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ABSTRACT

The cleaning officer is a job where the officer will contact the irritant material
contained in the cleaning product. . The irritant material is acidic or alkaline.
This can lead to the risk of Irritant Contact Dermatitis (DKI) and can increase
TransEpidermal Water Loss (TEWL) so as to reduce skin hydration levels. This
research using descriptive method with cross sectional design. A total of 60
people from cleaning staff were the subject of research. Skin hydration levels are
measured by a corneometer. Skin hydration levels in cleaners at Tarumanagara
University vary greatly, but the levels of hydration of dry skin on the palms and
back of the hands are obtained, the incidence of irritant contact dermatitis in staff
at the Tarumanagara University is 10%, and the factors that affect irritant
contact dermatitis are : age (range 23-28 years), gender (female), frequency of
hand washing with soap per day, frequency and duration of contact with toilet
cleaning products or floors per day and use of personal protective equipment
(PPE). complete self-protection PPE when working to prevent DKI and use

moisturizers can be used on dry skin.

Key Words: skin hydration, irritant contact dermatitis, corneometer, TEWL.
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ABSTRAK

Petugas kebersihan merupakan pekerjaan dimana petugas akan kontak dengan
bahan iritan yang terkandung dalam produk pembersih. Bahan iritan tersebut
bersifat asam atau alkali. Hal ini dapat mengakibatkan resiko terjadi Dermatitis
Kontak Iritan (DKI) dan dapat meningkatkan TransEpidermal Water Loss
(TEWL) sehingga menurunkan kadar hidrasi kulit. Penelitian ini bersifat
deskriptif dengan desain cross sectional. Sejumlah 60 orang dari petugas
kebersihan menjadi subjek penelitian. Kadar hidrasi kulit diukur dengan alat
korneometer. Kadar hidrasi kulit pada petugas kebersihan di Universitas
Tarumanagara sangat bervariasi, namun didapatkan kadar hidrasi kulit kering
pada telapak tangan dan punggung tangan, angka kejadian dermatitis kontak
iritan pada pada petugas kebesihan di Universitas Tarumanagara adalah 10 %,
dan faktor-faktor yang mempengaruhi kejadian dermatitis kontak iritan adalah:
usia (kisaran 23-28 tahun) , jenis kelamin (perempuan), frekuensi cuci tangan
dengan sabun per hari, frekuensi dan lama kontak dengan produk pembersih toilet
maupun lantai per hari dan penggunaan alat pelindung diri (APD). Disarankan
untuk petugas kebersihan agar selalu memakai APD dengan lengkap saat bekerja
untuk mencegah DKI dan penggunaan pelembab dapat disarankan pada kulit
yang kering.

Kata-kata Kunci: hidrasi kulit, dermatitis kontak iritan, korneometer, TEWL.
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