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Penyakit kusta merupakan masalah kesehatan masyarakat yang khusus, karena cacat permanen yang
diakibatkannya menimbulkan masalah sosial di masyarakat. Menurut laporan WHO tahun 2000 Indonesia
menempati peringkat ke 4 penderitakusta di dunia setelah India, Brazil dan Myanmar. Pada tahun 2000
penderita kusta di Indonesiatercatat sebanyak 20.731 orang dengan prevalens 0,88/10.000 penduduk, dan
ditemukan cacat tingkat 11 sebesar 9%. Di Jawa Barat tahun 2000 ditemukan penderita kusta baru sebanyak
1609 orang dengan prevalensi 1,09/10000 penduduk dan ditemukan cacat tingkat |1 sebesar 5,78%.
Sedangkan di Kabupaten Cirebon tahun 2000 ditemukan penderita kusta baru sebanyak 392 orang dengan
prevalensi 1,92/10000 penduduk dan ditemukan cacat | sebesar 14,79%, cacat tingkat 11 sebesar 4,33%.

Berdasarkan hal tersebut maka dirasakan perlu untuk melakukan penelitian tentang penyebab cacat pada
penderita kusta dengan mengidentifikas faktor risiko penyebab cacat pada penderita kusta baru, yaitu faktor
internal yang terdiri dari faktor demografi (umur, pendidikan, pekerjaan), pengetahuan, lama sakit, tipe
kusta, dan faktor ekstemal terdiri dari metode penemuan kasus, sosio-ekonomi / pendapatan.

Rancangan penelitian menggunakan studi kasus kontrol tidak berpadanan, dengan kelompok kasus adalah
penderita kusta baru, yang dinyatakan cacat tingkat I, kelompok kontrol adalah penderita kusta baru yang
dinyatakan tidak cacat oleh petugas kusta puskesmas pada saat pertamakali ditemukan dan tercatat pada
kartu penderita. Sampel minimal yang dibutuhkan sebanyak 90 orang kasus dan 90 orang kontrol dengan
perbandingan 1:1. Analisis yang digunakan adalah analisis bivariat dan analisis multivariat.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang bermakna antara variabel pengetahuan, sosio
ekonomi / pendapatan dengan terjadinya cacat tingkat | pada penderita kusta baru, OR = 2,09 95% ClI : 1,04
- 4,17 dan OR = 2,56 95% CI : 1,3i - 5,00. Sedangkan variabel umur, pendidikan, pekerjaan, |lama sakit, tipe
kusta, metode penemuan kasus tidak ada hubungan yang bermakna dengan terjadinya cacat tingkat | pada
penderita kusta baru.

Intervensi yang dapat dilakukan untuk menurunkan angka kecacatan adalah dengan meningkatkan kualitas
dan kuantitas penyuluhan bagi masyarakat, meningkatkan penyebarluasan informasi kepada masyarakat
sosio ekonomi rendah terutama tentang paket pengobatan kusta di puskesmas.

<hr><i>Leprosy is a specific public health problem, due its permanent disabilities causing social problems
in the communities. WHO report showed that in 2000, Indonesia was the fourth country with most prevalent
leprosy casesin the world, after India, Brazil, and Myanmar. It was reported in 2000 that there were 20,731
Indonesian leprosy patients with prevalence of 0.88/10.000 people. The proportion of cases with grade |1
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disability was 90%. During the same year, as many as 1.609 new cases were found in West Java with the
prevalence of 1.09/10.000 people. The corresponding proportion with grade |1 disability was 5.8%. There
were 392 new leprosy patients reported particularly in the Kabupaten (regency of) Cirebon, with the
prevalence of 1.92/10.000 inhabitants. Grade | disability was 14.8% and the grade 11 was 4.3%.

Based on those facts, it was thought that a research concerning determinants of Ieprosy disability necessary.
Such aresearch should be able to identity internal risk factors of disability (i.e. age, education, occupation,
knowledge, length of illness and type of leprosy) and external risk factors (i.e. case detection method and
SOCi 0-economic status/income).

This unmatched-case control study defined the "cases' as new leprosy patients with grade | disability and
the "controls" as new leprosy patients (firstly detected and recorded by health officersfor leprosy in
Puskesmas), without any disability. Minimum required sample size for each group was 90 (ratio control to
cases=1:1). Datawas analyzed using bivariate and multivariate approaches. Our findings showed that
were significant associations between grade | disability and several independent variables, i.e. knowledge
(OR=2.1; 95% ClI: 1.04-4.2) and socio-economic status/ income (OR= 2.6; 95% CI: 1.3-5.0). Other
independent variables, i.e. age, education, occupation, length of ilIness, type of leprosy and case detection
method, were not associated with grade | disability.

Recommended intervention could be done was to decrease disability rate by improving quantity and quality
of information dissemination activities in the community. More attention should be paid when dissemination
information about leprosy medication protocols and about disability prevention program for low socio-
economic segment of population.</i>



