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ABSTRAK 

 
HUBUNGAN ANTARA PENGGUNAAN SKINCARE WAJAH 

DENGAN KEJADIAN AKNE JUVENIL 

 

(Nadia Oktarina, Desember 2024, 89 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 
 

Latar Belakang: Penggunaan produk skincare wajah yang tidak sesuai dapat 

menyebabkan akne pada remaja (akne juvenil). Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis hubungan antara penggunaan skincare wajah dengan kejadian akne 

juvenil. 

Metode: Penelitian ini adalah penelitian observasional analitik potong lintang 

dilakukan pada bulan Juli – September 2024. Responden merupakan siswa/siswi 

SMA Negeri 1 Palembang dan Indralaya diseleksi dengan teknik consecutive 

sampling. Data diambil dengan kuesioner dan pemeriksaan fisik, kemudian diolah 

menggunakan program statistik SPSS 27. 

Hasil: Jenis skincare yang paling sering digunakan pada penelitian ini adalah 

pembersih (88,5%), tabir surya (76%), pelembab (63,5%), masker (53%), serum 

(41%), dan toner (39%). Angka kejadian akne juvenil 65% dengan keparahan 

ringan (63,8%), sedang (34,6%), dan berat (1,5%). Responden yang menggunakan 

skincare lebih banyak menderita akne juvenil (p=0,041), yaitu penggunaan 

pelembab (p<0,001), tabir surya (p=0,001), masker (p=0,008), serta toner 

(p=0,043). Frekuensi penggunaan dan intensitas pergantian merek skincare yang 

lebih sering, serta pengunaan skincare yang dijual bebas signifikan meningkatkan 

kejadian akne juvenil (p<0,001; p=0,005; p=0,022; p<0,001). Frekuensi 

penggunaan pembersih (p=0,133; p=0,133) dan serum (p=0,489; p=0,647) tidak 

menunjukkan hubungan signifikan terhadap kejadian akne juvenil. 

Kesimpulan: Terdapat hubungan antara penggunaan skincare wajah dengan 

kejadian akne juvenil. Penelitian lanjut multisenter diperlukan untuk mengevaluasi 

jenis dan kandungan skincare terhadap kejadian akne juvenil. 

 

Kata Kunci: Penggunaan skincare, akne juvenil 
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ABSTRACT 

 
THE RELATIONSHIP BETWEEN THE USE OF FACIAL SKINCARE 

WITH INCIDENCE OF JUVENILE ACNE 

 

(Nadia Oktarina, December 2024, 89 pages) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

 
Background: Incorrect use of facial skincare products can cause acne in 

adolescents (juvenile acne). The purpose of this study was to analyze the 

relationship between the usage of facial skincare and the incidence of juvenile acne. 

Methods: This cross-sectional analytical observational study was conducted in July 

- September 2024. Respondents were students of SMA Negeri 1 Palembang and 

Indralaya selected with a consecutive sampling technique. Data were collected 

using a questionnaire and physical examination, then processed with SPSS 27 

statistical program. 

Results: The most frequently skincare types used in this study were cleanser 

(88.5%), sunscreen (76%), moisturizer (63.5%), mask (53%), serum (41%), and 

toner (39%). The incidence of juvenile acne was 65% with mild (63.8%), moderate 

(34.6%), and severe (1.5%) severity. Respondents who were using skincare 

suffered significantly higher rates of juvenile acne (p=0.041), which included the 

use of moisturizers (p<0.001), sunscreens (p=0.001), masks (p=0.008), and toners 

(p=0.043). Frequency of usage and intensity of skincare brand changes, as well as 

the use of over the counter skincare significantly increased the incidence of juvenile 

acne (p<0.001; p=0.005; p=0.022; p<0.001). The frequency of usage of cleanser 

(p=0.133; p=0.133) and serum (p=0.489; p=0.647) did not showed significant 

association with the incidence of juvenile acne. 

Conclusion: There is an relationship between use of facial skincare and the 

incidence of juvenile acne. Further multicenter studies are necessary to evaluate the 

type and ingredients of skincare to the incidence of juvenile acne. 

 

Keywords: Skincare usage, juvenile acne 
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The Relationship Between the Use of Facial Skincare with Incidence of Juvenile 

Acne 

xvi + 88 halaman, 25 tabel, 6 gambar, 9 lampiran 

 

lampiran RINGKASAN 

 

Penggunaan produk skincare wajah yang tidak sesuai dapat menyebabkan akne pada 

remaja (akne juvenil). Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan antara 

penggunaan skincare wajah dengan kejadian akne juvenil melalui penelitian 

observasional analitik potong lintang yang dilakukan pada Juli–September 2024 

dengan sampel siswa/siswi SMAN 1 Palembang dan SMAN 1 Indralaya. Data 

dikumpulkan dengan kuesioner dan pemeriksaan fisik, lalu dianalisis menggunakan 

SPSS 27. Jenis skincare yang paling sering digunakan pada penelitian ini adalah 

pembersih (88,5%), tabir surya (76%), pelembab (63,5%), masker (53%), serum 

(41%), dan toner (39%). Angka kejadian akne juvenil 65% dengan keparahan ringan 

(63,8%), sedang (34,6%), dan berat (1,5%). Responden yang menggunakan skincare 

lebih banyak menderita akne juvenil (p=0,041), yaitu penggunaan pelembab 

(p<0,001), tabir surya (p=0,001), masker (p=0,008), serta toner (p=0,043). Frekuensi 

penggunaan dan intensitas pergantian merek skincare yang lebih sering, serta 

pengunaan skincare yang dijual bebas signifikan meningkatkan kejadian akne juvenil 

(p<0,001; p=0,005; p=0,022; p<0,001). Frekuensi penggunaan pembersih (p=0,133; 

p=0,133) dan serum (p=0,489; p=0,647) tidak menunjukkan hubungan signifikan 

terhadap kejadian akne juvenil. Dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara 

penggunaan skincare wajah dengan kejadian akne juvenil. Penelitian lanjut 

multisenter diperlukan untuk mengevaluasi jenis dan kandungan skincare terhadap 

kejadian akne juvenil. 
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SUMMARY 

 

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE USE OF FACIAL SKINCARE WITH 

INCIDENCE OF JUVENILE ACNE 

Scientific Paper in the form of Skripsi, 10 December 2024 

 

Nadia Oktarina; Supervised by Dr. dr. Yuli Kurniawati, Sp. D.V.E, Subsp. D.K.E., 

FINSDV, FAADV and Dr. dr. Fifa Argentina, Sp.D.V.E, Subsp.D.T, FINSDV, 

FAADV 

 

Hubungan antara Penggunaan Skincare Wajah dengan Kejadian Akne Juvenil 

 

xvi + 88 pages, 25 tables, 6 figures, 9 attachments 

 

Incorrect use of facial skincare products can cause acne in adolescents (juvenile acne). 

The purpose of this study was to analyze the relationship between the usage of facial 

skincare and the incidence of juvenile acne through an analytical observational cross-

sectional study conducted from July to September 2024, with a sample of students 

from SMAN 1 Palembang and SMAN 1 Indralaya. Data were collected through 

questionnaires and physical examinations, then analyzed using SPSS 27. The most 

commonly used skincare products in this study were cleansers (88.5%), sunscreen 

(76%), moisturizers (63.5%), masks (53%), serums (41%), and toners (39%). The 

incidence of juvenile acne was 65%, with mild (63.8%), moderate (34.6%), and 

severe (1.5%) cases. Respondents who used skincare products had a higher incidence 

of juvenile acne (p=0.041), including the use of moisturizers (p<0.001), sunscreen 

(p=0.001), masks (p=0.008), and toners (p=0.043). Respondents with more frequent 

use of skincare products (p<0.001; p=0.005; p=0.022) and higher intensity of brand 

switching (p<0.001) had a higher incidence of juvenile acne. Respondents who used 

over-the-counter skincare products had a higher incidence of juvenile acne (p=0.038). 

The use and frequency of cleansers (p=0.133; p=0.133) and serums (p=0.489; 

p=0.647) did not show any significant relationship with the incidence of juvenile 

acne. It can be concluded that there is an relationship between the use of facial 

skincare and the incidence of juvenile acne. Further multicenter studies are necessary 

to evaluate the type and ingredients of skincare to the incidence of juvenile acne. 

 

Keywords: Facial skincare usage, juvenile acne, adolescents
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BAB I  

PENDAHULUAN 

   

1.1 Latar Belakang 

Akne merupakan gangguan inflamasi kronis pada unit pilosebasea yang 

paling umum dalam memengaruhi penampilan kulit. Akne memengaruhi 

80% – 100% populasi pada berbagai tahap kehidupan. Penyakit ini terjadi 

terutama pada anak perempuan berusia 13 – 15 tahun dan laki-laki berusia 15 

– 17 tahun atau biasa disebut dengan akne juvenil.1,2 

Prevalensi akne secara global pada populasi umum diperkirakan sekitar 

9,4%. Kondisi ini umumnya mulai muncul saat masa pubertas dimulai, 

terutama pada remaja dan dewasa muda, dengan tingkat kejadian yang 

menurun seiring bertambahnya usia. Prevalensi Akne juvenil pada anak laki-

laki meningkat dari 40% pada usia 12 tahun menjadi 95% pada usia 16 tahun, 

sedangkan pada anak perempuan, prevalensi meningkat dari 61% menjadi 

83%. Di kawasan Asia Tenggara, akne juvenil merupakan kondisi yang 

umum terjadi dengan tingkat kejadian antara 40% hingga 80%. Di Indonesia, 

ditemukan bahwa kasus akne juvenil meningkat secara konsisten dari tahun 

ke tahun, mencapai 60% pada 2006, 80% pada 2007, dan 90% pada 2009. 

Akne paling sering ditemukan pada laki-laki berusia 16-19 tahun dan 

perempuan berusia 14-17 tahun.1,3 

 Akne disebabkan oleh beberapa faktor, yaitu faktor intrinsik berupa 

genetik, ras, dan hormonal, serta faktor ekstrinsik berupa iklim, stres, 

penggunaan kosmetik, diet, dan pemakaian obat-obatan. Selama masa 

pubertas, perubahan profil lipid pada kelenjar sebasea, dismenore, stres, 

iritasi, kosmetik, dan faktor diet dapat menyebabkan peradangan dan 

pembentukan berbagai jenis lesi akne. Penggunaan agen topikal seperti 

benzoil peroksida, antibiotik, retinoid, dan lainnya telah menjadi pilihan 

utama dalam pengobatan akne. Alasan kenyamanan, biaya yang lebih rendah, 

dan kesulitan mendapatkan janji dengan dokter kulit menyebabkan 
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penggunaan perawatan jerawat over-the-counter (OTC) semakin meningkat. 

Perawatan OTC ini sering disebut sebagai produk skincare.4–6  

Produk skincare merupakan produk yang digunakan untuk permukaan 

epidermis pada tubuh yang bertujuan untuk membersihkan, menjaga, 

memodifikasi ataupun mempertahankan penampilan kulit pada kondisi 

terbaik. Jenis-jenis skincare yang sering digunakan dapat berupa pelembab 

(moisturizer), tabir surya (sunscreen), eksfoliator, pembersih wajah, toner, 

serum, masker, dan chemical peels. Produk skincare terbukti secara efektif 

dapat meningkatkan fungsi barier kulit untuk meringankan gejala akne, 

namun terdapat beberapa kejadian dimana skincare dapat meningkatkan 

kejadian akne ataupun memperparah kondisi akne, dikarenakan pemilihan 

produk perawatan kulit yang tidak sesuai dengan jenis kulit atau tingkat 

keparahan akne, mengandung bahan-bahan komedogenik atau aknegenik, 

serta penggunaan jenis skincare yang sering berganti-ganti juga dapat 

meningkatkan risiko akne bagi kulit, karena kulit perlu beradaptasi dengan 

kandungan-kandungan baru yang digunakan.7–9 

Pada penelitian mengenai penggunaan produk skincare pada remaja 

laki-laki dan perempuan, didapatkan 88,3% remaja menggunakan produk 

skincare wajah meliputi tabir surya, pembersih, pelembab, serum, serta 

skincare wajah lainnya. Mayoritas pengguna skincare adalah perempuan, 

sedangkan pada laki-laki jenis produk skincare yang paling sering digunakan 

ialah pembersih wajah. Pada sebuah penelitian terkait penggunaan produk 

skincare wajah pada remaja perempuan, didapatkan persentase 85% remaja 

perempuan menggunakan skincare secara rutin setiap harinya. Rasa ingin 

pada remaja untuk tampil baik secara instan membuat remaja sering kali 

mencari jenis skincare yang memberikan hasil cepat tanpa memeriksa 

informasi tentang produk tersebut. Banyak skincare yang beredar tidak 

mencantumkan bahan aktif dan tambahan dengan jelas, sehingga remaja 

menjadi target utama pemasaran produk skincare. Penggunaan kosmetik 

seperti pelembab, krim, dan tabir surya bisa menyebabkan efek negatif, 

termasuk masalah kulit seperti akne.10–12 
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Pada penelitian dari Perera dkk. (2017)  ditemukan terdapat hubungan 

yang  cukup kuat dan signifikan secara statistik antara seringnya penggunaan 

kosmetik berupa skincare dan tingkat keparahan akne pada remaja 

perempuan. Pada penelitian Ardiawati dkk. (2023) ditemukan bahwa terdapat 

hubungan yang signifikan antara penggunaan tabir surya dengan kejadian 

akne vulgaris pada remaja, namun tidak terdapat hubungan signifikan antara 

penggunaan pelembab dengan kejadian akne.13,14 

Berdasarkan hal di atas, remaja perlu memperhatikan dampak dari 

penggunaan skincare terhadap kejadian akne juvenil. Hal ini mendorong 

peneliti untuk mengetahui hubungan antara penggunaan skincare wajah 

dengan kejadian akne juvenil pada siswa/siswi SMA Negeri 1 Palembang dan 

SMA Negeri 1 Indralaya. 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Apakah terdapat hubungan antara penggunaan skincare wajah dengan 

kejadian akne juvenil. 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan antara penggunaan skincare wajah dengan 

kejadian akne juvenil. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1.3.2.1. Mengidentifikasi jenis skincare pada wajah yang sering 

digunakan remaja. 

1.3.2.2. Mengidentifikasi angka kejadian akne juvenil pada remaja. 

1.3.2.3. Menganalisis hubungan antara penggunaan skincare wajah 

dengan kejadian akne juvenil. 

1.4 Hipotesis 

Terdapat hubungan antara penggunaan skincare wajah dengan 

kejadian akne juvenil. 
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1.5 Manfaat Penelitian 

1.5.1 Manfaat Teoritis 

1.5.1.1. Hasil penelitian dapat digunakan sebagai informasi mengenai 

kejadian akne juvenil terhadap penggunaan skincare wajah pada 

remaja 

1.5.1.2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi informasi data dan 

bahan rujukan untuk penelitian selanjutnya yang serupa, 

berhubungan, maupun yang lebih mendalam. 

 

1.5.2 Manfaat Praktis 

1.5.2.1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi 

kepada remaja mengenai resiko dari penggunaan skincare pada 

wajah terhadap kejadian akne juvenil. 

1.5.2.2. Hasil penelitian ini diharapkan dapat berguna bagi remaja untuk 

mengetahui masalah kesehatan yang dihadapi dan mengetahui 

resiko dari penggunaan skincare terhadap kulit wajah. 

1.5.2.3. Hasil penelitian ini diharapkan dapat membantu mengatasi akne 

juvenil akibat produk skincare wajah yang digunakan dengan 

menggantinya ke tipe lain.
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