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ABSTRAK 

Abstrak: Penyakit kulit di Indonesia semakin meningkat, lemahnya fasilitas kesehatan dan 

kepadatan lingkungan, seperti Panti Asuhan Putri Aisyiyah Babat, telah meningkatkan risiko 

penyebaran penyakit kulit di kalangan anak asuh. Oleh karena itu, pentingnya dilakukan kegiatan 

edukasi penggunaan swamedikasi rasional dan implementasi kebersihan jati diri sebagai upaya 

pencegahan penyakit kulit adalah untuk meningkatkan kesadaran tentang kebersihan diri dan 

pengetahuan mengenai swamedikasi penyakit kulit. Mitra pemberdayaan kegiatan ini adalah 

Panti Asuhan Aisyiyah Babat dengan sasaran kegiatannya adalah anak-anak Panti Asuhan yang 

berjumlah 22 anak. Kegiatan pengabdian masyarakat dan edukasi ini bertujuan untuk 

meningkatkan Softs-Skills dan Hard-Skills pada anak-anak Panti Asuhan. Kegiatan ini 

diharapkan dapat memberdayakan anak-anak panti asuhan dan membantu mereka dalam 

mencegah berbagai jenis penyakit kulit. Metode kegiatan yang digunakan yaitu metode ceramah 

tanya jawab dan metode Focus Group Discussion (FGD). Evaluasi dilakukan dengan menggunakan 

kuesioner yang berisi 20 pertanyaan. Terdapat peningkatan pengetahuan yang signifikan sejumlah 

72,72% tingkat pengetahuan baik, 18,18% tingkat pengetahuan cukup dan 9,09% tingkat 

pengetahuan kurang. Sehingga hal tersebut menjadi indikator keberhasilan bahwasannya edukasi 

swamedikasi dan kebersihan jati diri untuk pencegahan penyakit kulit yang dilakukan oleh tim 

pengabdi berhasil meningkatkan pengetahuan dan pemahaman anak panti asuhan terkait 

pentingnya menjaga kebersihan jati diri guna mencegah terjadinya penyakit kulit. 

 

Kata Kunci: Swamedikasi; Penyakit Kulit; Kebersihan Jati Diri. 
 

Abstract: Skin diseases in Indonesia are increasing, weak health facilities and environmental 
density, such as the Aisyiyah Babat Women's Orphanage, have increased the risk of spreading skin 
diseases among foster children. Therefore, the importance of conducting educational activities on 
the use of rational self-medication and the implementation of personal hygiene as an effort to 
prevent skin diseases is to increase awareness about personal hygiene and knowledge about self-
medication of skin diseases. The empowerment partner of this activity is the Aisyiyah Babat 
Orphanage with the target of the activity being the orphanage children totaling 22 children. This 
community service and education activity aims to improve soft skills and hard skills in orphanage 
children. This activity is expected to empower orphanage children and help them prevent various 
types of skin diseases. The activity methods used were lecture and question and answer method and 
Focus Group Discussion (FGD) method. Evaluation was carried out using a questionnaire 
containing 20 questions. There was a significant increase in knowledge of 72.72% good knowledge 
level, 18.18% sufficient knowledge level and 9.09% poor knowledge level. So that this is an indicator 
of success that the education on self-medication and personal hygiene for the prevention of skin 
diseases carried out by the service team has succeeded in increasing the knowledge and 
understanding of orphanage children regarding the importance of maintaining personal hygiene to 
prevent skin diseases.  
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A. LATAR BELAKANG 
Penyakit kulit adalah penyakit yang memiliki prevelensi lebih tinggi 

dibandingkan dengan penyakit lain, ada sekitar 900 juta orang di seluruh 

dunia yang semuanya sudah pernah terkena kasus penyakit kulit (Filda & 

Tosepu, 2024). Menurut data Kementerian Kesehatan RI, prevalensi 

penyakit kulit di Indonesia yang tadinya hanya 8,46% menjadi meningkat 

sekitar 9% pada tahun 2013. Berdasarkan data profil kesehatan Indonesia 

serta peningkatan jumlah kasus penyakit kulit baru dari tahun ke tahun, 

penyakit kulit termasuk salah satu dari tujuh jenis penyakit menular 

langsung yang terbesar. Dimana pada tahun 2020 ada sekitar 11.173 kasus 

penyakit kulit baru di Indonesia (Nafi'a et al., 2024). 

Penyakit kulit merupakan penyakit yang sering terjadi di lembaga sosial 

seperti panti asuhan (Rizqoh et al., 2024). Lingkungan panti asuhan yang 

padat, kurangnya fasilitas kesehatan yang memadai dan kurang 

memperhatikan hygiene kulit dapat meningkatkan risiko penyebaran 

penyakit kulit (Mulyani, 2022). Anak-anak Panti Asuhan menjadi subjek 

penting dalam permasalahan penyakit kulit, berdasarkan dari data-data 

penelitian sebelumnya sebagian besar yang menderita penyakit kulit adalah 

anak-anak Panti Asuhan, karena penyebabnya adalah lingkungan Panti 

Asuhan yang terlalu padat sehingga meningkatkan risiko penyebaran 

penyakit kulit (Mulyani, 2022).  

Panti asuhan adalah salah satu tempat dengan risiko terjadinya 

penyebaran penyakit kulit yang tinggi (Kelly et al., 2021). Permasalahan 

yang dikeluhkan oleh mitra kami Panti Asuhan Aisyiyah Babat yaitu 

kurangnya kesadaran dan pengetahuan terkait pentingnya menjaga 

kebersihan jati diri pada anak-anak panti. Dari hasil wawancara dengan Ibu 

Pimpinan Panti Asuhan Aisyiyah Babat, anak-anak di Panti Asuhan kerap 

mengalami beberapa penyakit kulit seperti gatal-gatal, jerawat, panu dan 

kadas kurap. Pimpinan Panti Asuhan mengeluhkan kurangnya kesadaran 

dan pengetahuan akan pentingnya menjaga kebersihan jati diri pada anak-

anak panti.  

Kegiatan edukasi swamedikasi dan implementasi kebersihan jati diri 

guna mencegah terjadinya penyakit kulit di Panti Asuhan perlu dilakukan 

dengan tujuan untuk menumbuhkan kesadaran dan meningkatkan 

pengetahuan pada anak-anak Panti Asuhan agar dapat peduli untuk 

menjaga kebersihan dirinya supaya mencegah terjadinya penyakit kulit. 

Beberapa faktor risiko penyakit kulit di Panti Asuhan adalah lingkungan 

Panti Asuhan yang terlalu padat, fasilitas kesehatan kurang memadai, pola 

hidup yang tidak bersih, tidak menjaga kebersihan diri sendiri, sering 

bertukar pakaian, handu, dan peralatan mandi kepada sesama teman (Kutlu 

et al., 2023). 

Swamedikasi atau pengobatan sendiri adalah tindakan yang dilakukan 

untuk mengatasi masalah kesehatan dengan menggunakan obat-obatan baik 

itu obat modern, herbal maupun tradisional yang dapat dikonsumsi tanpa 
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pengawasan dokter (Yulianti et al., 2024). Obat-obatan yang digunakan 

untuk pengobatan sendiri atau swamedikasi biasa disebut dengan OTC (Over 

The Counter) atau obat non resep (Manihuruk et al., 2024). Dalam hal ini, 

peran pemberian edukasi swamedikasi dan implementasi kebersihan jati diri 

pada anak-anak panti diharapkan dapat memberikan pemahaman dan 

pengetahuan terkait pengobatan mandiri yang tepat untuk meredakan 

gejala yang dialami jika terkena penyakit kulit serta diharapkan anak-anak 

panti dapat menerapkan pola hidup bersih dengan menjaga kebersihan jati 

diri supaya mencegah terjadinya penyakit kulit (Manikam et al., 2021). 

Penyakit kulit dapat menyerang siapa saja di segala usia dan di berbagai 

bagian tubuh. Salah satu metode untuk mencegah munculnya penyakit kulit 

adalah dengan membentuk perilaku hidup bersih dan sehat. Perilaku Hidup 

Bersih dan Sehat (PHBS) adalah suatu bentuk orientasi hidup sehat dalam 

budaya perorangan, keluarga dan masyarakat yang memiliki tujuan untuk 

meningkatkan, memelihara dan melindungi kesehatannya, baik secara fisik, 

mental, spiritual, maupun sosial (Ridwan et al., 2017). Salah satu contoh dari 

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat adalah Personal Hygiene yang merupakan 

kegiatan atau tindakan membersihkan seluruh anggota tubuh yang 

bertujuan untuk memelihara kebersihan dan kesehatan seseorang 

(Widyasari et al., 2020). 

Panti asuhan putri aisyiyah babat merupakan panti asuhan yang 

beralamatkan di Jl. Cokroaminoto, Banaran, Babat, Kecamatan Babat, 

Kabupaten Lamongan. Panti asuhan ini sangat menjaga kebersihan dan 

kenyamanan bagi anak-anak asuhnya. Namun, beberapa dari anak-anak 

tersebut kerap mengalami penyakit kulit yang disebabkan oleh jamur dan 

tungau. Anak-anak di panti asuhan memiliki resiko tinggi terkena penyakit 

kulit karena faktor-faktor seperti minimnya kesadaran individual tentang 

pentingnya menjaga kebersihan diri dan lingkungan, kurangnya 

pengetahuan tentang kesehatan kulit, serta kurangnya pengetahuan 

tentang penanganan penyakit kulit. Oleh karena itu, dengan kondisi 

tersebut maka pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk memberikan 

pemahaman serta edukasi kepada anak-anak di Panti Asuhan Putri Aisyiyah 

Babat terkait edukasi penggunaan swamedikasi rasional dan implementasi 

kebersihan jati diri sebagai upaya pencegahan penyakit kulit. 

 

B. METODE PELAKSANAAN 
Mitra kami adalah Panti Asuhan Putri Aisyiyah Babat. Kegiatan 

Pengabdian masyarakat di Panti Asuhan Aisyiyah Babat pada bulan 

Februari 2025. Sasaran kegiatan pengabdian ini adalah seluruh anak panti 

asuhan yang berjumlah 22 orang. Kegiatan pengabdian masyarakat ini 

dilaksanakan dengan cara penyuluhan dan diskusi kepada peserta mengenai 

swamedikasi penyakit kulit. Adapun tahapan dalam pemberdayaan 

kemitraan masyarakat dalam peningkatan sistem kesehatan terintegrasi 
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guna membentuk anak-anak panti asuhan agar peduli terhadap kebersihan 

jati diri, meliputi: 

1. Pra Kegiatan 

Tahapan awal berupa tahapan persiapan program pengabdian 

masyarakat yang didalamnya berupa pengurusan perizinan kegiatan 

pengabdian masyarakat, komunikasi dan koordinasi dengan mitra program 

terkait, tahap persiapan, serta kesepakatan kerjasama dalam pelaksanaan 

program pengabdian masyarakat. Tahapan inisiasi pembuatan sistem 

layanan kesehatan terintegrasi sebagai baselinenya dengan permasalahan 

yang ditemui melalui studi pendahuluan: keterbatasan SDM, kurangnya 

kesadaran akan pentingnya hidup, kurangnya menjaga kebersihan diri, 

faktor-faktor yang dapat mempengaruhi penyakit kulit, dan kurangnya 

pengetahuan serta pemahaman terkait swamedikasi penyakit kulit. 

 

2. Pelaksanaan 

Kegiatan Pengabdian Masyarakat Panti Asuhan Aisyiyah Babat, seperti 

terlihat pada Gambar 1. 

 

 
Gambar 1. Kegiatan PKM Penggunaan Swamedikasi Rasional 

Dan Menjaga Kebersihan Jati Diri 
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3. Monitoring dan Evaluasi  

Monitoring dilakukan oleh tim pengabdi melalui tim kader Panti Asuhan 

Aisyiyah Babat yang telah diberikan penyuluhan dan pemberian informasi 

terkait susunan acara kegiatan pengabdian. Evaluasi dilakukan dengan 

memberikan soal Pre-Test dan Post-Test yang berisi 20 pertanyaan kepada 

seluruh peserta kegiatan pengabdian masyarakat dengan indikator tingkat 

pengetahuan kategori baik, cukup, dan kurang.. Pemberian soal pre-test dan 

post-test bertujuan untuk melihat adanya peningkatan pengetahuan dan 

pemahaman tentang swamedikasi penyakit kulit dan pentingnya menjaga 

kebersihan jati diri pada anak-anak panti asuhan, setelah diberikan edukasi 

terkait swamedikasi rasional dan pentingnya menjaga kebersihan jati diri 

sebagai upaya pencegahan penyakit kulit.  

 

C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Pra Kegiatan 

Koordinasi dengan kepala pimpinan Panti Asuhan Aisyiyah Babat 

terkait perijinan kegiatan dan perencanaan kesepakatan bersama. Tim 

melaksanakan perizinan ke pihak Panti Asuhan Putri Aisyiyah Babat dan 

meminta surat perizinan pada Lembaga Penelitian dan Pengabdian 

Masyarakat. Pertemuan dengan perwakilan panti asuhan didapatkan 

informasi bahwa kegiatan penyuluhan akan dihadiri oleh 22 orang anak 

panti. Surat izin dan dokumen kesepakatan kerjasama telah ditujukkan 

kepada kepala Panti Asuhan Aisyiyah Babat. 

 

2. Pelaksanaan 

Pengabdian masyarakat dilaksanakan pada hari minggu 09 Februari 

2025 di Aula Panti Asuhan Aisyiyah Babat. Pelaksanaan dihadiri peserta 

sebanyak 22 orang. Sebelum dilakukan penyampaian materi tim penyuluhan 

memberikan lembaran soal pre-test kepada anak-anak panti asuhan. 

Terdapat 22 orang yang menjadi responden untuk mengisi data pengukuran 

pengetahuan swamedikasi dan menjaga kebersihan jati diri untuk mencegah 

penyakit kulit. Pembukaan kegiatan pengantar dilakukan dengan 

menyanyikan Indonesia Raya dan mars Muhammadiyah. Penyampaian 

sambutan oleh Ibu Kepala Panti Asuhan dan perwakilan dosen Universitas 

Muhammadiyah Lamongan. Berdasarkan informasi yang didapatkan dari 

peserta, seluruh peserta edukasi belum pernah mendapatkan informasi 

mengenai penyakit kulit. Maka kegiatan edukasi ini penting dilakukan, 

mengingat salah satu pemicu terjadinya penyakit kulit adalah kepadatan 

tempat tinggal dan interaksi yang erat memudahkan penyebaran penyakit 

ini.  

Dilanjut dengan mengerjakan soal Pre-Test sebelum dilakukan 

penyampaian materi yang bertujuan untuk mengetahui seberapa banyak 

anak panti yang paham dan mengerti tentang penyakit kulit (Asyari et al., 

2023). Dari hasil pre-test yang diberikan sebelum penyuluhan berlangsung, 
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beberapa responden sudah memahami tentang implementasi kebersihan jati 

diri untuk mencegah terjadinya penyakit kulit dan pengobatan penyakit 

kulit. Namun, kebanyakan dari responden belum mengetahui tentang 

swamedikasi rasional. 

Selanjutnya, tim penyuluhan memulai penyampaian materi tentang 

edukasi penggunaan swamedikasi rasional dan implementasi kebersihan jati 

diri sebagai upaya pencegahan penyakit kulit dengan metode penyuluhan 

edukasi menggunakan media poster yang dibagikan kepada responden dan 

ditampilkan di layar monitor. Setelah itu, tim penyuluhan membuka sesi 

tanya jawab, review, serta memberikan lembaran post-test kepada 

responden. Soal terkait pre-test dan post-test berisikan 20 butir soal 

pernyataan dengan opsi jawaban benar dan salah. Dari hasil post-test yang 

telah diberikan, seluruh responden sudah memahami terkait materi yang 

diberikan. Hal ini dibuktikan dengan adanya peningkatan nilai pada soal 

post-test yang telah dikerjakan oleh responden, proses penyampaian materi 

seperti terlihat pada Gambar 2. 

 

 
Gambar 2. Penyampaian materi edukasi 

 

Dilakukan sosialisasi tentang swamedikasi penyakit kulit. Swamedikasi 

adalah proses penanganan keluhan pada diri sendiri dengan obat-obatan 

yang dapat dibeli sendiri di apotek tanpa resep dokter (Primadiamanti et al., 

2021). Swamedikasi dapat dilakukan untuk penyakit ringan contohnya 

adalah penyakit kulit. Obat yang sering digunakan dalam swamedikasi 

penyakit kulit berupa obat oral dan topikal, yang diantaranya adalah sediaan 

obat yang mengandung antijamur, kortikosteroid, dan kombinasi antara 

asam salisilat dengan asam benzoat (Primadiamanti et al., 2021).  

Pemberian edukasi terkait pencegahan penyakit kulit, salah satunya 

dengan cara menjaga kebersihan jati diri, mandi minimal 2 kali sehari, rajin 

mencuci tangan sebelum dan sesudah beraktivitas, menggunakan pakaian 

yang bersih, tidak saling meminjamkan pakaian dengan orang lain, serta 

rutin mengganti handuk, sarung bantal dan sprei kasur (Patmawati & 

Herman, 2021). 
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3. Monitoring dan Evaluasi 

Monitoring dan evaluasi kegiatan dilakukan dengan pelaksanaan Pre-

Test dan Post-Test guna mengetahui tingkat pemahaman dan pengetahuan 

anak-anak panti asuhan terkait menjaga kebersihan jati diri guna mencegah 

terjadinya penyakit kulit. Dilakukan juga evaluasi kegiatan untuk 

meningkatkan pemahaman terhadap materi yang diberikan dilakukan 

dengan diskusi dan tanya jawab. Pada sesi diskusi tanya jawab sangat 

terlihat antusias anak-anak Panti Asuhan Babat dalam mengikuti kegiatan 

ini. Pertanyaan-pertanyaan sekitar penyakit kulit yang sudah pernah 

dialami dan pilihan terapi yang bisa digunakan untuk penyakit kulit. 

Sebagai tolak ukur peningkatan pemahaman dan pengetahuan untuk 

menjaga kebersihan pada anak-anak panti asuhan adalah salah satu anak 

diminta untuk menjelaskan mengenai materi yang sudah disampaikan oleh 

pemateri dan anak tersebut mampu untuk menyampaikan materi yang telah 

disampaikan oleh tim pemateri. Media penyuluhan dengan menggunakan 

poster dan diskusi tanya jawab dapat memberikan dampak terhadap 

peningkatan pemahaman dan perubahan perilaku. Faktor-faktor yang 

mempengaruhi keberhasilan sosialisasi ini yaitu faktor individu, penyajian 

materi dan poster, visualisasi media poster dan penjelasan dari pemateri 

(Mulyani, 2022). Faktor pendorong keberhasilan kegiatan sosialisasi adalah 

karena topik yang diambil sangat sering terjadi di lingkungan yang padat 

penduduk seperti di panti asuhan sehingga dengan adanya pendidikan 

kesehatan ini dapat diaplikasikan dalam kehidupan sehari-hari. Hasil 

evaluasi tingkat pengetahuan Panti Asuhan Babat sebelum dan sesudah 

diberikan edukasi, seperti terlihat pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Data Tingkat Pengetahuan Panti Asuhan Aisyiyah  

Babat Sebelum Dan Sesudah Diberikan Edukasi 

Tingkat Pengetahuan 

Sebelum Edukasi 

Jumlah Peserta 

(n=22) 
Persentase (%) 

Baik 16 72,72 

Cukup 4 18,18 

Kurang 2 9,09 

Tingkat Pengetahuan 

Sesudah Edukasi 

  

Baik 22 100 

Cukup 0 0,00 

Kurang 0 0,00 

 

Berdasarkan Tabel 1, tingkat pengetahuan anak-anak Panti Asuhan 

Aisyiyah Babat sebelum diberikan edukasi dengan jumlah peserta 16 orang 

diperoleh presentase tingkat pengetahuan 72,72% yang termasuk kategori 

baik, 4 orang peserta diperoleh presentase 18,18% dengan kategori cukup, 

dan 2 orang peserta diperoleh presentase 9,09% dengan kategori kurang. 

Sedangkan setelah diberikannya edukasi, tingkat pengetahuan anak-anak 
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Panti Asuhan Aisyiyah Babat dengan jumlah peserta 22 orang diperoleh 

presentase tingkat pengetahuan 100% yang termasuk kategori baik dan 

tidak terdapat peserta yang berada pada tingkat pengetehuan kategori 

cukup ataupun kurang. Pada tabel diatas dapat diketahui bahwa terdapat 

peningkatan presentase tingkat pengetahuan pada anak-anak panti setelah 

diberikan edukasi. 

 

D. SIMPULAN DAN SARAN 

Berdasarkan hasil evaluasi kegiatan yang telah dilakukan terhadap 

kegiatan edukasi swamedikasi penyakit kulit pada Panti Asuhan Aisyiyah 

Babat, terdapat peningkatan pengetahuan yang berbeda secara signifikan 

setelah edukasi diberikan yaitu sebesar 100% dengan kategori baik. Maka 

dapat disimpulkan bahwa peserta mampu memahami materi yang 

disampaikan dengan baik. Untuk kedepannya tim pengabdi akan meninjau 

keberlanjutan program di lokasi mitra dengan berkoordinasi secara intens 

melalui group whatsapp bersama mitra. Sehingga tim pengusul akan tetap 

mengetahui sejauh mana kebersihan diri di panti asuhan sudah dijaga dan 

penerapan swamedikasi penyakit kulit untuk penurunan penyebaran 

penyakit kulit di panti asuhan.  
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