perkembangan penyakit dan mendorong regenerasi sel 
sehingga merangsang repigmentasi di daerah yang terkena. Peningkatan modalitas 
terapi dan diagnostik secara substansial akan meningkatkan kepatuhan dan 
kepuasan pasien.  
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ABSTRAK 

HUBUNGAN FAKTOR RISIKO, TIPE KLINIS  
DAN TATALAKSANA PADA PASIEN VITILIGO  

DI UNIT RAWAT JALAN KESEHATAN KULIT DAN KELAMIN  
RSUD DR. SOETOMO SURABAYA 

 
Alvian Arifin Saiboo 

 
 
Pendahuluan: Vitiligo merupakan gangguan depigmentasi pada kulit dan mukosa, 
akibat hilangnya melanosit fungsional. Berbagai mekanisme patogenesis terlibat 
dalam hilangnya melanosit, dan secara lengkap seringkali sulit dijelaskan dan 
beberapa faktor risiko vitiligo diduga berperan. Membedakan tipe klinis vitiligo 
adalah hal penting, terkait pemilihan terapi dan implikasi prognostik.  
 
Tujuan: Menjelaskan hubungan antara faktor risiko, tipe klinis dan tatalaksana 
pada pasien vitiligo. 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan 
rancangan cross sectional retrospektif berdasarkan rekam medik pasien vitiligo 
yang berobat di Divisi Kosmetik URJ Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUD Dr. 
Soetomo Surabaya tahun 2018-2020. 
 
Hasil: Hasil penelitian didapatkan 115 pasien baru vitiligo dengan karakteristik 
perempuan (53,9%), kelompok usia masa remaja akhir (26,96%), 
pelajar/mahasiswa (25,22%) dan onset terjadinya vitiligo 1-5 tahun (30,43%). 
Faktor risiko vitiligo terbanyak adalah idiopatik (51,3%) dan stres/psikis/emosi 
(28,7%). Tipe klinis terbanyak VNS (53,04%) dan tatalaksana terapi kombinasi 
(topikal dan fototerapi NB-UVB) (49,56%). Terdapat hubungan antara faktor risiko 
idiopatik dengan tipe klinis vitiligo (p=0,019 p<0,05); dan terdapat hubungan 
stress/psikis/emosi dengan tipe klinis vitiligo (p=0,023 p<0,05). Tidak terdapat 
hubungan tipe klinis dan tatalaksana vitiligo (p=0,0,929 p>0,05). 
 
Kesimpulan: Pengetahuan dan pemahaman faktor risiko dan pathogenesis vitiligo 
menjadi penting untuk mengidentifikasi target terapi yang dapat menghentikan 
perkembangan penyakit.  
 
Kata kunci: Vitiligo, faktor risiko, tipe klinis, tatalaksana 
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ABSTRACT 

 
THE RELATIONSHIP OF RISK FACTOR, CLINICAL TYPE 

AND TREATMENT IN VITILIGO PATIENTS 
IN DERMATOLOGY AND VENEROLOGY CLINIC DR. SOETOMO 

HOSPITAL SURABAYA 
 

Alvian Arifin Saiboo 
 
 
Introduction: Vitiligo is a skin and mucosa depigmentation condition caused by 
the loss of functioning melanocytes. Various pathological mechanisms are involved 
in melanocytes, their full details are often difficult to explain and several risk factors 
for vitiligo are thought to play a role. Distinguishing the clinical type of vitiligo is 
important, with regard to the choice of therapy and its prognostic implications.  
 
Objective: To describe the relationship between risk factors, clinical type and 
treatment in vitiligo patients.  
 
Methods: This study is an analytic observational study with a retrospective cross 
sectional design based on the medical records of vitiligo patients who were treated 
at the Cosmetics Division of the URJ Skin and Sex Health RSUD Dr. Soetomo 
Surabaya in 2018-2020.  
 
Result: We found 115 new vitiligo patients with the following characteristics were 
female (53.9%), late adolescence (26.96%), students (25.22%) and the onset of 
vitiligo 1-5 years (30.43%). The most common risk factors were idiopathic (51.3%), 
stress/psychic/emotional (28.7%). The most common clinical type was non-
segmental vitiligo (53.04%) and combination therapy (topical and NB-UVB 
phototherapy) (49.56%). There was relationship between idiopathic risk factors and 
the clinical type of vitiligo (p=0.019 p<0.05); and there was relationship between 
stress/psychic/emotional and the clinical type of vitiligo (p=0.023 p<0.05). There 
was no relationship between the clinical type and the treatment of vitiligo (p=0,929 
p>0,05).  
 
Conclusion: Knowledge and understanding of risk factors and pathogenesis of 
vitiligo becomes important to identify therapeutic targets that can stop disease 
progression. 
 
Keywords: Vitiligo, risk factors, clinical type, treatment. 
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