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ABSTRAK

Nadiasari, Amalia. 2019. Perbedaan Sensitivitas dan Spesifisitas Metode Pewarnaan
Chicago Sky Blue (CSB) dan Pemeriksaan Kalium Hidroksida (KOH) Pada
Dermatomikosis Superfisialis. Tugas Akhir. Fakultas Kedokteran. Universitas
Wijaya Kusuma Surabaya. Pembimbing:Dr. Masfufatun, SSi., MSi.

Latar belakang: Dermatomikosis superfisialis merupakan penyakit infeksi
pada kulit, rambut dan kuku yang disebabkan oleh agen patogen jamur. Berdasarkan
jamur penyebabkan dibedakan menjadi dermatofitosis, ptiriasis versikolor, dan
kandidiasis  superfisialis. Penegakan diagnosis yang cepat dan tepat penting untuk
menentukan terapi awal dan cara menghindari keterlambatan pengobatan. Diagnosis
dermatomikosis superfisialis dapat dilakukan berdasarkan anamnesis, pemeriksaan
fisik maupun pemeriksaan penunjang. Pemeriksaan penunjang yang rutin digunakan
adalah menggunakan KOH (Kalium Hidroksida), karena mudah dilakukan, cepat,
sederhana dan terjangkau. Namun terdapat pewarnaan lain yaitu CSB (Chicago Sky
Blue) yang dapat memberikan gambar dengan kontras warna yang lebih baik
sehingga elemen jamur mudah dideteksi. Tujuan: Mengetahui Perbedaan Sensitivitas
dan Spesifisitas Metode Pewarnaan Chicago Sky Blue (CSB) dan Pemeriksaan
Kalium Hidroksida (KOH) pada dermatomikosis Superfisialis. Metode: Penelitian ini
menggunakan metode penelitian analitik dengan desain Cross Sectional pada 30
responden yang terdiri dari 15 pasien dermatomikosis superfisialis dan 15 pasien non
dermatomikosis superfisialis. Sampel diambil dari kerokan lesi pasien, kemudian
diperiksa dengan KOH dan CSB, yang selanjutnya akan diamati oleh analis medis.
Hasil: dari total 15 kasus dermatomikosis superfisialis terbanyak adalah
dermatofitosis yaitu sebesar (53,33%), kemudian Ptiriasis versikolor (26,67%) dan
Kandidiasis superfisialis (20%). Sensitivitas dan spesififitas KOH sebesar 86,67%
dan 100%. Sedangkan sensitivitas dan spesifisitas CSB adalah 93,33% dan 100%.
Simpulan: Pewarnaan CSB memiliki sensitivitas yang lebih tinggi daripada KOH
dan gambaran elemen jamur yang dihasilkan lebih terwarnai dengan baik, sehingga
mudah dideteksi.

Kata kunci: KOH, chicago sky blue, sensitivitas, spesifisitas, dermatomikosis
superfisialis
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ABSTRACT

Nadiasari, Amalia. 2019. The Difference between Sensitivity and Specificity of
Chicago Sky Blue (CSB) Stain and Potassium Hidroxide (KOH) Examinataion
in Superficial Dermatomycoses. Final Task, Faculty of Medicine, Wijaya
Kusuma Surabaya University. Supervisor: Dr. Masfufatun, SSi., MSi.

Background: Superficial dermatomycosis is an infectious disease of the skin,
hair and nails caused by fungal pathogenic agents. Based on the fungus the cause is
divided into dermatophytosis, ptiriasis versicolor, and superficial candidiasis. Rapid
and precise diagnosis is important to determine initial therapy and how to avoid late
treatment. The diagnosis of superficial dermatomycosis can be made based on history
taking, physical examination or supporting examination. The routine examination
using KOH (Potassium Hidroxide), because it is easy to use, fast, simple and
affordable. But there is another stain, it is CSB (Chicago Sky Blue) which can
provide images with better color contrast so that the fungal element is easily detected.
Purpose: to difference of the sensitivity and specificity of chicago sky blue (CSB)
stain and potassium hidroxide (KOH) examinataion in superficial dermatomycoses.
Methods: This study uses analytical research methods with cross sectional design
on 30 respondents consisting of 15 superficial dermatomycosis patients and 15 non
dermatomycosis superficial patients. Samples are taken from scraping the patient's
lesions, then examined with KOH and CSB, which will then be observed by medical
analysts. Results: From the total of 15 cases of superficial dermatomycosis, most
were dermatophytosis (53.33%), then Ptiriasis versicolor (26.67%) and Candidiasis
superficialis (20%). KOH sensitivity and specificity were 86.67% and 100%. While the
sensitivity and specificity of CSB are 93.33% and 100%. Conclusion: CSB staining
has a higher sensitivity than KOH and describe of the fungal elements is more well
colored, so it is easily to detected.

Keywords:  KOH, chicago sky blue, sensitivity, specificity, dermatomycosis
superficialis
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