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ABSTRAK

Kezia Wahyu Ernanda. NIM 3161012.2020. Hubungan Penggunaan Pisau
Cukur terhadap Infeksi Hepatitis B.

Latar Belakang: Hepatitis B Virus (HBV) merupakan penyakit infeksi
yang langsung berhubungan dengan sel-sel hati yang disebabkan oleh virus
Hepatitis B. Sumber utama penularan Hepatitis B adalah darah yang terinfeksi
Hepatitis B. Salah satu penularan infeksi virus Hepatitis B adalah melalui pisau
cukur yang berisiko membuat lapisan kulit terluka dan memungkinkan virus
masuk dan menginfeksi kulit. Terlebih jika penggunaan pisau cukur tidak benar
dan kebersihannya tidak terjaga dengan baik, maka akan rentan menimbulkan
infeksi penularan hepatitis B. Tujuan dari studi literatur ini adalah untuk
mengetahui hubungan penggunaan pisau cukur secara bergantian terhadap infeksi
Hepatitis B.

Metode: Penelitian ini menggunakan metode uji literatur dengan
mengumpulkan data yang diperoleh dari jurnal refrensi tentang hubungan
penggunaan pisau cukur terhadap infeksi Hepatitis B. Data yang terkumpul
kemudian dianalisis secara deskriptif untuk mendapatkan kesimpulan dari data
tersebut.

Hasil: Studi literatur tentang hubungan penggunaan pisau cukur terhadap
infeksi hepatitis B menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara
penggunaan pisau cukur terhadap infeksi Hepatitis B.

Kesimpulan: Ada hubungan yang signifikan antara penggunaan pisau
cukur terhadap infeksi Hepatitis B.

Kata Kunci: Hepatitis B, Pisau Cukur, HBsAg
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ABSTRACT

Kezia Wahyu Ernanda. NIM 3161012.2020. The Relationship of the Use of
Razors to Hepatitis B Infection.

Background: Hepatitis B Virus (HBV) is an infectious disease that is
directly related to liver cells caused by the Hepatitis B virus. The main source of
transmission of Hepatitis B is blood infected with Hepatitis B. One of the
transmission of Hepatitis B virus infection is through razors that risk making
layers of skin are injured and allow viruses to enter and infect the skin. Especially
if the use of a razor is not correct and cleanliness is not maintained properly, it
will be prone to cause infection with hepatitis B. transmission. The purpose of this
literature study is to determine the relationship of shaving alternately using
Hepatitis B.

Methods: This study used a literature test method by collecting data
obtained from reference journals about the relationship of razor use to hepatitis B
infection. The collected data was then analyzed descriptively to obtain
conclusions from these data.

Results: A literature study on the relationship of razor use to hepatitis B
infection shows a significant relationship between razor use and hepatitis B
infection.

Conclusion: There is a significant relationship between the use of razors
against Hepatitis B infection.

Keywords: Hepatitis B, Razor, HBsAg
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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Hepatitis B Virus (HBV) merupakan penyakit infeksi yang
langsung berhubungan dengan sel-sel hati yang disebabkan oleh virus
Hepatitis B. Kasus Hepatitis B sebagian saja yang dapat dideteksi,
dikarenakan sifat penyakit tersebut tidak terlalu menunjukkan gejala
(WHO, 2013). Selain itu karena sifathya yang asimptomatik dan
penderitanya akan menyadari setelah sifat dari penyakit ini menjadi akut
atau kronis. Virus Hepatitis B merupakan masalah kesehatan masyarakat
yang serius di negara baru berkembang. Sekitar dua miliar orang di dunia
telah terinfeksi virus hepatitis, 360 juta orang hidup dengan infeksi kronis
dan 600.000 orang meninggal setiap tahunnya (WHO, 2012).

Hepatitis B Virus menjadi penyakit endemis diberbagai negara di
dunia termasuk Indonesia yang menjadi negara dengan endemisitas tinggi
Hepatitis B, terbesar kedua di negara South East Asian Region (SEARO)
setelah Myanmar. Berdasarkan hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
2007 menunjukkan prevalensi Hepatitis B sebesar 9,4%. Bila
dikonversikan dengan jumlah penduduk Indonesia maka jumlah penderita
Hepatitis B mencapai 23 juta orang. Hasil Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) 2013 jenis hepatitis yang banyak menginfeksi penduduk

Indonesia adalah Hepatitis B (21,8%). Besaran masalah tersebut tentunya



akan berdampak sangat besar terhadap masalah kesehatan masyarakat,
produktivitas, usia harapan hidup dan dampak sosial ekonomi lainnya.

Sumber utama penularan Hepatitis B adalah darah. Hepatitis B
juga dapat ditularkan melalui kontak dengan cairan tubuh dari orang yang
terinfeksi. Semua cairan tubuh bisa menular, namun hanya darah, cairan
vagina, dan air mani yang telah terbukti menular. Selain itu, penularan bisa
terjadi melalui perkutan dan permukosa cairan tubuh yang menular.
Paparan yang menyebabkan transmisi Hepatitis B adalah transfusi dari
darah yang belum di skrining, jarum suntik yang tidak steril pada prosedur
hemodialisa, akupuntur, tato, pisau cukur dan pada petugas kesehatan yang
tertusuk jarum suntik yang mengandung darah pasien yang terinfeksi
Hepatitis B (WHO, 2011).

Menurut penelitian Shalaby et al. tahun 2010 yang meneliti tentang
infeksi Hepatitis B pada alat cukur didapatkan hasil penggunaan alat cukur
secara bergantian tidak berpengaruh signifikan, tetapi mempunyai
kecenderungan berpengaruh pada kejadian infeksi Hepatitis B. Dan
menurut penelitian Makuza et al. tahun 2019 didapatkan estimasi nasional
pertama tentang prevalensi seropositif HBsAg dan faktor-faktor terkaitnya,
serta mengidentifikasi orang yang dicukur dengan risiko tertinggi infeksi
HBV yang harus menjadi prioritas upaya pencegahan. Atas dasar latar
belakang tersebut maka penulis akan mengambil judul Hubungan

Penggunaan Alat Cukur Secara Bergantian Terhadap Infeksi Hepatitis B.



B. Rumusan Masalah

Apakah ada hubungan penggunaan pisau cukur dengan infeksi

Hepatitis B?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan penggunaan pisau cukur secara
bergantian terhadap infeksi Hepatitis B.
2. Tujuan Khusus
A. Untuk mengetahui kadar HBsSAg pada orang yang menggunakan
pisau cukur secara bergantian.
B. Untuk mengetahui hubungan penggunaan pisau cukur secara
bergantian terhadap infeksi Hepatitis B ditinjau dari kadar HBsAg
serum.
3. Manfaat Penelitian
A. Manfaat Teoritis
Menambah informasi dan pengetahuan yang berhubungan dengan
penggunaan pisau cukur terhadap infeksi Hepatitis B.
B. Manfaat Praktis
1. Bagi Penulis
Menambah ilmu pengetahuan dan wawasan serta pengalaman
dalam membuat skripsi dan menambah pemahaman tentang
hubungan penggunaan pisau cukur secara bergantian terhadap

infeksi Hepatitis B.



2. Bagi Akademik
Menambah sumber pustaka dan perbendaharaan Skripsi di STIKES
Nasional, khususnya dalam bidang Imunoserologi.

3. Bagi Masyarakat
Memberikan informasi kepada masyarakat mengenai faktor risiko
infeksi Hepatitis B, cara penularan virus Hepatitis B khususnya
pada penggunaan pisau cukur secara bergantian yang digunakan

tidak steril.



BAB Il1

METODE PENELITIAN

A. Alur Penelitian

Hubungan Penggunaan Pisau Cukur

terhadap Infeksi Hepatitis B

A 4

Pencarian dan Pengumpulan Literatur

\ 4
Evaluasi Literatur

A 4

Analisa data dari penelitian ini
menggunakan analisa data diskriptif

Pembahasan

\ 4
Kesimpulan dan saran

23



24

B. Sumber Data Penelitian
Sumber data berasal dari data sekunder laporan hasil
penelitian atau jurnal publikasi ilmiah yang memuat data tentang :
1. Pengetahuan mengenai Hepatitis B
2. Riwayat menggunakan pisau cukur bergantian
3. Untuk menentukan prevalensi HBV antara tukang cukur tradisional
dan klien
Data-data tersebut diperoleh dari hasil publikasi para peneliti yang
melakukan penelitian sesuai dengan tema terkait. Peneliti tersebut
antara lain yaitu :

1. Belbacha I, Cherkaouni I, Akrim M, Dooley K, ElI Anouad R.
2011. Seroprevalence of Hepatitis B and C among barbers and
their clients in the Rabat region of Morocco. East Meditter Health
Journal. 17(12).911-9.

2. Jafri Wasim, Jafri Nadim, Yakoob Javed, Islam Muhammad, Ali
Tirmizi Syed Farhan. 2006. Hepatitis B and C: Prevalence and risk
factors associated with seropositivity among children in Karachi,
Pakistan. BMC. Research Article. 6(101).

3. Saeed, K, M, I. 2016. Prevalence and associated factors of
Hepatitis B, Hepatitis C and HIV infections among adult citizens
in Mazar-e-Sharif city, Afghanistan. IOSR Journal Of Pharmacy.
6(11). 61-72.
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C. Analisis Data Penelitian
Dalam penelitian ini, setelah data terkumpul kemudian disajikan
dalam tabel dan hasil di narasikan. Tekhnik analisis data
menggunakkan analisa data deskriptif dengan cara mengatur urutan
data, mengorganisasikan kedalam suatu pola, kategori dan satuan
uraian dasar sehingga dapat ditemukan tema dan rumusan hipotesis

kerja seperti yang didasari oleh data.



Tabel 3.1 Jadwal Pelaksanaan Skripsi

Bulan
. g ; B GL.) = = - n
No Kegiatan gg%@g‘%&EaE:?,
g g ¢ 2 ¢ 5 & 23> 3 3 3
o ) bf @© s = < =
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1 Sosialisasi
2 Judul Bab I, 11, 111
3 Ujian proposal
Pengumpulan Naskah
4 Proposal
5 Penelitian
6 Draft Skripsi t
Bab IV, V, Ujian
7 Pendadaran
Ujian terbuka,
pengumpulan Naskah
8 Skripsi




BAB V

SIMPULAN DAN SARAN

A. SIMPULAN
Berdasarkan pengumpulan data dari penelitian sebelumnya yang
sejenis maka disimpulkan bahwa ada hubungan yang signifikan antara
penggunaan pisau cukur dengan penularan infeksi Hepatitis B.
B. SARAN
1. Bagi Akademik

a. Menambah referensi buku di perpustakaan guna mempermudah
mahasiswa dalam pengembangan Skripsi.

b. Menambah  fasilitas  laboratorium, terutama  Laboratorium
Imunoserologi agar lebih menunjang untuk melakukan pemeriksaan di
bidang imunoserologi.

2. Bagi Peneliti Selanjutnya

a. Peneliti selanjutnya dapat menggunakan penelitian ini sebagai sumber
referensi bagi penelitiannya.

b. Peneliti selanjutnya dapat mencari referensi data dan jurnal lebih

banyak untuk mendukung penelitian.
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