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RINGKASAN 

Melasma adalah suatu kelainan pigmentasi kulit berupa hipermelanosis yang 

kebanyakan terjadi pada wanita dengan usia produktif. Melasma dapat ditandai dengan 

adanya bercak-bercak kecoklatan sampai kehitaman pada kulit, umumnya terjadi pada 

kedua pipi, dahi, hidung, dagu, dan terkadang pada leher. Melasma menjadi kelainan 

kulit yang cukup banyak dijumpai di masyarakat. Penelitian ini bertujuan untuk untuk 

mengetahui faktor pencetus pasien melasma di Unit Rawat Jalan Kesehatan Kulit dan 

Kelamin RSUD Dr. Soetomo Surabaya periode Januari  Desember 2019.  

Penelitian ini menggunakan jenis penelitian retrospektif deskriptif dengan data 

sekunder dari rekam medis pasien. Populasi dan sampel pada penelitian ini adalah 

seluruh pasien melasma di Unit Rawat Jalan Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUD Dr. 

Soetomo Surabaya periode Januari  Desember 2019 dengan rekam medis yang 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini 

menggunakan teknik total sampling. Data yang didapatkan kemudian diolah 

menggunakan SPSS dengan uji statistik frekuensi. Jumlah data yang didapatkan pada 

penelitian ini yaitu sebanyak 82 pasien. Sebanyak 81 pasien menjadi sampel pada 

penelitian dan 1 pasien tidak memenuhi kriteria penelitian.  

Sebagian besar pasien melasma di Unit Rawat Jalan Kesehatan Kulit dan 

Kelamin RSUD Dr. Soetomo Surabaya periode Januari  Desember 2019 adalah 

perempuan (97,5%), sedangkan pasien laki-laki hanya 2,5%. Kelompok usia terbanyak 

yaitu pada 46-55 tahun (49,4%), dengan pekerjaan terbanyak sebagai ibu rumah tangga 

(40,74%). Berdasarkan data anamnesis pasien, faktor pencetus melasma paling banyak 

adalah sinar matahari (96,3%), diikuti dengan kosmetik (67,9%), hormonal (49,4%), 

dan riwayat keluarga (22,2%). Beberapa pasien memiliki lebih dari satu faktor 
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pencetus. Hasil pemeriksaan fisik yang dilakukan kepada seluruh pasien melasma, 

menunjukkan 72,8% memiliki lesi di area malar. Sebagian besar lesi berwarna coklat 

muda (74,7%) dan ukuran lesi terbanyak sebesar 2,0  4,0 cm (54,3%). Berdasarkan 

data hasil pemeriksaan sinar wood, sebagian besar lesi melasma memiliki batas tegas 

dan tak tegas (55,6%). Faktor pencetus melasma multifaktorial, namun paparan sinar 

matahari memiliki peran penting dalam terjadinya melasma.  
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ABSTRAK 

Pendahuluan: Melasma adalah kelainan pigmentasi kulit yang cukup banyak 
ditemukan di Indonesia, ditandai dengan adanya lesi hiperpigmentasi kecoklatan 
dengan distribusi simetris dan tepi ireguler. Kejadian melasma pada kulit wajah 
menjadi masalah kosmetik yang menyebabkan dampak negatif terhadap kualitas hidup 
dan kurangnya kepercayaan diri pasien. Etiologi melasma masih belum sepenuhnya 
diketahui, namun beberapa faktor pencetus melasma dapat dijelaskan. Metode: 
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui faktor pencetus pasien melasma di Unit 
Rawat Jalan Kesehatan Kulit dan Kelamin RSUD Dr. Soetomo Surabaya periode 
Januari  Desember 2019. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif retrospektif 
menggunakan data dari rekam medis. Hasil: Pada penelitian ini, sebagian besar pasien 
berjenis kelamin perempuan (97,5%), didominasi dengan kelompok usia 46-55 tahun 
(49,4%), dan bekerja sebagai ibu rumah tangga (40,74%). Faktor pencetus yang 
ditemukan pada pasien antara lain paparan sinar matahari (96,3%), kosmetik (67,9%), 
hormonal (49,4%), dan riwayat keluarga (22,2%). Pemeriksaan fisik pada lesi melasma 
sebagian besar terletak di area malar (72,8%), berwarna coklat muda (74,7%), dan 
memiliki ukuran 2,0  4,0 cm (54,3%). Pemeriksaan sinar Wood menunjukkan lesi 
melasma paling banyak memiliki batas tegas dan tak tegas (55,6%). Kesimpulan: 
Faktor pencetus melasma multifaktorial, namun paparan sinar matahari memiliki peran 
penting dalam terjadinya melasma. 

Kata Kunci: melasma, faktor pencetus, RSUD Dr. Soetomo 
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ABSTRACT 

Introduction: Melasma is a skin pigmentation disorder that is quite common in 
Indonesia, characterized by brownish hyperpigmented lesions with symmetrical 
distribution and irregular borders. The occurrence of melasma on facial skin becomes 
a cosmetics problem that causes negative impact on quality of life and lack of 
confidence to patients. The etiology of melasma is not completely understood, but 
several factors that trigger melasma can be explained. Methods: This study aimed to 
determine the triggering factors of melasma patients in Outpatient Dermatology and 
Venereology Unit RSUD Dr. Soetomo from January to December 2019. This study was 
a retrospective descriptive study using data from medical records. The sample size in 
this study used a total sampling technique. Results: In this study, most of the patients 
were female (97.5%), dominated by the age group 46-55 years (49.4%), and worked as 
housewife (40.74%). The triggering factors found in patients were sun exposure 
(96.3%), cosmetics (67.9%), hormonal (49.4%), and family history (22.2%). The 
physical examination of melasma lesions were mostly located in the malar area 
(72.8%), light brown colored (74.7%), and 2.0  
examination showed that most of the lesions had firm and indistinct borders (55.6%). 
Conclusions: The triggering factors of melasma are multifactorial, but sun exposure 
plays an important role affecting melasma. 

Keywords: melasma, risk factors, RSUD Dr. Soetomo  
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