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ABSTRACT 

 

Cutaneous candidiasis is a skin infection of Candida genus that can often be 

found. These are opportunistic fungal infections influenced by the surface of the 

skin, the environment, and a variety of systemic disorders such as diabetes 

mellitus. 

The purpose of this study was to determine the prevalence of diabetes mellitus, 

as well as the characteristics’ of cutaneous candidiasis patients at specialist clinic 

Yu Tee Pontianak during the period of 1st January 2009–31st July 2014. Data 

were collected retrospectively from medical records regarding the number of 

patients, concomitant diseases and conditions, sex, age, occupation, and the site 

of infection cutaneous candidiasis. 

The results obtained were as many as 341 cases of cutaneous candidiasis with 75 

patients had comorbidities of diabetes mellitus. Diabetes mellitus is recorded as 

the largest comorbid disease followed by atopic dermatitis (12 patients). 

Comparison of female to male patients with cutaneous candidiasis was 1.5 : 1. 

The majority of patients with cutaneous candidiasis are adult patients between 

20-49 years old. In patients with diabetes mellitus, there are no patients aged <20 

years, but more in the age group of ≥50 years. Most patients of cutaneous 

candidiasis with known occupation work as householders. The most common 

location of cutaneous candidiasis found in diabetics and non-diabetics is groin. It 

can be concluded that diabetes mellitus is the most prevalent concomitant 

disease of cutaneous candidiasis. 

Key words: cutaneous candidiasis, diabetes mellitus, prevalence 
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ABSTRAK 

Kandidiasis kutis (KK) adalah infeksi genus Candida pada kulit yang sering 

ditemukan. KK merupakan infeksi jamur oportunistik yang dipengaruhi oleh 

faktor permukaan kulit, lingkungan, dan berbagai kelainan sistemik seperti 

diabetes mellitus (DM). Manifestasi penyakit DM salah satunya ialah infeksi 

sekunder oleh mikroorganisme patogen.  

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui prevalensi penyakit DM, 

serta karakteristik penderita pada pasien KK di klinik spesialis Yu Tee Pontianak 

dalam periode 1 Januari 2009 – 31 Juli 2014. Data penelitian dikumpulkan 

secara restrospektif dari data sekunder yaitu rekam medis. Dilakukan pencatatan 

mengenai jumlah pasien, penyakit dan kondisi penyerta, jenis kelamin, usia, 

pekerjaan, serta lokasi infeksi kandidiasis kutis. 

Hasil yang didapatkan adalah sebanyak 341 kasus kandidiasis kutis dengan 75 

pasien memiliki penyakit penyerta diabetes mellitus. DM terdata sebagai 

penyakit penyerta terbanyak diikuti oleh dermatitis atopik (12 pasien).  

Perbandingan wanita : pria penderita kandidiasis kutis adalah 1,5 : 1. Mayoritas 

penderita KK adalah pasien dewasa antara 20–49 tahun. Pada pasien yang 

disertai penyakit DM, tidak ditemukan yang berusia <20 tahun namun lebih 

banyak pada kelompok usia ≥50 tahun. Kebanyakan pasien KK yang 

pekerjaannya diketahui adalah sebagai ibu rumah tangga. Predileksi lokasi 

terbanyak infeksi KK pada penderita diabetes dan non-diabetes adalah lipat 

paha. Dapat disimpulkan bahwa DM merupakan penyakit penyerta KK dengan 

prevalensi terbanyak. 

Kata-kata kunci: kandidiasis kutis, diabetes mellitus, prevalensi 
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