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ABSTRAK 

Skabies merupakan salah satu kelainan dermatologi yang sangat menular. Diagnosis yang 

keliru dapat mengakibatkan wabah, peningkatan morbiditas dan peningkatan beban ekonomi. Tidak 
ada prosedur yang seragam dalam mendiagnosis skabies. Dermoskopi sekarang sudah banyak 

digunakan untuk mendiagnosis skabies karena dapat memperlihatkan dengan jelas pola jet with a 

contrail. Perkembangan dermoskopi yang signifikan dan keberadaan yang diapresiasi membuat 
dermoskopi sering digunakan untuk mendiagnosis skabies, walaupun banyak juga para klinisi yang 

merasa belum percaya diri utuk menggunakan dermoskopi karena kurangnya pelatihan dan 

pengalaman.  

Penelitian ini merupakan studi literatur review, studi literatur ini memanfaatkan PubMed, Cochrane dan 
Embased sebagai database. Keyword yang digunakan dalam pencarian literatur adalah: dermoscopy, 

diagnosis, dan scabies. Literatur review ini menggunakan literatur yang telah dipublikasi dari tahun 2010 

hingga 2020. Seluruh literatur yang di telah didapatkan kemudian diseleksi menggunakan kriteria inklusi 
dan eksklusi yang telah ditetapkan. Berdasarkan hasil analisis dari setiap literatur yang telah dipilih 

didapatkan bahwa dermoskopi memiliki nilai yang cukup akurat untuk mendiagnosis skabies. 

Dermoskopi merupakan teknologi yang terus berkembang sehingga dermoskopi menjadi fleksibel untuk 

digunakan dalam mendiagnosis kelainan dermatologi seperti skabies.  
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Scabies is a dermatology disorder that is highly contagious. Incorrect diagnosis can result in an 

outbreak, increased morbidity and increased economic burden. There is no uniform procedure in 
diagnosing scabies. Dermoscopy is now widely used to diagnose scabies because it can clearly show 

the pattern of jet with a contrail. Significant development of dermoscopy and the presence of being 

appreciated makes dermoscopy often used to diagnose scabies, although there are also many clinicians 

who feel insecure about using dermoscopy because of lack of training and experience. This research is 
a literature review study, this literature study utilizes PubMed, Cochrane and Embased as a database. 

Keywords used in literature search are: dermoscopy, diagnosis, and scabies. This review literature uses 

published literature from 2010 to 2020. All the literature that has been obtained is then selected using 
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established inclusion and exclusion criteria. Based on the analysis of each selected literature, it was 

found that dermoscopy has a value that is accurate enough to diagnose scabies. Dermoscopy is a 

technology that continues to grow so that dermoscopy is flexible to be used in diagnosing dermatological 

disorders such as scabies.  
 

Keywords: Dermoscopy, diagnosis, and scabies  

   

PENDAHULUAN  

Skabies adalah parasitosis pada kulit yang disebabkan oleh parasit Sarcoptes scabiei var 

hominis (S. scabiei) (1). Tungau S. scabiei betina memiliki ukuran 0,3 hingga 0,5 mm yang tampak 

seperti titik kecil oleh mata manusia, sedangkan tungau jantan berukuran 0,21 hingga 0,29 mm. Tungau 

betina S. scabiei dapat menggali ke dalam stratum korneum setiap harinya dengan panjang liang 0,5 

sampai 5 mm. Tungau betina juga bertelur setiap hari satu hingga empat buah dan mengeluarkan 

kotoran yang disebut scybala (2). Infestasi dari tungau S. scabiei akan menghasilkan reaksi inflamasi 

yang mengakibatkan lesi dan pruritus yang hebat pada kulit (1).   

Skabies merupakan salah satu penyakit kulit yang sangat menular, di seluruh dunia terdapat 

sekitar 300 juta kasus setiap tahunnya. Transmisi penularan terjadi melalui kontak antar manusia dan 

dapat diperoleh akibat kontak dengan benda mati (3). Pada negara berkembang, anak anak 

merupakan pasien yang paling banyak dari penyakit skabies. Prevalensi mencapai 25% di negara 

beriklim tropis dan populasi umum mencapai lebih dari 40% pada beberapa negara bagian Pasifik 

Selatan dan Australia bagian utara (4).  

Identifikasi yang cepat dan tepat serta perawatan yang baik pada pasien yang terinfeksi 

skabies menjadi penting akibat penularan yang cepat dan dampak yang diberikan. Diagnosis yang 

akurat penting untuk perawatan pasien skabies dan sebagai kontrol kesehatan masyarakat dari 

epidemi skabies (5). Diagnosis yang keliru pada skabies dapat menyebabkan wabah, peningkatan 

morbiditas, dan peningkatan beban perekonomian yang cukup signifikan (Micali et l., 2016).  

 Tahun 2017 skabies tercatat sebagai salah satu kelainan dematologis tropis yang terabaikan 

(7). Skabies merupakan penyakit kuno yang telah lama ditemukan namun dalam mendiagnosis skabies 

tidak ada prosedur yang seragam sehingga sering menghambat beberapa penelitian dan invensi 

epidemiologi (8).  

Dermoskopi adalah alat yang menggunakan teknik visualisasi dari lesi dan ruam pada kulit 

penderita dengan lebih tegas (Butler et al., 2015). Nama lain dermoskopi adalah mikroskop 

epiluminescence yang dulu dikenal dengan sebutan dermatoskopi (10). Dahulu perbedaan penilaian 

menggunakan dermoskopi adalah hal yang wajar karena dermoskopi merupakan alat yang relatif baru 

dan belum populer terutama dikalangan dermatologis Indonesia (11).  

Dermoskopi selama beberapa tahun terakhir sudah terbukti sebagai alat yang digunakan 

dalam membantu mendiagnosis berbagai penyakit kulit (12). Dermoskopi diketahui sering digunakan 

untuk mendiagnosis kanker kulit, terutama melanoma (13). Data terbaru menunjukan bahwa 

dermoskopi juga memiliki mutu yang bagus dalam menilai hasil dan efek samping dari berbagai 

pengobatan (14).   

Fungsi dermoskopi telah diperluas untuk menbantu diagnosis berbagai kelainan dermatologis, 

seperti kelainan pada rambut, kutikula, lesi inflamasi dan infeksi. Dermoskopi sekarang semakin sering 

digunakan untuk mendiagnosis beberapa kelainan dermatologis, namun dalam penelitian yang 
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dilakuan Butler (2015), mayoritas responden merasa kurang percaya diri untuk mendiagnosis beberapa 

lesi pada kulit menggunakan dermoskopi disebabkan kurangnya pelatihan dan pengalaman (9).   

Berdasarkan kondisi yang telah dirumuskan dibuat Literatur review untuk mengetahui dan memahami 

akurasi penggunaan dermoskopi dalam diagnosis skabies.  

 

METODE   

Literatur review merupakan metode yang digunakan dalam penulisan ini, studi literatur ini 

merangkum berbagai literatur yang relevan dengan kata kunci dan tema yang sama. Studi literatur ini 

memanfaatkan PubMed, Cochrane dan Embased sebagai databases. Keyword yang digunakan dalam 

pencarian literatur adalah: dermoscopy, diagnosis, dan scabies.  

Dalam literatur review ini menggunakan literatur yang telah dipublikasi dari tahun 2010 hingga 

2020. Seluruh literatur yang di telah didapatkan kemudian diseleksi menggunakan kriteria inklusi dan 

eksklusi yang telah ditetapkan. Kriteria inklusi dalam studi literatur ini adalah literatur yang membahas 

dan mendiskusikan kinerja dermoskopi untuk mendiagnosis skabies serta membandingkan mutu dari 

penggunaan dermoskopi dengan pemeriksaan yang lainnya. Literatur yang digunakan merupakan 

artikel ilmiah pada jurnal internasional terakreditasi minimal quartile 4 dan nasional terakreditasi 

minimal sinta 6. Kriteria eksklusi yang diterapkan yaitu literatur dengan metode, kerangka kerja atau 

data  terganggu dan literatur yang membahas tentang studi diagnostik skabies terbaru selain 

dermoskopi atau videodermoskopi.  

 

 
 

Gambar 1 Diagram dari alur metode strategi pencarian  
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HASIL  

  

  
  

  

PEMBAHASAN   

Perkembangan kehidupan pada era digital menuntut segala sesuatu menjadi lebih instan dan 

efektif, begitu juga dalam dunia medis. Dermoskopi merupakan salah satu kemajuan teknologi yang 

digunkan oleh para klinisi. Dermoskopi memiliki fleksibilitas tinggi dalam mendiagnosis kelainan 

dermatologi, ini membuat teknologinya sekarang dieksploitasi sepenuhnya dalam mendiagnosis 

kelainan dermatologi (15).  Dermoskopi juga dinilai sebagai alat yang sensitif dan praktis dalam 

mendiagnosis skabies secara in vivo (16).  

Dermoskopi merupakan alat visualisasi kulit yang selalu digunakan dalam kasus melanoma. 

Sekarang dermoskopi bertambah peran, dermoskopi sering digunakan sebagai alat utama untuk 

mendiagnosis skabies dan beberapa kelainan dermatologis lainnya. Namun peran absolut dermoskopi 

dalam perawatan primer masih belum jelas (17).  

Elemen kunci agar suatu prosedur diagnosis dapat bermanfaat adalah kelayakan dan 

keakuratan (18). Skabies dalam diagnosisnya tidak memiliki prosedur yang seragam secara general 

(8). Manfestasi klinis dari skabies dalam beberapa keadaan sering menjadi atipikal dan cenderung 

berbeda pada bayi, anak anak dan orang dewasa, sehingga dapat menyebabkan kesalahan diagnosis 

(19).  

Manifestasi klinis skabies yang cenderung mirip dengan penyakit kulit yang tidak menular dan 

beberapa penyakit infeksi kulit lainnya menyebabkan kriteria diagnosis hanya berdasarkan kriteria 

klinis saja menjadi rentan terhadap kesalahan (20).  Berdasarkan kemungkinan kesalahan diagnosis 

dan tidak ada metode untuk pemeriksaan diagnosis yang seragam antar negara terhadap penyakit 

skabies, pada tahun 2018 The International Alliance for the Control of Scabies (IACS) membuat 

penyelarasan prosedur diagnostik untuk pengembangan strategi diagnostik (8).  
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Tabel 2 Kriteria diagnosis skabies IACS 2018 (8).  

Untuk konfirmasi diagnosis skabies antara lain dengan menemukan tungau, telur dan tinja 

(scybala) merupakan hal utama. Prosedur kerokan kulit dan biopsi kulit menggunakan visualisasi 

mikroskop cahaya merupakan yang paling sering digunakan dalam mendiagnosis skabies (21).  

Biopsi kulit merupakan prosedur diagnostik yang kadang ditolak pada beberapa kondisi. Lesi 

pada wajah merupakan salah satu alasan biopsi kulit menjadi tidak diminati. Biopsi wajah sering kali 

ditolak oleh pasien karena kemungkinan menimbulkan jaringan parut. Pasien yang merasakan 

kecemasan akan prosedur biopsi kulit juga cenderung menolak dan lebih menginginkan melakukan 

prosedur dermoskopi setelah dijelaskan dan diperlihatkan gambaran fitur nya secara spesifik (15).  

Prosedur pemeriksaan dermoskopi tidak menimbulkan rasa sakit pada penderita skabies, 

sehingga penderita dapat merasa nyaman dan tidak memunculkan rasa takut dan kecemasan terutama 

pada anak. Keuntungan lain dalam menggunakan dermoskopi adalah dermoskopi lebih mudah dibawa 

(portable) dan menghemat waktu sehingga dermoskopi lebih dipilih dalam skrining skabies untuk 

komunitas yang banyak. Kendala dalam penggunaan dermoskopi untuk diagnosis skabies adalah 

harga dermoskopi yang mahal, sehingga dermoskopi belum banyak di gunakan di Indonesia dan 

beberapa negara berkembang lainnya (20).  

Dermoskopi berguna sebagai alat skrining skabies non traumatis, diakibatkan karena bebrapa 

anggota keluarga yang terjangkit skabies menolak melakukan kerokan kulit, terutama pada anak anak. 

Teknik pemeriksaan dermoskopi juga meminimalkan risiko infeksi yang tidak disengaja dari agen yang 

dapat menural melalui aliran darah seperti immunodeficiency virus (HIV) dan virus hepatitis C (HCV) 

(6).  

Dahulu penggunaan dermoskopi sebagai alat diagnosis skabies memiliki beberapa 

keterbatasan, yaitu kemunculan benda benda pada terowongan yang diakibatkan oleh goresan seperti 

pendarahan atau kotoran kotoran kecil dan operator yang tidak berpengalaman. Visualisasi dari 

dermoskopi pada saat itu masih terganggu dikarenakan perbesaran dermoskopi yang rendah. 

Perbesaran rendah pada dermoskopi membuat kecil kemungkinan untuk jet with a contrail terlihat (6).   
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Seiring perkembangan zaman, dermoskopi juga terus mengalami perkembangan teknologi. 

Sekarang pola khas yang disebut jet with a contrail dapat terlihat dengan jelas pada pasien skabies 

yang menggunakan prosedur diagnosis dermoskopi (11).  

  
Gambar 1 Jet with a contrail pada dermoskopi (15).  

Dermoskopi lebih mampu mendeteksi lesi skabies yang banyak dan membutuhkan waktu 

pemeriksaan yang singkat dibandingkan kerokan kulit. Dermoskopi dapat lebih bermanfaat digunakan 

pada penderita skabies yang memiliki gejala yang tidak khas, skabies nodular, penderita 

immunocompromised seperti bayi, usia lanjut dan HIV. Sensitivitas kerokan kulit tidak meningkat 

seiring dengan keparahan penyakit, sedangkan sensitivitas dermoskopi dipengaruhi oleh hal tersebut 

(20).  

Perkembangan dermoskopi makin meningkat setiap tahun, menurut Piccolo tahun 2020, 

diagnosis skabies dengan menggunakan dermoskopi tidak dapat diragukan lagi dan mendapatkan 

keuntungan yang banyak. Sebuah temuan visual dermoskopi terbaru yang berkaitan dengan skabies 

adalah noodle sign. Noodle sign dapat ditemukan pada penderita Skabies Norwegian yang dilakukan 

visualisasi lesi dengan menggunakan dermoskopi. Penemuan noodle sign membuktikan 

perkembangan nyata dan kelayakan dermoskopi sebagai alat diagnostik skabies (22).  

  
Gambar 2 Noodle sign pada dermoskopi penderita Norwegian Skabies (22).  
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Meskipun dermoskopi merupakan teknologi yang terus mengalami perkembangan serta 

mendapat banyak ulasan dan apresiasi, para klinisi masih banyak yang merasa kurang percaya diri 

dalam mendiagnosis kelainan dermatologis dengan menggunakan dermoskopi. Kurang percaya diri ini 

diakibatkan karena kurangnya minat dan pelatihan menggunakan dermoskopi. Keadaan ini merupakan 

tanggung jawab para klinisi terutama dalam bidang dermatologi dalam mengatasi masalah tersebut 

(9).  

  

KESIMPULAN  

Dermoskopi merupakan prosedur diagnosis skabies yang memiliki nilai akurat. Keakuratan dari 

prosedur diagnosis menggunakan dermoskopi dipengaruhi banyak faktor, seperti keahlian dari 

pemeriksa, keadaan dermoskopi dan lesi saat dilakukan pemeriksaan. Dermoskopi dapat digunakan 

sebagai alat konfirmasi diagnosis skabies, sama halnya seperti kerokan dan biopsi kulit (8).  

Masih banyak klinisi yang belum percaya diri menggunakan dermoskopi karena kurangnya 

minat, pelatihan dan pengalaman dalam menggunakannya. Perlu dilakukan pengenalan dan pelatihan 

kepada para klinisi untuk meingkatkan pengathuan, minat dan kemahiran dalam menggunakan 

dermoskopi sebagai prosedur diagnosis dalam kelainan dermatologis, terutama dalam mendiagnosis 

skabies.  

  

Alat diagnostik modern seperti dermoskopi memegang peran penting dalam diagnosis skabies 

sekarang dan di masa mendatang, namun identifikasi dan pengalaman para dokter merupakan cara 

terbaik dalam mengarahkan dan menegakan diagnosis skabies (23).  
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