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community. Research results can be a point of reference for developing other research for the 

welfare of Indonesian society. This Proceeding contains research papers and is created with the 

aim of providing knowledge to the general public regarding the latest research and scientific 

developments so that it is expected to increase knowledge, communication and further 

motivation for the filing of Intellectual Property Rights. 
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ABSTRAK 

 

Kusta masalah kesehatan di masyarakat dapat mengalami kecacatan menetap dan dapat 

di cegah, apabila tidak segera di tangani akan berdampak pada satu masalah yang komplek. 

Masalah gangguan kelembaban kulit yang dirasakan pasien dengan merasa gatal, kulit tampak 

bersisik, dan sering menggaruk kulit sehingga menimbulkan gangguan integritas kulit. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adakah pengaruh dan perbedaan pemberian 

virgin coconut oil ananas comosus terhadap kelembaban kulit pada pasien kusta di Rumah Sakit 

Kusta Sumberglagah Mojokerto. Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah quasy 

eksperiment, desain penelitian ini one group pre post design with control group populasinya 

pasien kusta di Rumah Sakit Kusta Sumberglagah Mojokerto sebanyak 80 responden, 

sampelnya sebanyak 36 responden, dengan menggunakan tehnik consecutive sampling. Variable 

yang digunakan dalam penelitian ini adalah variable independent pemberian virgin coconut oil 

ananas comosus sedangkan variable dependent adalah kelembaban kulit. Tehnik pengambilan 

data pemberian virgin coconut oil ananas comosus dengan observasi serta kelembaban kulit 

dilakukan dengan pengukuran alat moisturizer skin detector, sedangkan analisa data dilakukan 

dengan uji paired t test dan independent t test. 

Hasil penelitian kelembaban kulit responden sebelum dilakukan pemberian terapi virgin 

coconut oil ananas comosus17 responden (94,4%) mengalami kelembaban kulit dehidrasi pada 

kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Setelah pemberian terapi virgin coconut oil ananas 

comosus16 responden (88,8%) mengalami kelembaban kulit dehidrasi pada kelompok 

intervensi dan kelompok kontrol 17 responden (94,4%) mengalami kelembaban kulit dehidrasi. 

Pada uji beda 0,009<0,05 yang artinya ada pengaruh pemberian virgin coconut oil ananas 

comosus pada kelembaban kulit pasien kusta di Rumah Sakit Kusta Sumberglagah Mojokerto 

Pada pasien kusta yang mengalami kelembaban kulit dehidrasi seharusnya mendapatkan 

dukungan dari keluarga dalam pemberian terapi virgin coconut oil ananas comosus secara 

teratur dan dapat meningkatkan kesadaran pentingnya perawatan diri pada pasien sehingga tidak 

menimbulkan kecacatan yang lebih parah dan sebagai tindakan pencegahan. 

 

Kata Kunci: Kusta, Kelembaban Kulit, Virgin Coconut Oil, Ananas Comosus 

 

ABSTRACT 

 

Leprosy health problems in the community can experience permanent disability and can 

be prevented, if not immediately handled will have an impact on a complex problem. Problems 

of skin moisture disorder felt by patients with itching, skin looks scaly, and often scratch the 

skin causing skin integrity disturbance. 

This study aims to determine whether there is influence and differences of virgin 

coconut oil ananas comosus to skin moisture in leprosy patients at Sumberglagah Hospital of 

Mojokerto. The design used in this research is quasy experiment, the design of this research one 

group pre post design with control group of leprosy patients in Sumberglagah Mojokerto 

Leprosy Hospital as many as 80 respondents, the sample is 36 respondents, using consecutive 

sampling technique. Variable used in this research is independent variable giving virgin 

coconut oil ananas comosus while variable dependent is skin moisture. The data collection 
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technique of virgin coconut oil ananas comosus with observation and skin moisture was done by 

measuring the moisturizer skin detector, while the data analysis was done by paired t test and 

independent t test. 

 The results of skin moisture study of respondents before the treatment of virgin 

coconut oil ananas comosus 17 respondents (94.4%) experienced dehydration skin moisture in 

the intervention group and control group. After treatment of virgin coconut oil ananas 

comosus16 respondents (88.8%) experienced dehydration skin moisture in the intervention 

group and control group 17 respondents (94.4%) experienced dehydrated skin moisture. On 

different test 0,009 <0,05 which means there is influence of virgin coconut oil ananas comosus 

on skin moisture of leprosy patients at Leprosy Hospital Sumberglagah Mojokerto 

In patients with leprosy who experience dehydrated skin moisture should get support 

from the family in providing therapy virgin coconut oil ananas comosus regularly and can raise 

awareness of the importance of self-care in patients so as not to cause more severe disability 

and as a preventive measure. 

Key word: Leprosy, Skin Moisture, Virgin Coconut Oil, Ananas Comosus 

 

PENDAHULUAN  

Kecacatan berawal dari proses gangguan kelembaban kulit pada penderita kusta yang 

dapat disebabkan oleh port the enteri kuman mycobacterium leprae pada saraf otonom yang 

dapat mengendalikan produksi keringat, darah, minyak sehingga dapat menyebabkan kulit 

kering (Amirudin, 2013). Kondisi kulit yang kurang lembab akan mengakibatkan maserasi 

kemudian dengan adanya pergeseran dan gesekan yang terus menerus pada daerah kulit tersebut 

akan menimbulkan terjadinya kerusakan kulit sehingga pasien kusta merasa tidak nyaman 

terhadap penampilan (Fajarsisna, 2015). 

Menurut WHO, angka kejadian kusta di Indonesia menduduki peringkat ketiga setelah 

negara India dan Brazil. Kasus kusta di Indonesia selama tahun 2012 yaitu 18.994 penyandang 

kusta baru. Berdasarkan data dari dinas kesehatan provinsi Jawa Timur angka kecacatan akibat 

kusta sebesar 12,6% per 1 juta penduduk (Kemenkes, 2015). Angka kecacatan yang terbanyak 

pada penderita kusta tingkat tiga dan kecacatan yang lainnya adalah masalah kelembaban kulit 

yang dialami pada pasien kusta dengan kecacatan tingkat satu dan dua (Dinkes, 2014). Jumlah 

penduduk yang mengalami masalah kelembaban kulit akibat penyakit kusta di Jawa timur 

menurut penelitian Wulandari 2011, menyebutkan bahwa dari 125 kasus dengan proporsi cacat 

tingkat dua sebesar 32%. 

 Pada tahun 2011 kasus kusta Provinsi Jawa Timur menduduki urutan pertama di 

Indonesia, penemuan kasus baru di Jawa Timur sebanyak 5284 kasus atau sekitar 1/3 dari 

jumlah seluruh penderita baru di Indonesia. Penderita penyakit kusta menyebar hampir ada di 

daerah Jawa Timur. Adapun penurunan kasus kusta tahun 2012 tercatat 4.842 penderita (Dinkes 

Propinsi Jawa Timur, 2013). 

Menurut studi pendahuluan di rumah sakit kusta Sumberglagah Mojokerto ada 

sebanyak 10 pasien yang menderita kusta. Pasien yang kontrol di poli klinik dan rawat inap 

ditemukan mengalami masalah kelembaban kulit sebanyak 5 orang, kulit kering sebanyak 4 

orang dan 1 orang mengalami kerusakan integritas kulit, kecacatan dengan kehilangan jari 

kelingking pada daerah tangan kiri. 

Kelainan fungsi syaraf tepi pada kusta meliputi syaraf sensorik, motorik, dan otonom. 

Syaraf tersebut terjadi mati rasa pada otot tangan dan kaki sehingga menjadi lemah dan dapat 

mengalami kelumpuhan serta lama kelamaan akan menjadi atrofi atau mengecil pada bagian 

otot tersebut. Sedangkan pada syaraf otonom akan terjadi gangguan pada kelenjar keringat, 

kelenjar minyak, dan aliran darah sehingga kulit menjadi kering dan kelembaban kulit 

berkurang. Sehingga akan muncul luka baru, yang dapat menyebabkan infeksi akibat tidak 

menjaga perawatan diri (Mahato & Hug, 2008). Kerusakan integritas kulit juga di pengaruhi 

oleh faktor umur, jenis kelamin, pekerjaan, sub tipe kusta yang diderita, dan lama sakit 

penderita kusta yang merupakan reaksi akut dalam perjalanan kronis penyakit kusta yang 
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menjadi penyebab reaksi kekebalan antigen antibody dengan akibat yang dapat merugikan 

pasien (Andriyani dan Fatmawati, 2010). 

Penelitian yang sudah di lakukan oleh Ishak,2016 mengemukakan bahwasannya 

pembuatan VCO dengan penambahan ekstrak bonggol nanas dapat meningkatkan produksi 

minyak yang dapat mempercepat proses pembentukkan minyak dari santan kelapa karena 

menjadi nutrient bagi mikroba bromilin untuk memperbanyak diri sehingga santan kelapa 

sebagai substrat berubah menjadi minyak. Apabila di pakai secara topikal akan menjaga dan 

menghambat radikal bebas di permukaan kulit. Sehingga VCO dapat digunakan untuk 

mencegah terjadinya tingkat kecacatan pada pasien kusta. Oleh sebab itu peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian tentang “pengaruh dan perbedaan pemberian virgin coconut oil ananas 

comosus terhadap kelembaban kulit pada pasien kusta” 

 

METODE  

Desain yang digunakan dalam penelitian adalah quasyeksperiment dengan rancangan 

one group  pre test and post test control group design.. Besar sample dalam penelitian ini 

sebanyak 36 pasien kusta yang dipilih dengan teknik consecutive sampling. Instrumen untuk 

pengukuran adalah variabel menggunakan lembar kuesioner dan observasi. Data yang telah 

terkumpul dianalisa dengan menggunakan uji paired t test dan independent t test. 

 

HASIL  

Tabel 1 Tabel Data Umum  

 

No. Karakteristik  Kelompok Intervensi 

VCO bonggol nanas  

Kelompok Kontrol 

n % n  % 

Umur      

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

18 -25  

26- 35  

36- 45  

46 – 55  

56- >60  

1 

2 

6 

7 

2 

5,6 

11,2 

33,4 

38,8 

11,2 

1 

1 

1 

6 

9 

5,6 

5,6 

5,6 

33,2 

50 

Jumlah  18 100 18 100 

Jenis Kelamin      

1. 

2. 

Perempuan  

Laki-laki  

9 

9 

50 

50 

7 

11 

38,8 

61,2 

 Jumlah  18 100 18 100 

Pekerjaan     

1. 

2. 

3. 

4. 

5. 

IRT 

Petani 

Swasta 

Wiraswasta 

PNS 

7 

5 

3 

2 

1 

38,8 

27,7 

16,6 

11,2 

5,6 

7 

8 

1 

1 

1 

38,8 

44,4 

5,6 

5,6 

5,6 

Jumlah 18 100 18 100 

Sub Tipe Kusta      

1 

2 

PB 

MB  

4 

14 

22,2 

77,8 

6 

12 

33,3 

66,7 

 Jumlah  18 100 18 100 

Lama Menderita Penyakit Kusta      

1 

2 

3 

1-5 tahun  

6-10 tahun 

>11 tahun 

1 

8 

9 

5,6 

44,4 

50 

1 

1 

16 

5,6 

5,6 

88,8 

 Jumlah  18 100 18 100 
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Sumber data primer 2018 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Kelembaban Kulit Sebelum Dan Sesudah Dilakukan Pemberian 

Virgin Coconut Oil Ananas Comosus Pada Kelompok Kontrol Dan Intervensi Pada 

Pasien Kusta Di Rumah Sakit Sumberglagah Mojokerto  

No. 
Kelembaban 

Kulit  

Kelompok intervensi VCO Bonggol 

Nanas 

Kelompok Kontrol 

Pre Post Pre Post 

n % n % n % n % 

1. <75 : kulit 

dehidrasi 

17 94,4 16 88,8 17 94,4 17 94,4 

2. 75-90 : kulit 

cenderung 

dehidrasi 

1 5,6 2 11,2 1 5,6 1 5,6 

3 >90 : normal 0 0 0 0 0 0 0 0 

Jumlah 18 100 18 100 18 100 18 100 

 

 

Tabel 3. Kelembaban Kulit pada pasien kusta sebelum dan sesudah dilakukan pemberian Virgin 

Coconut Oil Ananas Comosus pada kelompok kontrol dan intervesi di Rumah Sakit 

Kusta Sumberglagah Mojokerto  

Variabel Kelompok  Mean SD ρ 
Value 

Kelembaban 

Kulit  

Kontrol  Sb 47.328 1.359 0,725 

ss 47.214  

VCO Nanas Sb  

Ss  

54.429 

55.429 

2.018 0,009 

Sumber data primer 2018  

 

PEMBAHASAN  

 

Kelembaban kulit pada pasien kusta sebelum pemberian virgin coconut oil ananas 

comosus pada kelompok kontrol dan kelompok intervensi di Rumah Sakit Kusta 

Sumberglagah Mojokerto  

 

Menurut data dari tabel tentang kelembaban kulit sebelum intervensi pemberian VCO 

bonggol nanas disebutkan pada kelompok kontrol nilai kelembaban kulit hampir semuanya 

mengalami kondisi kelembaban kulit dehidrasi. 

Responden penelitian hampir semua memiliki kondisi kelembaban kulit dehidrasi salah 

satunya disebabkan oleh faktor kerusakan syaraf yang terjadi pada penyakit kusta, dan banyak 

faktor pendukung penyebab terjadi kerusakan kulit yaitu faktor, usia, jenis kelamin, pekerjaan, 

tipe sakit kusta dan lama menderita kusta. Kondisi responden tersebut terlihat dari kebiasaan 

perawatan diri dari masing-masing setiap hari ketika di rumah.  

Perawatan diri yang kurang baik maka akan terjadi keparahan kerusakan integritas kulit 

dan mengalami kecacatan yang lebih parah. Pencegahan yang dapat dilakukan responden pada 

saat ini dengan penggunaan terapi dari rumah sakit yaitu dengan pemakaian obat topikal vaselin. 

Pemberian obat belum tentu mendapatkan reaksi yang sama dalam setiap responden, hal ini 

dipengaruhi dengan keteraturan responden dalam pemakaian.  

Hal ini sejalan beberapa teori yang menyebutkan kondisi kelembaban kulit dehidrasi 

dikarenakan adanya gangguan syaraf tepi pada daerah tangan dan kaki. Kerusakan syaraf pada 

penderita kusta menimbulkan gangguan fungsi sensorik (anestesi), motorik (kelumpuhan otot), 
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dan otonom (hilangnya fungsi kelenjar keringat dari syaraf tepi) sehingga kulit tidak 

mendapatkan sensor dari otak untuk mengeluarkan keringat dan timbul gangguan reflek regulasi 

darah, akibat dari hal tersebut kulit lebih rentan terhadap trauma dan infeksi (Soewono, 2008). 

Kerusakan saraf yang terjadi pada penyakit kusta yang menjadi penyebab kelembaban 

kulit terganggu. Kerusakan saraf yang terjadi kurang dari 6 bulan dan diobati dengan cepat dan 

tepat tidak akan menyebabkan kecacatan secara permanen. Oleh karena itu semakin lama waktu 

sejak saat pertama ditemukan tanda awal sakit kusta hingga mulai pengobatan , semakin besar 

resiko yang ditimbulkan untuk kehilangan kelembaban kulit akibat kerusakan saraf secara 

progresif dan gangguan fungsi saraf (Kemenkes,2012). Pencegahan penyakit kusta dapat 

dilakukan dengan mengkonsumsi obat MDT yang berfungsi sebagai pencegahan dan 

mengobati, memperpendek masa pengobatan, dan mempercepat pemutusan mata rantai 

penularan (Pangaribuan,2012). Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Rambey 

2010 bahwa penderita kusta dengan waktu diagnosis > 1 tahun beresiko 9,74 kali mengalami 

kecacatan kusta tigkat II dibandingkan penderita dengan waktu diagnosis <1 tahun.  

Kusta juga menyebabkan kelainan kepribadian pada penderita. Penyandang penyakit 

kusta cenderung menutup diri dari lingkungan sekitar akibat perubahan fisik. Kelembaban kulit 

dehidrasi berakibat muncul kulit kering, bersisik, dan ruam merah serta bercak-bercak. Situasi 

ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Soedarjatmi dkk (2009), efek stigma terhadap 

penderita kusta yaitu mereka sering merasa takut jika orang lain mengetahui penyulit, sehingga 

mereka cenderung membatasi diri.   

 

Kelembaban kulit pada pasien kusta sesudah pemberian virgin coconut oil ananas 

comosus pada kelompok kontrol dan kelompok intervensi di Rumah Sakit Kusta 

Sumberglagah Mojokerto  

 

Data penelitian pada tabel 5.2 setelah pemberian terapi virgin coconut oil ananas 

comosus mengalami kelembaban kulit dehidrasi.  Perubahan kelembaban kulit terjadi pada 

kelompok intervensi virgin coconut oil ananas comosus adanya kenaikan derajat kelembaban 

kulit cenderung dehirasi sebanyak 1 responden sedangkan pada kelompok kontrol tetap.  

Kelembaban kulit pada pasien kusta setelah mendapatkan pemberian terapi topikal 

virgin coconut oil ananas comosus mengalami sedikit perubahan kedalam kategori kelembaban 

kulit cenderung dehidrasi. Hal ini dipengaruhi keteraturan pemakaian terapi yang sesuai aturan 

pakai dengan arahan dan anjuran pemakaian bahan tersebut, faktor usia, sub tipe kusta dan lama 

sakit kusta. Pemakaian terapi topikal Data pada tabel 5.3 menunjukkan diperoleh nilai yang 

signifikan pada kelompok pemberian VCO bonggol nanas p=(0,009) < α= 0,05 yang bermakna 
ada pengaruh pemberian VCO bonggol nanas terhadap kelembaban kulit.  Sedangkan pada 

kelompok kontrol dan kelompok intervensi VCO tidak terdapat pengaruh yang signifikan. 

lebih efektif mengalami peningkatan terhadap kelembaban kulit dibuktikan oleh salah 

satu responden yang sebelum perlakuan memiliki kelembaban kulit dehidrasi setelah pemakaian 

selama 21 hari dan pemakaian 2xsehari terjadi perubahan yang lebih baik serta responden 

tersebut masih berada pada rentang usia produktif dan lama sakit kusta 1-5 tahun sehingga 

pencegahan kecacatan salah satunya dengan tindakan pemberian VCO bonggol nanas.   

Upaya pencegahan yang adekuat dengan melakukan perawatan diri hal ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan Santoso (2006), kecacatan penderita kusta dapat dipengaruhi 

oleh usia, lama mengidap penyakit kusta, ketaatan dalam berobat serta perawatan diri. Untuk 

mengatasi masalah kulit kering pada pasien kusta, sebaiknya menggunakan bahan pelembab 

alami dari VCO yang mudah didapatkan disekitar lingkungan tempat tinggal, dan murah dari 

bahan alami lainnya. 

Pemanfaatan VCO sebagai pelembab kulit karena VCO mengandung pelembab alami 

dan antioksidan yang penting untuk perawatan kulit dan mampu menghasilkan emulsi yang 

relatif stabil dan pH mendekati nilai yang diinginkan sebagai pelembab kulit. Salah satu 

kandungan yang terdapat dalam VCO adalah Emolien. Substansi tersebut yang sering 

ditambahkan kedalam kosmetik untuk melembutkan dan menghaluskan kulit. Mekanisme kerja 
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emolien mengisi ruang antara deskuamasi korneosit. Emolien dapat meningkatkan kohesi dari 

sel-sel keratinosit sehingga ujung-ujung sel tidak menggulung. Hal ini mengakibatkan 

permukaan yang lebih halus dapat mengurangi gesekan dan mencerahkan. 

 

Pengaruh dan Perbedaan Kelembaban kulit pada pasien kusta pemberian virgin coconut 

oil ananas comosus pada kelompok kontrol dan kelompok intervensi di Rumah Sakit 

Kusta Sumberglagah Mojokerto  

 

Data pada tabel 5.3 menunjukkan diperoleh nilai yang signifikan pada kelompok 

pemberian virgin coconut oil ananas comosus p=(0,009) < α= 0,05 yang bermakna ada 
pengaruh pemberian virgin coconut oil ananas comosus terhadap kelembaban kulit.  Sedangkan 

pada kelompok kontrol tidak terdapat pengaruh yang signifikan. 

Pesros penelitian pemberian virgin coconut oil ananas comosus, peneliti menyediakan 

bahan virgin coconut oil ananas comosus sebanyak 200ml untuk pemakaian selama 21 hari 

berturut-turut pada waktu pagi dan sore hari setelah mandi. Beberapa responden menyebutkan 

proses pemberian virgin coconut oil ananas comosus ini kurang lama karena dari kondisi fisik 

sudah mengalami kerusakan kulit dengan tipe kecacatan tingkat 2. Akan tetapi dalam pemberian 

tetap memiliki pengaruh dan perbedaan yang dirasakan langsung oleh responden, terlihat kulit 

tampak lebih lembab, tidak bersisik, tidak merah-merah dan ada bau alami yang muncul dari 

bahan virgin coconut oil ananas comosus. Selama penelitian juga responden tidak ada yang 

mengalami alergi yang diakibatkan dari pemakaian virgin coconut oil ananas comosus, hal ini 

membuktikan bahwa bahan virgin coconut oil ananas comosus aman dan tanpa efek samping.   

Kecantikan kulit dipengaruhi oleh keadaan keratinisasi (pigmentasi lebih gelap) pada 

permukaan sel, aktivitas kelenjar sekresi, dan keadaan jaringan lemak. Kelembaban kulit yang 

rendah menyebabkan kulit kering, kasar dan tidak menarik. Pada tingkatan yang lebih butuk 

menyebabkan kulit pecah-pecah dan mudah teriritasi atau bahkan terluka (Rawling, 2002) 

Penggunaan secara topikal langsung pada kulit diyakini sebagai cara terbaik untuk 

mendapatkan manfaat virgin coconut oil ananas comosus. Cara ini akan mengembalikan 

elastisitas kulit dengan cepat dan efektif (coconut-oil-central. N.d) . Penggunaan pelembab 

topikal bermanfaat untuk menjaga kelembaban kulit dan keutuhan stratum korneum namun 

belum ada ketetapan jenis pelembab apa yang memberikan manfaat terbaik dan memberi 

evidence secara langsung pengaruhnya terhadap pencegahan kulit kering. Salah satu bahan yang 

mudah didapatkan yaitu virgin coconut oil ananas comosus. Penggunaan sebagai bahan 

pelembab, tanaman buah yang banyak ditemukan di Indonesia dan dapat di olah sendiri. 

Hasil perbedaan pemakaian virgin coconut oil ananas comosus dapat dilihat dan 

dibuktikan dengan hasil mean antara kelompok kontrol dan kelompok intervensi yang 

menunjukkan adanya perbedaan yang mengarah pada kuadran positif.  Selain itu, juga dapat 

dinilai dari nilai tabel kelembaban kulit pada H7, H14 setelah pemakaian yang memiliki 

perubahan angka dengan kenaikan nilai kelembaban kulit walaupun hasilnya kurang maksimal. 

Perbedaan hasil yang didapatkan pada responden bergantung pada kondisi fisik, pemberian 

terapi. Respnden yang memiliki kondisi kelembaban kulit cenderung baik, mengalami kondisi 

perbaikan dalam kelembaban kulit karena masih berada pada reaksi kusta, dan belum 

mengalami kecacatan fisik serta fungsi dari syaraf otonom yang masih baik sehingga dapat 

memelihara dan mencegah terjadinya kerusakan kulit.   

Salah satu responden mengalami kondisi kelembaban kulit dehidrasi, hasil tes 

kelembaban kulit tidak mengalami perubahan yang baik tetapi cenderung menunjukkan angka 

penurunan. Penilaian kelembaban kulit pada H7, H14  terjadi penurunan nilai disebabkan karena 

bahan virgin coconut oil ananas comosus. yang habis, bahan vaselin habis,dan keteraturan 

penggunaan, selain itu penelitian ini bertepatan dengan kondisi pekerjaan responden yang cukup 

berat yaitu sedang memasuki musim panen padi, sehingga kondisi kulit responden sering 

terpapar sinar matahari secara langsung dan lama lebih dari 1 jam berada di lingkungan terbuka.  

Asupan cairan yang kurang karena berada pada saat ibadah puasa.     
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Keterbatasan penelitian ini konsentrasi responden dalam menerima pengarahan 

langsung dari peneliti yang kurang sehingga peneliti harus mengulangi lebih dari 3 kali dan 

memantau secara langsung dalam pemberian terapi virgin coconut oil ananas comosus, 

keterbatasan ini bisa diatasi dengan bantuan dari tim medis dan keluarga terdekat responden. 

Kesadaran pasien yang kurang terhadap perawatan diri sehingga responden banyak yang kurang 

disiplin dalam pemberian virgin coconut oil ananas comosus.  

 

KESIMPULAN  

1. Kelembaban kulit pada pasien kusta sebelum dilakukan pemberian virgin coconut oil ananas 

comosus dalam kondisi kelembaban dehidrasi.  

2. Kelembaban kulit pada pasien kusta setelah dilakukan pemberian virgin coconut oil ananas 

comosus mengalami perubahan pada derajat penilaian dan kondisi masih dalam keadaan 

kelembaban dehidrasi.  

3. Ada  pengaruh dan perbedaan kelembaban kulit pada pasien kusta setelah dilakukan 

pemberian virgin coconut oil ananas comosus 
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