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BAB 11 

Perawatan dan Kesehatan Kulit Tangan Pada Masa 

Pandemi Covid-19 

Dr. dr. Linda Yulianti Wijayadi, Sp.KK

Dr. dr. Sukmawati Tansil Tan, Sp.KK

dr. Irene Dorthy Santoso, Sp.DV

dr. Hari Darmawan, Sp. DV

Bagian Ilmu Penyakit Kulit dan Kelamin Fakultas Kedokteran Universitas 

Tarumanagara 

Abstrak 

COVID-19 telah menjadi permasalahan dunia, menimbulkan berbagai manifestasi 

termasuk kulit. Berbagai gejala yang muncul antara lain berupa kemerahan hingga 

vesikel. Salah satu pencegahan COVID-19 antara lain dengan menerapkan Perilaku 

Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) termasuk mencuci tangan. Mencuci tangan dengan 

menggunakan air mengalir dan sabun direkomendasikan paling tidak selama 20 detik 

atau minimal dengan pembersih tangan. Pembersih tangan atau hand sanitizer dapat 

dibedakan menjadi dua yakni non-alcohol-based hand sanitizers (NABHS) dan 

alcohol-based hand sanitizers (ABHS). Hand sanitizer dengan bahan dasar alkohol 

lebih banyak digunakan. Cuci tangan dengan menggunakan sabun atau hand sanitizer 

yang terlalu sering dapat menimbulkan keluhan dermatitis kontak iritan. Untuk 

mencegah terjadinya iritasi akibat penggunaan hand sanitizer maka setelah mencuci 

tangan dapat menggunakan pelembab untuk tetap menjaga kelembaban kulit terutama 

kulit tangan. 

Kata kunci: COVID-19, mencuci tangan, dermatitis kontak iritan, pelembab. 
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1.1 Isi/Pembahasan 

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) 

Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) adalah penyakit menular yang 

disebabkan oleh Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-

2). Coronaviruses (CoVs) adalah keluarga besar virus yang beragam secara fenotip 

dan genotip. CoVs adalah virus dengan keluarga Coronaviridae Subfamili 

Orthocoronavirinae yang dapat menyebabkan penyakit pada burung, mamalia dan 

manusia. Gejala COVID-19 dilaporkan berkisar dari ringan sampai berat yang 

dapat menyebabkan kematian (Shanmugaraj et al., 2020).  

 

 
Gambar 1.1 Struktur coronavirus 

Sumber: Kakodkar et al. (2020) 

 
Kasus COVID-19 pertama kali ditemukan pada Desember 2019 di Wuhan 

Cina. Setelah itu, virus SARS-Cov-2 menyebar ke seluruh bagian negara Cina 

dalam waktu beberapa minggu, dan ke negara lain dalam waktu beberapa bulan. 

Sampai tanggal 25 Juli 2021, COVID-19 sudah ditemukan di 216 negara, dengan 

total terkonfirmasi lebih dari 190.000.000 kasus (WHO, 2021a; WHO, 2021b). 

Amerika Serikat merupakan negara dengan kasus COVID-19 terbanyak, 
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yaitu lebih dari 33.000.000 kasus kumulatif, hingga Juli 2021, mortalitas akibat 

COVID-19 secara global lebih dari 4.000.000. Case fatality rate (CFR) COVID-

19 di dunia adalah 2,15%.3,4 Sedangkan di Indonesia, angka kematian akibat 

COVID-19 pada Juli 2021 sekitar 76.000 kasus. Sehingga CFR COVID-19 di 

Indonesia lebih tinggi daripada dunia, yaitu 2,58%. Secara global, pada Agustus 

2021, ada 202.608.306 kasus COVID-19 yang dikonfirmasi, termasuk 4.293.591 

kematian (WHO, 2021a). 

 

 
Gambar 1.2 Peta Sebaran COVID-19 global 

Sumber: WHO (2021a) 
 

 
Gambar 1.3 Peta Sebaran COVID-19 Indonesia 
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Sumber: WHO (2021a) 

 

SARS-CoV-2 ditularkan dari manusia ke manusia (Yin & Wunderink, 

2018). Penularan dari manusia ke manusia telah diamati terjadi melalui kontak erat 

(Liu et al., 2020). Penularan tersebut diperkirakan terjadi saat melakukan kontak 

terutama melalui tetesan pernafasan (droplet) yang dihasilkan ketika orang yang 

terinfeksi batuk atau bersin. SARS-CoV ditemukan bertahan hingga 96 jam dan 

corona virus lainnya hingga 9 hari. Penularan jarak dekat (misalkan pada 

percakapan) udara dan rute jarak lebih jauh (lebih dari beberapa meter), airborne 

droplets kemudian dapat menetap di permukaan benda (Tellier et al., 2019). 

 
Manifestasi pada Kulit 

Penelitian Recalcati di Rumah Sakit Alessandro Manzoni Italia pada 88 

pasien terdapat 19 pasien (20,4%) dengan manifestasi kulit. Manifestasi kulit 

timbul pada saat awitan sebanyak 8 pasien, dan timbul setelah masuk rumah sakit 

(MRS) sebanyak 10 pasien, dengan keluhan rasa gatal minimal atau tidak ada gatal 

terbanyak pada daerah badan, dan sembuh dalam beberapa hari, dan manifestasi 

kulit yang timbul tidak berhubungan dengan keparahan penyakit. Analisis data 

yang dilakukan menunjukkan bahwa manifestasi kulit yang timbul menyerupai 

alergi obat, biduran infeksi virus pada umumnya, jadi harus tetap menjadi suatu 

kewaspadaan dari dokter pemeriksa, terutama dermatovenereologis (PERDOSKI, 

2020). 

 
Tabel 1.1 Manifestasi kulit pasien yang terinfeksi COVID-19 di Italia 

 
 

Pencegahan Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) dengan mencuci tangan 
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Cara pencegahan penyebaran COVID-19 yang paling efektif adalah dengan 

memutus rantai penularan yang dikaitan dengan cara-cara penularan COVID -19. 

Penularan infeksi COVID -19 terutama terjadi melalui kontak fisik. Pencegahan 

yang disarankan oleh pemerintah Indonesia melalui Kementerian Kesehatan 

(Kemenkes) Republik Indonesia agar mengimbau masyarakat melakukan 

mencegah penyebaran COVID -19 dengan menerapkan Perilaku Hidup Bersih dan 

Sehat (PHBS), seperti cuci tangan dengan baik dan benar, etika batuk, serta 

menjaga kesehatan dan sistem kekebalan tubuh (Karo, 2020).   

Center for Disease Control and Prevention (CDC) menyarankan perbanyak 

cuci tangan menggunakan air dan sabun paling tidak selama 20 detik. Cuci tangan 

harus dilakukan sebelum dan setelah beraktivitas. Seperti sebelum makan atau 

menyiapkan makanan, sebelum menyentuh wajah, setelah menggunakan kamar 

kecil, setelah meninggalkan tempat umum, setelah meniup hidung, batuk, atau 

bersin, setelah memegang topengmu, setelah mengganti popok, setelah merawat 

seseorang yang sakit, setelah menyentuh hewan atau hewan peliharaan (CDC, 

2021). Jika air dan sabun tidak tersedia, gunakan pembersih tangan alkohol dengan 

kandungan alkohol sebanyak minimal 60%.  
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Gambar 1.4 Mencuci tangan dengan pembersih tangan dengan sabun dan 

air 

Sumber: Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (2020) 

 
Organ kulit 

Kulit merupakan organ tubuh yang terletak paling luar dari tubuh manusia. 

Luas kulit orang dewasa adalah 1,7 m2 dengan berat sekitar 10% berat badan 

(Badiu et al., 2010). Fungsi utama kulit adalah sebagai pelindung dari berbagai 

macam gangguan dan rangsangan dari luar. Fungsi perlindungan ini terjadi melalui 

mekanisme biologis, seperti pembentukan lapisan tanduk secara terus menerus 

(keratinisasi dan pelepasan sel-sel yang sudah mati), pembentukan pigmen 

melanin untuk melindungi kulit sinar radiasi ultraviolet, sebagai peraba dan perasa, 

serta pertahanan terhadap infeksi dari luar. Fungsi kulit juga mencegah terjadinya 

dehidrasi, menjaga kelembaban kulit, pengaturan suhu, serta memiliki sifat 

penyembuhan diri. Kulit mempunyai ikatan yang kuat terhadap air. Apabila kulit 

mengalami luka atau retak, daya ikat terhadap air akan berkurang.  
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Kulit juga melindungi bagian dalam tubuh terhadap gangguan fisik maupun 

mekanik, misalnya tekanan, gesekan dan tarikan, gangguan kimiawi, seperti zat-

zat kimia iritan, serta gangguan panas atau dingin. Gangguan fisik dan mekanik 

ditanggulangi dengan adanya bantalan lemak subkutan, ketebalan lapisan kulit, 

serta serabut penunjang pada kulit. Gangguan kimiawi ditanggulangi dengan 

adanya lemak permukaan kulit yang berasal dari kelenjar kulit yang mempunyai 

pH 5,0-6,5 (Savitri, 2011; Honari & Maibach, 2014). 

Kulit terdiri dari tiga lapisan jaringan yang mempunyai fungsi dan 

karakteristik berbeda. Ketiga lapisan tersebut yaitu: lapisan epidermis, lapisan 

dermis, dan lapisan subkutan. Lapisan epidermis ini merupakan lapisan paling tipis 

dan sangat penting karena terluar dari kulit (Baumann & Saghari, 2002), sehingga 

mudah terjadi kerusakan apabila terpapar dengan bahan kimia yang dapat merusak 

lapisan tersebut, dan bila lapisan tersebut rusak maka benteng pertahanan kulit 

mudah rusak seperti pada kasus Dermatitis Kontak Iritan (DKI) yang sering terjadi 

pada pemakaian hand sanitizer jangka lama dan berulang, yang saat ini sering 

ditemukan pada praktek sehari-hari dokter dermatovenereologi. 

Gambar 1.5 Struktur kulit  
 Sumber: Mescher (2010) 

 
Dermatitis Kontak Iritan (DKI) 

Dermatitis kontak iritan adalah peradangan kulit akibat paparan dengan 
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bahan iritasi, seperti bahan asam lemah atau kuat dan basa lemah atau kuat, dapat 

bersifat akut, subakut dan kronis. Contoh bahan iritan adalah deterjen, sabun, dan 

saat pandemi sekarang adalah sabun cuci tangan dan hand sanitizer. Terdapat 

empat mekanisme utama pada DKI yaitu kehilangan lapisan lemak, protein, bahan 

pengkikat air, dan kerusakan kulit akibat kerusakan sel oleh bahan desinfektan. 

Kerusakan tersebut memicu pembuluh darah melebar, penimbunan sel-sel radang, 

yang sekaligus melepaskan bahan kimia akibat proses peradangan kulit terhadap 

bahan desinfektan, akibatnya sel-sel menjadi bengkak dan berisi air, sel tersebut 

menjadi rusak, menimbulkan iritasi dan rasa nyeri (Sulistyaningrum dkk., 2011). 

Dermatitis kontak iritan ini bukan termasuk reaksi alergi, tetapi reaksi kulit 

terhadap bahan perusak kulit. Oleh sebab itu, pemakainan hand sanitizer dengan 

bahan kimia yang merusak kulit harus hati-hati, dianjurkan untuk memakai hand 

sanitizer yang mengandung pelembab, seperti aloe vera, gliserol, urea dan berbagai 

jenis minyak almiah seperti minyak zaitun, minyak kelapa, minyak mineral 

lainnya. 

 

Gambar 1.6 Gambar DKI  
Sumber: Koleksi Pribadi 

 
Pengunaan hand sanitizer   

Hand sanitizer juga disebut antiseptik tangan, atau handrub zat yang 

dioleskan ke tangan dengan tujuan menghilangkan patogen umum (organisme 

penyebab penyakit) (Todd et al., 2010; CDC, 2009). Pembersih tangan biasanya 

berbentuk busa, gel, atau cair (Todd et al., 2010; Dyer et al., 1998). 

Penggunaannya direkomendasikan ketika sabun dan air tidak tersedia untuk 
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mencuci tangan atau ketika mencuci tangan berulang kali merusak penghalang 

kulit alami (misalnya, menyebabkan scaling atau retakan pada kulit) (CDC, 2009; 

Simonne, 2011).  

Ada 2 kategori besar hand sanitizer: (1) non-alcohol-based hand sanitizers 

(NABHS) dan (2) alcohol-based hand sanitizers (ABHS). Bahan aktif utama yang 

paling umum digunakan dari NABHS adalah benzalkonium klorida, dan amonium 

kuaterner (Gold et al., 2021). Disinfektan dengan benzalkonium klorida umumnya 

kurang mengiritasi dibandingkan dengan alkohol, meskipun bukti terbaru 

menunjukkan dapat menyebabkan dermatitis kontak iritan juga, tetapi mempunyai 

kelebihan sifat tidak mudah terbakar dan tidak terjadi penyalahgunakan alkohol 

(Wentworth et al., 2016). Meskipun ABHS kurang ramah terhadap kulit daripada 

NABHS, ABHS lebih sering digunakan karena harganya yang murah dan lebih 

efektif dalam pencegahan terjadinya infeksi (Fleur & Jones, 2021). Sediaan ABHS 

mengandung alkohol 60-95% (etanol, isopropil alkohol, n-propanol, atau 

kombinasinya), dicampur dalam air, serta eksipien dan humektan. Campuran 

humektan dimaksudkan untuk mencegah dehidrasi kulit dan eksipien membantu 

menstabilkan produk serta memperpanjang waktu yang dibutuhkan untuk 

penguapan alkohol, sehingga meningkatkan aktivitas biosidalnya (Bush et al., 

1986). 

 
Hidrasi kulit  

Hidrasi kulit merupakan kunci utama yang mempengaruhi sifat fisik dan 

mekanik dari molekul dalam sel kulit (Mojumdar et al., 2017). Mekanisme 

pengaturan hidrasi kulit terjadi bila terdapat keseimbangan antara keluar dan 

masuknya cairan di kulit. Keseimbangan terjadi bila kelembaban relatif 

lingkungan, yaitu 85%, di bawah konsentrasi tersebut berarti terjadi kehilangan air 

dan di atas konsentrasi tersebut terjadi sebaliknya. Kelembaban tergantung pada 

tersedianya air yang cukup diantara sel, integritas membran sel dan penunjang 

bahan lipid. Lipid yang sangat penting adalah bahan hidrolipid yang terdiri atas 
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air, ion, asam amino, urea, skualen, trigliserida, kolesterol bebas dan esternya, 

serta asam lemak (Butarbutar & Chaerunissa 2021). 

Kehilangan cairan juga dihubungkan dengan berbagai keadaan, misalnya 

cuaca berangin, suhu lingkungan yang tinggi maupun rendah, udara yang kering, 

penggunaan bahan yang mengandung surfaktan, bahan alkali (sabun), pelarut 

organik, diantaranya eter, aseton, alkohol, enzim perusak protein dan lemak, 

proses penuaan, serta berbagai kelainan kulit (Butarbutar & Chaerunissa, 2021). 

 
Perawatan kulit saat pandemik khususnya area tangan  

Dasar perawatan kulit dimaksudkan untuk meningkatkan hidrasi kulit, 

mengkompensasi kekurangan lipid dan meningkatkan fungsi kulit, untuk hal ini 

dianjurkan untuk memakai pelembab kulit, pelembab kulit yang dinajurkan adalah 

pelembab dengan kombinasi komponen hidrofilik dan lipofilik. Bahan hidrofilik 

(pelembab) terutama yang bersifat zat pengikat air dengan berat molekul rendah 

seperti gliserol atau ureum. Mengingat berat molekulnya yang rendah yang mampu 

menembus stratum korneum dan bertindak sebagai humektan. Humektan adalah 

polivalen, alkohol rantai pendek yang digunakan sebagai agen pengikat 

kelembaban di banyak produk dermokosmetik karena sifat hidrofilik dan 

higroskopisnya yang luar biasa. Tidak hanya memperlambat penguapan air dari 

kulit, tetapi juga mencegah formulasi mengering terlalu cepat. Mengenai bahan-

bahan lipofilik, ada yang bersifat zat pengisi lipid dan zat pembentuk film. 

Golongan zat pembentuk film adalah minyak, lemak atau lilin berbahan dasar 

minyak mineral atau silikon tidak menembus kulit karena berat molekulnya yang 

tinggi sehingga membentuk lapisan lipofilik tipis pada permukaan kulit (EU 

Kosmetikverordnung, 2009), dengan terbentuknya lapisan film lipid di kulit, 

mendukung lipid fisiologis, seperti misalnya, seramida, kolesterol, asam lemak 

bebas dan komponen tertentu dari minyak alami, mampu mengisi kembali matriks 

lipid antar sel, sehingga meningkatkan fungsi sawar kulit. Oleh sebab itu 

perawatan kulit tangan pada saat pandemi yang sering mengunakan hand sanitizer 
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dan sabun pencuci tangan dianjurkan selalu memakai pelembab yang tepat dalam 

merawat kulit tangan untuk menghindari terjadinya DKI.  
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