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ABSTRAK

PREVALENSI AKNE PADA SISWA-SISWI SMA NURUL IMAN 
DI KOTAMADYA PALEMBANG DAN USAHA-USAHA 

MEREKA DALAM MENGATASINYA

Intan Kemala Sari, 60 halaman, 2005 
Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

Palembang

Akne G'erawat) adalah suatu penyakit inflamasi kronik dari folikel-folikel sebasea yang biasanya 
ditandai dengan adanya komedo, papula, pustula, nodul dan kistik terutama di daerah yang banyak 
mengandung glandula sebasea seperti wajah, dada dan punggung.1,2 Penelitian ini bertujuan untuk 
mengetahui prevalensi akne pada siswa-siswi SMA Nurul Iman di kotamadya Palembang dan usaha- 
usaha mereka dalam mengatasinya.

Dari penelitian ini dapat diketahui bahwa sebagian besar responden (78,07%) berusia antara 15-17 
tahun. Lebih dari separuh responden (134 orang atau 58,77%) adalah perempuan. Hampir seluruh 
responden menderita jerawat yaitu sebanyak 207 orang (90,78%). Tipe-tipe jerawat yang diderita 
responden paling banyak adalah tipe komedo (124 orang atau 42,03%) dan tipe papula (112 orang atau 
37,97%) yang sebagian besar terdapat pada bagian wajah yaitu sebanyak 205 orang (87,98%). Lebih 
dari separuh responden memiliki kebiasaan memencet-mencet jerawat yaitu sebanyak 156 orang 
(75,36%). Hanya 15 orang (7,25%) responden yang mengunjungi salon kecantikan untuk mengatasi 
jerawatnya dan 8 orang diantaranya menjawab tidak mempunyai jadwal khusus untuk pergi ke salon 
kecantikan. Hanya sebagian kecil responden yang pergi mengunjungi dokter spesialis kulit yaitu 
sebanyak 18 orang (8,70%) dan hanya 8 orang diantaranya yang pergi berobat secara teratur. 
Didapatkan hanya sebanyak 27 orang (13,04%) responden yang menggunakan obat akne dan sebagian 
besar adalah berbentuk krim yaitu sebanyak 19 orang (70,37%).

Pengobatan akne memerlukan waktu yang lama sehingga perlu penjelasan kepada penderita tentang 
penyakitnya dan mengenai efek samping yang mungkin timbul. Kebiasaan para remaja untuk 
memencet-mencet jerawat juga perlu dihilangkan karena dapat memperluas kerusakan kulit dan 
menimbulkan scar atau jaringan parut permanen. Oleh karena itu, diperlukan penyuluhan ke sekolah- 
sekolah mengenai akne/jerawat, sehingga para remaja dapat mengetahui penyebab timbulnya akne, 
cara pencegahan dan pengobatannya.

Kata kunci: akne, prevalensi, usaha mengatasi.
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BABI
PENDAHULUAN

I. 1. Latar Belakang
Akne (jerawat) adalah suatu penyakit inflamasi kronik dari folikel- 

folikel sebasea yang biasanya ditandai dengan adanya komedo, papula, pustula, 

nodul dan kistik terutama di daerah yang banyak mengandung glandula sebasea 

seperti wajah, dada dan punggung.1,2

Usia remaja adalah usia yang sangat rentan untuk menderita akne, 

karena pada usia tersebut terjadi peningkatan aktivitas hormonal. Usia ini juga

merupakan usia saat perkembangan fisik berlangsung cepat, sehingga rentan 

sekali bagi para remaja untuk terkena akne.3 Selama pubertas, teijadi 

peningkatan hormon yang merangsang kelenjar sebasea untuk memproduksi 

sebum lebih banyak. Normalnya sebum ini dikeluarkan melalui rambut halus di 

pori-pori, yang dapat digunakan untuk lubrikasi dan untuk melindungi kulit. 

Pada kondisi tertentu, sebum ini akan bergabung dengan sel-sel mati 

membentuk plak di pori-pori kulit. Timbunan plak di pori-pori ini akan 

merangsang bakteri untuk tumbuh dibawah permukaan kulit, bergabung dengan 

sebum dan sel yang telah mati tersebut. Gabungan dari sebum, bakteri dan sel 

yang telah mati inilah yang menyebabkan timbulnya peradangan dan pus, yang 

merupakan salah satu penyebab timbulnya akne.4,5

Berbagai usaha dilakukan para remaja untuk mengatasi jerawat baik 

dengan cara mereka sendiri ataupun dengan mengunjungi dokter spesialis kulit. 

Sebagian dari mereka melakukan usaha-usaha menurut cara mereka sendiri 

seperti mencuci dan membersihkan muka setiap hari dengan atau tanpa sabun 

anti akne, memencet-mencet jerawat dengan cara yang tidak steril serta 

membeli dan menggunakan produk-produk kosmetik anti jerawat yang banyak 

beredar di pasaran. Sebagian lagi datang berobat ke dokter spesialis kulit dan 

mendapatkan pengobatan yang semestinya.
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Dahulu, pengobatan jerawat dengan menggunakan jamu 

tradisional yang dioleskan pada tempat timbulnya jerawat, namun 

sekarang sudah menggunakan obat-obatan, seperti antibiotik, anti radang, 

vitamin dan hormon. Contoh antibiotik yang digunakan adalah eritromisin, 

klindamisin dan tetrasiklin. Benzoil peroksida juga merupakan pilihan. Namun

atau ramuan-

ramuan

sekarang sudah dikembangkan pengobatan terbaru yaitu dengan menggunakan 

Isotretinoin yang merupakan derivat dari vitamin A.
Akne merupakan kasus dermatologi yang mengenai hampir 100% 

populasi di dunia6, dimana 85% diantaranya terjadi pada usia 12-24 tahun dan
Akne merupakan6,7,8biasanya penyakit ini timbul pada saat masa pubertas, 

kasus dermatologi yang pertama di USA sedangkan di Indonesia berada di

urutan ketiga.9 Pada tahun 1990, satu diantara enam orang yang datang berobat 
ke dokter spesialis kulit adalah penderita akne.6

Menurut penelitian sebelumnya, prevalensi akne pada pelajar laki-laki 

dan perempuan adalah sebesar 70%, prevalensi pada pelajar laki-laki 77,5% dan 

pada pelajar perempuan adalah 65,4%. Pada pelajar laki-laki terdapat kenaikan 

prevalensi akne dari 69% pada usia 12 tahun menjadi 100% pada usia 18 tahun, 

sedangkan pada pelajar perempuan terdapat kenaikan prevalensi akne dari 29% 

pada usia 12 tahun menjadi 80% pada usia 18 tahun.10

Melalui penelitian ini, ingin diketahui seberapa besar prevalensi akne 

(jerawat) pada siswa-siswi di SM A Nurul Iman di kotamadya Palembang dan 

apa saja usaha-usaha yang dilakukan oleh mereka dalam mengatasi jerawatnya.

I. 2. Rumusan Masalah

1. Berapa prevalensi akne pada siswa-siswi di SM A Nurul Iman di kotamadya 

Palembang ?

2. Bagaimana usaha-usaha yang dilakukan oleh siswa-siswi di SMA Nurul 

Iman di kotamadya Palembang dalam mengatasi jerawat mereka ?

2
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I. 3. Tujuan Penelitian
1. Untuk mengetahui prevalensi akne pada siswa-siswi di SMA Nurul Iman di 

kotamadya Palembang.

2. Untuk mengetahui usaha-usaha yang dilakukan oleh siswa-siswa di SMA 

Nurul Iman di kotamadya Palembang dalam mengatasi jerawat mereka.

I. 4. Manfaat Penelitian
Penelitian ini diharapkan dapat digunakan sebagai bahan pertimbangan 

bagi penelitian selanjutnya dan sebagai salah satu usaha memberikan informasi 

mengenai akne (jerawat) kepada masyarakat khususnya remaja, serta sebagai 

bahan pertimbangan bagi instansi pendidikan untuk lebih menyebarluaskan 

informasi yang benar tentang akne kepada masyarakat khususnya remaja.
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