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ABSTRAK 

 

INSIDENSI TERJADINYA TINEA PEDIS PADA KADET MAHASISWA 
COHORT 4 UNIVERSITAS PERTAHANAN RI DAN FAKTOR RISIKO YANG 

MEMPENGARUHINYA 
 

Latar Belakang: Tinea pedis ialah infeksi dermatofita yang ditandai dengan invasi 
jaringan kulit superfisial kaki manusia. Jamur ini dapat menginfeksi daerah sekitar 
tumit, sela-sela jari, dan telapak kaki. Beberapa faktor seperti pemakaian sepatu 
PDL, tingkat kebersihan perorangan, dan lingkungan asrama dapat menjadi faktor 
risiko terjadinya tinea pedis pada kadet mahasiswa. Tujuan: Untuk mengetahui 
insidensi tinea pedis pada kadet mahasiswa dan faktor risiko yang 
mempengaruhinya. Metode: Jenis penelitian ini merupakan deskriptif dengan 
desain potong lintang. Data diperoleh berdasarkan kuesioner dan dibantu dengan 
pemeriksaan fisik serta pemeriksaan KOH 10%. Perhitungan besar sampel dalam 
penelitian ini menggunakan total sampling, dengan jumlah sampel sebesar 250 
responden. Hasil penelitian diolah menggunakan program statistik komputer 
SPSS memakai Chi-Square. Hasil: Sekitar 23.6% kadet mahasiswa mengalami 
gejala tinea pedis, meskipun pemeriksaan mikroskopis menunjukkan hasil negatif. 
Wanita memiliki risiko lebih rendah, sementara pemakaian sepatu PDL lebih dari 
8 jam dan tidak mengganti sepatu setiap hari dapat meningkatkan risiko. 
Kebiasaan menjemur sepatu, mengganti kaus kaki setiap hari, menggunakan 
sabun saat mencuci kaki, dan terpapar karpet/keset di masjid berkorelasi dengan 
risiko lebih rendah. Meskipun beberapa hasil menunjukkan ketidakpastian statistik, 
temuan ini memberikan wawasan penting tentang faktor-faktor yang dapat 
mempengaruhi prevalensi tinea pedis pada populasi tersebut. Kesimpulan: Studi 
ini menyimpulkan bahwa terdapat insidensi gejala klinis tinea pedis di kalangan 
kadet mahasiswa, dengan faktor-faktor tertentu seperti jenis kelamin, kebiasaan 
memakai sepatu, dan praktik kebersihan kaki yang mempengaruhi kejadian 
tersebut. Temuan-temuan ini dapat menjadi dasar bagi tindakan pencegahan dan 
inisiatif peningkatan kesehatan di kalangan populasi kadet mahasiswa. 

Kata kunci: Tinea Pedis, Insidensi, Faktor Risiko, Kadet Mahasiswa  
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ABSTRACT 

 

THE INCIDENCE OF TINEA PEDIS IN COHORT 4 STUDENT CADETS OF THE 
RI DEFENSE UNIVERSITY AND THE RISK FACTORS THAT INFLUENCE IT 

Background: Tinea pedis is a dermatophyte infection characterized by invasion 
of the superficial skin tissue of the human feet. This fungus can infect the area 
around the heels, between the toes, and soles of the feet. Several factors such as 
wearing PDL shoes, level of personal hygiene, and the dormitory environment can 
be risk factors for tinea pedis in student cadets. Objective: To determine the 
incidence of tinea pedis in student cadets and the risk factors that influence it. 
Method: This type of research is descriptive with a cross-sectional design. Data 
was obtained based on a questionnaire and assisted by physical examination and 
10% KOH examination. The sample size calculation in this study used total 
sampling, with a sample size of 250 respondents. The research results were 
processed using the SPSS computer statistical program using Chi-Square. 
Results: About 23.6% of student cadets experienced symptoms of tinea pedis, 
even though microscopic examination showed negative results. Women have a 
lower risk while wearing PDL shoes for more than 8 hours and not changing shoes 
every day can increase the risk. The habit of drying shoes, changing socks every 
day, using soap when washing feet, and exposure to carpets/mats in mosques are 
correlated with a lower risk. Although some results show statistical uncertainty, 
these findings provide important insight into factors that may influence the 
prevalence of tinea pedis in this population. Conclusion: This study concludes 
that there is an incidence of clinical symptoms of tinea pedis among student 
cadets, with certain factors such as gender, shoe-wearing habits, and foot hygiene 
practices influencing the incidence. These findings can serve as a basis for 
preventive measures and health promotion initiatives among the student cadet 
population. 

Keywords: Tinea Pedis, Incidence, Risk Factors, Student Cadets   
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