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PENGANTAR 

 

A. Kemampuan Akhir Yang Diharapkan 

 

Setelah mempelajari modul ini, diharapkan mahasiswa mampu menjelaskan : 

1. Pengantar Kusta 

2. Definisi Kusta 

3. Epidemiologi Kusta berdasarkan Orang, Tempat dan Waktu 

4. Riwayat alamiah Kusta 

5. Cara Penularan Kusta 

6. Upaya pencegahan dan penanggulangan Kusta 

 

 

B. Uraian dan Contoh  

1. Pengantar Kusta 

Walaupun tidak menular, kusta dapat ditularkan melalui droplet, dari 

hidung ke mulut, selama kontak dekat dan sering dengan kasus yang tidak 

diobati. Tanpa pengobatan, kusta dapat menyebabkan kerusakan kulit yang 

progresif dan permanen pada kulit, saraf, tungkai dan mata. 

 

Dari 138 negara dari 6 kawasan WHO menunjukkan prevalensi kusta 

secara global pada akhir tahun 2015 yaitu 176.176 kasus (0,18 kasus per 

10.000 penduduk). Jumlah kasus baru yang dilaporkan secara global pada 

tahun 2015 yaitu 211.973 kasus (0,21 kasus baru per 10.000) penduduk, 

tahun 2014 sebesar 213.899 kasus barum dan 2013 sebesar 215.656 

kasus baru. 

 

Jumlah kasus baru di dunia pada tahun 2015 adalah sekitar 210.758. 

Dari jumlah tersebut paling banyak terdapat di regional Asia Tenggara 

(156.118) diikuti regional Amerika (28.806) dan Arika (20.004), dan sisanya 

berada di regional lain (ww.who.int,Leprosy Fact Sheet, updated Januari 

2018) 
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2. Definisi Kusta 

 
Kusta berasal dari bahasa Sansekerta “kustha” berarti kumpulan 

gejala-gejala secara umum. Penyakit kusta atau lepra disebut Morbus 

Hansen. 

 

Kusta adalah penyakit yang disebabkan oleh infeksi Mycobacterium 

Leprae, yang menyerang berbagai bagian tubuh diantaranya saraf dan kulit. 

Penyakit ini adalah tipe granulomatosa pada saraf tepi dan mukosa dari 
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saluran pernapasan atas dan lesi pada kulit adalah tanda yang bisa diamati 

dari luar. Bila tidak ditangani, kusta dapat sangat progresif menyebabkan 

kerusakan pada kulit, saraf-saraf anggota gerak dan mata. 

 

M. leprae berkembangbiak secara lambat dan periode inkubasi 

penyakit rata-rata 5 athun. dalam beberapa kasus, gejala muncul dalam 1 

tahun tetapi dapat juga sampai 20 tahun. Penyakit ini menyerang kulit, saraf 

perifer, mukosa dari saluran pernapasan atas, dan juga mata.  

 

 

 
 

3. Riwayat alamiah Filariasis 

Masa inkubasi  

Berkisar antara 9 bulan sampai 20 tahun dengan rata-rata adalah 4 tahun 

untuk kusta tuberkuloid dan dua kali lebih lama untuk kusta lepromatosa. 

Penyakit ini jarang sekali ditemukan pada anak-anak dibawah usia 3 tahun; 

meskipun, lebih dari 50 kasus telah ditemukan pada anak-anak dibawah 

usia 1 tahun, yang paling muda adalah usia 2,5 bulan 

 

Gambaran Klinis 

Tiga gejala utama (cardinal sign) penyakit kusta adalah 

a. Macula Hipopigmentasi (warna kulit menjadi lebih terang) atau anestesi 

pada kulit→bentuk awal kusta  
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b. Kerusakan saraf perifer 

c. Hasil pemeriksaan laboratorium dari kerokan kulit menunjukkan BTA 

 

Diagnosis 

Untuk menetapkan diagnosis penyakit kusta perlu dicari tanda-tanda 

utama atau tanda kardinal (cardinal signs), yaitu : 

a. Kelainan (lesi) kulit yang mati rasa→berbentuk bercak putih 

(hipopigmentasi) atau kemerahan (eritema) yang mati rasa (anestesi)  

b. Penebalan saraf tepi yang disertai dengan gangguan fungsi 

saraf→gangguan fungsi saraf merupakan akibat dari peradangan saraf 

tepi (neuritis perifer) kronis, berupa  

1. Ganguan fungsi sensoris→mati rasa 

2. Gangguan fungsi motoris→kelemahan (paresis) atau kelumpuhan 

otot (paralisis) 

3. Gangguan fungsi otonom→kulit kering dan retak-retak  

c. Hasil pemeriksaan laboratorium dari kerokan kulit menunjukkan BTA 
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4. Cara Penularan Filariasis 

Host/Pejamu 

Hanya sedikit orang yang akan terjangkit kusta setelah kontak dengan 

pasien kusta. Hal ini disebabkan adanya kekebalan tubuh. 

 

M. Leprae termasuk kuman obligat intraseluler sehingga sistem kekebalan 

yang berperan adalah sistem kekebalan seluler. Sebagian besar (95%) 

manusia kebal terhadap kusta, hanya sebagian kecil yang dapat ditulari 

(5%). Dari 5% yang ditulari tersebut, sekitar 75% dapat sembuh sendiri dan 

hanya 30% yang menjadi sakit. 

 

Penyebab penyakit 

Mycobakterium leprae, pertama kali ditemukan oleh G.H Armauer Hansen 

pada tahun 1873  

 

Reservoir 

Sampai saat ini manusia merupakan satu-satunya yang diketahui berperan 

sebagai reservoir 

Port of exit 

Kuman kusta banyak ditemukan di mukosa hidung manusia. Telah terbukti 

bahwa saluran pernapasan bagian atas dari pasien tipe lepromatosa 

merupakan sumber kuman. Kuman juga dapat keluar Melalui kulit yang 

terluka  
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Port of entry 

melalui saluran pernapasan bagian atas dan melalui kontak kulit  

 

Cara Penularan 

Penularan terjadi apabila M. Leprae yang utuh (hidup) keluar dari tubuh 

pasien dan masuk ke tubuh orang lain. Pasien yang sudah minum obat 

MDT tidak menjadi sumber penularan kpd orang lain.  

 

Meskipun cara penularannya yang pasti belum diketahui dengan jelas 

penularan di dalam rumah tangga dan kontak/hubungan dekat dalam waktu 

yang lama tampaknya sangat berperan dalam penularan. Berjuta-juta basil 

dikeluarkan melalui lendir hidung pada penderita kusta tipe lepromatosa 

yang tidak diobati, dan basil terbukti dapat hidup selama 7 hari pada lendir 

hidung yang kering.  

 

Ulkus kulit pada penderita kusta lepromatusa dapat menjadi sumber 

penyebar basil. Organisme kemungkinan masuk melalui saluran  

pernafasan atas dan juga melalui kulit yang terluka. Pada kasus anak-anak 

dibawah umur  satu tahun, penularannya diduga melalui plasenta. 

 

Masa penularan 

Fakta klinis dan laboratorium membuktikan bahwa infektivitas penyakit ini 

hilang dalam waktu 3 bulan melalui pengobatan berkelanjutan dan teratur 

dengan menggunakan Dapsone (DDS) atau clofasimine atau dalam waktu 

3 hari dengan menggunakan rifampin.  

 

 

5. Upaya pencegahan dan penanggulangan Filariasis 

a. Pencegahan Primer 

Penyuluhan kesehatan harus menekankan pada pemberian informasi 

tentang telah tersedianya obat-obatan yang efektif, tidak terjadi 

penularan pada penderita yang berobat teratur serta upaya 

pencegahan cacat fisik dan sosial. 
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b. Pencegahan Sekunder 

1. Lakukan pencarian penderita, khususnya penderita tipe multibasiler 

yang menular, dan berikan  pengobatan kombinasi “multidrug 

therapy“ sedini mungkin secara teratur dengan berobat jalan jika 

memungkinkan.  

2. Disinfeksi serentak dilakukan terhadap lendir hidung penderita yang 

menular.Dilakukan pembersihan menyeluruh  

 

c. Pencegahan Tersier 

1. Pengobatan dengan cara MDT (Multidrug Therapy) 

2. Peningkatan penemuan kasus secara dini di masyarakat 

3. Eliminasi stigma terhadap orang yang pernah mengalami kusta dan 

keluarganya 

4. Pemberdayaan orang yang pernah mengalami kusta dalam 

berbagai aspek kehidupan dan penguatan pastisipasi masyarakat 

dalam upaya pengendalian kusta 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Universitas Esa Unggul 

http://esaunggul.ac.id                9 / 10 

 

C. Daftar Pustaka 

 
 
Kunoli FJ. 2013. Pengantar Epidemiologi Penyakit Menular. Jakarta : Trans Info 

Media  

Thomas JC & Weber DJ. 2001. Epidemiology Methods for The Study of Infectious 

Disease. New York: Oxford University Press  

Kramer A, et al. Modern Infectious Disease Epidemiology. Sringer Newyork 

Dordrecht Heidelberg London  

Masriadi. 2014. Epidemiologi Penyakit Menular. Depok : RajaGrafindo Persada  

Kemenkes RI. 2012. Pedoman Nasional Program Pengendalian Penyakit Kusta. 

Jakarta : Kemenkes RI. https://www.medbox.org/pedoman-nasional-program-

pengendalian-kusta/download.pdf. 

Pusdatin Kemenkes RI. 2018. Kusta. 

http://www.pusdatin.kemkes.go.id/download.php?file=download/pusdatin/info

datin/infoDatin-kusta-2018.pdf  

 

 

https://www.medbox.org/pedoman-nasional-program-pengendalian-kusta/download.pdf
https://www.medbox.org/pedoman-nasional-program-pengendalian-kusta/download.pdf
http://www.pusdatin.kemkes.go.id/download.php?file=download/pusdatin/infodatin/infoDatin-kusta-2018.pdf
http://www.pusdatin.kemkes.go.id/download.php?file=download/pusdatin/infodatin/infoDatin-kusta-2018.pdf

