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HUBUNGAN ASUPAN LEMAK JENUH DENGAN KEJADIAN ACNE VULGARIS 

Nanda Indrawan,Aryu Candra 

 

Latar belakang: Acne vulgaris adalah salah satu penyakit kulit yang sering menjadi masalah bagi remaja dan 

dewasa muda. Pada wanita, acne vulgaris berkembang lebih awal  

, yaitu pada saat premenarke. Puncak insiden pada wanita dijumpai pada usia 14-17 tahun. Asupan makan terutama 

tinggi lemak jenuh dapat memicu timbulya acne vulgaris bahkan memperburuk acne vulgaris. Penelitian ini 

bertujuan untuk menganalisis hubungan asupan lemak jenuh dengan kejadian acne vulgaris. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian cross sectional dengan sampel 60 siswi SMA Negeri 5 Semarang 

berusia 14-18 tahun. Data primer seperti riwayat  acne vulgaris diperoleh dari wawancara dan observasi. Data 

asupan diperoleh dari pengisian lembar food recall lalu dianalisis software nutrisoft. Selain data riwayat acne, 

peneliti juga mengambil data lain melalui wawancara seperti riwayat  menstruasi, stress, kebersihan wajah, riwayat 

keluarga yang menderita acne. Analisis data dilakukan dengan uji chi square, dengan tingkat kemaknaan p < 0,05 

Hasil penelitian: Kejadian acne vulgaris paling banyak ditemukan pada usia 16-17 tahun (51,7%). Asupan lemak 

jenuh pada responden  sebagian besar tergolong  lebih dari cukup (50,0%) . Berdasarkan hasil wawancara sebagian 

besar subjek (41,7%) menyatakan timbulnya acne vulgaris sewaktu-waktu. Pada sebagian besar siswi yang 

menderita acne  terdapat Riwayat keluarga yang positif (60,0%). Faktor menstruasi berpengaruh pada kejadian acne 

vulgaris p=0,003. Tidak ada hubungan bermakna antara asupan lemak jenuh dengan kejadian acne vulgaris p=0,988 

Simpulan: Terdapat hubungan yang tidak bermakna antara asupan lemak jenuh dengan kejadian acne vulgaris. 

Terdapat hubungan yang bermakna antara kejadian menstruasi dengan kejadian acne vulgaris.  

Kata Kunci : Acne Vulgaris, Lemak Jenuh 



THE RELATIONSHIP BETWEEN SATURATED FAT INTAKES WITH THE INCIDENCE OF ACNE 

VULGARIS  

Nanda Indrawan, Aryu Candra 

 

Background: Acne vulgaris is a skin disease which often become problems for teenagers and young adults. In 

female, acne vulgaris develops early, namely when pre-menarche. The incidence peak on female found at aged 14-

17 years old. Especially high intake of saturated fat meal can trigger Acne vulgaris build up even worsen it. This 

research aimed to analyze the relationship between saturated fat intakes with the incidence of acne vulgaris. 

Methods: This was a cross sectional research with sample of 60 female students of SMA Negeri 5 Semarang aged 

14-18 years. Primary data such as a history of acne vulgaris obtained from interviews and observations. Intake data 

obtained from food recall sheet filling then analyzed using software nutrisoft. In addition to the data history of acne, 

researchers also took other data through interviews such as menstrual history, stress, facial cleanliness, family 

history of suffering from acne. Data were analyzed by chi square test, with significance level of p < 0.05 

Results: Incidence of acne vulgaris is most prevalent in the age of 16-17 years (51.7%). Saturated fat intake at most 

respondents considered more than adequate (50.0%). Based on interviews most subjects (41.7%) declared that onset 

of acne vulgaris at any time. Majority of female students who suffer from acne have positive family history (60.0%). 

Menstrual factors affect the incidence of acne vulgaris p = 0.003. There is no statistically significant relationship 

between saturated fat intake with the incidence of acne vulgaris p = 0.988 

Conclusion: There is no significant relationship between saturated fat intakes with the incidence of acne vulgaris. 

There is a significant association between menstrual occurrences with the incidence of Acne vulgaris. 

Keywords: Acne vulgaris, Saturated Fat 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

PENDAHULUAN 

Acne vulgaris (jerawat) adalah salah satu penyakit kulit yang menjadi masalah bagi 

remaja dan dewasa muda.
1 

Penyakit ini tidak fatal, namun cukup merisaukan karena 

mengurangi percaya diri dan dapat meningkatkan insiden kecemasan sampai depresi.
2 

Penyebab acne vulgaris belum diketahui secara pasti, namun diduga bahwa acne vulgaris 

merupakan penyakit multifaktorial yang manifestasi klinisnya dipengaruhi oleh berbagai 

faktor seperti hormon, diet, genetik, kosmetik, trauma, lingkungan fisik, stress psikis.
1,3

Acne 

vulgaris adalah penyakit peradangan menahun yang umumnya terjadi pada saat remaja dan 

dapat sembuh sendiri, klinis ditandai dengan seborrhea, komedo, papula, pustula, nodul dan 

jaringan parut.
4 

Remaja di Amerika Serikat dan Kanada, sekitar 45 – 55 juta orang pernah menderita acne 

vulgaris dalam suatu masa kehidupan, sebagian besar saat remaja. Acne vulgaris dapat 

menyerang pria maupun wanita, namun remaja pria sering  menderita jerawat yang lebih 

berat.
5 

Sekitar 15 persen wanita usia 40 tahun masih dapat menderita acne vulgaris. Pada 

tahun 2008 didapatkan data penderita jerawat sebanyak 39,4% di Poliklinik Kulit dan 

Kelamin RSUP Dr. Kariadi Semarang. Selama kurun waktu 3 tahun (2006-2008) di RSDK 

dari 10 penyakit kulit terbanyak, yang paling sering dijumpai adalah acne vulgaris dengan 

perincian tahun 2006 sebanyak 8,58% dari seluruh kunjungan di Poliklinik Kulit dan 

Kelamin, sedangkan tahun 2007 sebanyak 9,96% dan tahun 2008 sebanyak 15,3%.
6,7 

Terdapat bukti bahwa pertumbuhan dan  peningkatan aktivitas  dari kelenjar sebasea yang 

mencolok pada manusia dipengaruhi oleh faktor hormonal, terutama oleh hormon androgen.
9
 

Pada masa remaja, jerawat biasanya disebabkan oleh peningkatan hormon seks, terutama 

hormon androgen yang meningkat selama masa pubertas.
10

 Peningkatan hormon sebelum 



menstruasi dapat mempengaruhi eksaserbasi serta memperburuk acne vulgaris.
 
Hal ini 

disebabkan karena setiap sebelum periode menstruasi, ketika keseimbangan hormon 

terganggu memungkinkan androgen untuk mendominasi.
11

 Naiknya produksi hormon 

androgen ini menyebabkan kelenjar sebasea bertambah besar dan produksi sebum bertambah, 

oleh karena kelenjar sebasea sangat sensitif terhadap hormon ini.
3,8  

Pada umumnya acne vulgaris terdapat pada masa remaja, meskipun kadang-kadang dapat 

menetap sampai dekade ketiga atau bahkan pada usia yang lebih lanjut. Pada wanita, acne 

vulgaris berkembang lebih awal daripada pria, yaitu pada saat premenarke.
8
 Lesi awal acne 

vulgaris dapat  terlihat pada usia 8-9 tahun dan kurang lebih 50-60% penderita acne  

menyatakan acne muncul pada usia remaja. Puncak insiden pada wanita dijumpai pada usia 

14-17 tahun sedangkan pada pria antara usia 16-19 tahun.
9,10

 Hampir 85% anak SMA yang 

berusia antara 15-18 tahun, baik laki-laki maupun perempuan menderita acne dengan 

berbagai derajat keparahan. 
8,10

 
 

             

         American Academy of 

Dermatology mengeluarkan rekomendasi pada tahun 2007 bahwa restriksi kalori memiliki 

dampak pada pengobatan acne dan bukti-bukti yang cukup kuat untuk menghubungkan 

konsumsi makanan tertentu dengan kejadian acne vulgaris. 
11 

Beberapa penelitian 

menemukan bahwa produk olahan susu memperburuk acne vulgaris. Produk olahan susu dan 

makanan lainnya, mengandung hormon 5 α reduktase dan prekursor DHT lain yang 

merangsang kelenjar sebasea. Selain itu, acne vulgaris dipengaruhi oleh hormon dan growth 

factors, terutama insulin-like growth factor (IGF-1) yang bekerja pada kelenjar sebasea dan 

keratinosit folikel rambut. Produk olahan susu mengandung enam puluh growth factors, 

salah satunya akan meningkatkan IGF-1 langsung melalui ketidakseimbangan peningkatan 

gula darah dan kadar insulin serum. Makanan dengan indeks glikemik tinggi juga 

meningkatkan konsentrasi insulin serum melalui IGF-1 dan meningkatkan DHT sehingga 

merangsang proliferasi sebosit dan produksi sebum. 
11 12

 

Etiologi dan Patogenesis terjadinya acne vulgaris yang pasti belum diketahui, namun ada 

berbagai faktor yang berkaitan dengan patogenesis acne seperti: perubahan pola keratinisasi, 

produksi sebum yang meningkat, peningkatan hormon androgen, terjadinya stress psikis, 



faktor lain yaitu usia, ras, familial, makanan, cuaca. Terbentuknya fraksi asam lemak bebas 

penyebab terjadinya proses inflamasi folikel yang dapat memicu kegiatan kelenjar sebasea.. 
 

Kota Semarang merupakan salah satu kota besar di Indonesia yang padat penduduk. 

Penelitian dilakukan di SMA Negeri 5 Semarang yang berada dipusat kota yang mudah 

dijangkau. Lingkungan sekolah yang berdekatan dengan beberapa pusat jajanan yang 

mengandung banyak makanan berlemak menjadi salah satu pemicu timbulnya jerawat pada 

remaja. Di Indonesia hingga saat ini belum pernah dilakukan penelitian untuk menilai 

hubungan asupan lemak jenuh dengan kejadian acne vulgaris. Oleh karena itu perlu 

dilakukan suatu penelitian mengenai keterkaitan lemak jenuh. Hal ini yang menjadi alasan 

peneliti tertarik meneliti hubungan asupan lemak jenuh dengan kejadian acne vulgaris di 

SMA Negeri 5 Semarang. 

 

METODE 

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup keilmuan gizi masyarakat yang 

dilaksanakan di Semarang. Pelaksanaan penelitian pada bulan Mei-Juni 2013. Jenis penelitian 

menggunakan rancangan cross sectional. Subjek dalam penelitian ini sebanyak 60 siswi. 

Populasi target penelitian ini adalah remaja putri usia 14-18 tahun. Populasi terjangkau 

pada penelitian ini adalah remaja putrid usia 14-18 tahun yang terdaftar sebagai siswi di SMA 

Negeri 5 Semarang. 

Data yang diambil adalah kejadian acne vulgaris yang diperoleh dari hasil wawancara, 

dan observasi. Acne vugaris adalah penyakit kulit yang ditandai adanya komedo, papula, 

pustule, nodul, kista dan pada beberapa kasus didapatkan jaringan parut yang terdapat pada 

muka. Acne vulgaris didiagnosis dengan cara anamnesis dan pemeriksaan fisik yang 

dilakukan oleh dokter umum. Asupan lemak jenuh dengan food recall gambaran makan 

selama tiga hari menggunakan software nutrisoft. Dikategorikan menjadi lemak jenuh lebih 

dari cukup, cukup, dan kurang seperti yang dianjurkan oleh Dietery Guidelines for Americans 

2005.  Selain kejadian acne dan asupan lemak jenuh peneliti juga menanyakan data-data 

seperti; lama menderita acne, riwayat acne pada keluarga, pemakaian kosmetik, aktifitas fisik, 



stress, menstruasi, kebersihan dan riwayat makanan lain yang mempengaruhi timbulnya acne 

vulgaris. Data dianalisis dengan analisis univariat dan bivariat menggunakan uji Chi-square. 

 

  HASIL PENELITIAN 

A.  Analisis Univariat 

   Pada penelitian ini melibatkan 60 responden remaja putri dengan usia 15-17 tahun yang 

memenuhi kriteria inklusi penelitian. Sebagian besar subjek pernah mempunyai riwayat 

mengalami acne vulgaris. Subjek yang mengalami acne vulgaris berusia 16-17 tahun. 

Timbulnya acne vulgaris pertama kali pada usia 12-17 tahun. Responden paling banyak 

mengonsumsi asupan lemak jenuh lebih dari cukup. Onset timbulnya acne vulgaris sebagian 

besar terjadi sewaktu-waktu misalnya pada saat subjek menjalankan aktifitas diluar (olah raga). 

Sebagian besar subjek menyatakan ada anggota keluarga yang mengalami acne vulgaris 

Tabel 1. Karakteristik Subjek dan faktor-faktor yang mempengaruhi acne vulgaris 

Variabel N % 

Umur   

 14 – 15 29 48,3 

 16 – 17 31 51,7 

Usia mulai timbul jerawat   

 < 12 tahun 1 1,7 

 12 – 17 tahun 59 98,3 

Riwayat acne vulgaris sebelumnya   

 Ya 49 81,7 

 Tidak 11 18,3 

Onset acne vulgaris   

 Saat menstruasi 14 23,3 

 Saat mengonsumsi makanan berlemak 10 16,7 



 Stress 8 13,3 

 Sewaktu-waktu 25 41,7 

Riwayat keluarga acne vulgaris   

 Ya 36 60,0 

 Tidak 24 40,0 

Menggunakan kosmetik selain bedak   

 Ya 45 75,0 

 Tidak 15 25,0 

Membersihkan wajah teratur   

 Ya 48 80,0 

 Tidak 12 20,0 

 

Distribusi lemak jenuh pada siswi dengan acne vulgaris 

Dari 60 siswi  yang menderita acne vulgaris, yang mengonsumsi lemak jenuh lebih dari cukup 

sebanyak 30 siswi (50,0%), 24 siswi (40,0%) cukup, dan 6 siswi (10,0%) kategori lemak jenuh 

kurang. 

 

Gambar 1 :  Kategori asupan Lemak jenuh pada siswi dengan acne vulgari. 

B. Analisis Bivariat 
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 Hubungan kejadian acne vulgaris dengan faktor lain 

 

 Hasil analisis diperoleh tidak ada hubungan yang bermakna antara asupan lemak jenuh dengan 

kejadian acne vulgaris (p=0,988).  Pada penelitian ini faktor lain yang dapat menyebabkan acne 

vulgaris adalah menstruasi. Variabel ini mempunyai hubungan yang bermakna dengan kejadian 

acne vulgaris nilai p < 0,05. Dari hasil wawancara subjek menyatakan menstruasi dapat 

mempengaruhi timbulnya acne vulgaris. Sesuai dengan hasil pada penelitian ini nilai (p=0,030).  

Tabel 2: Prevalensi Bivariat acne vulgaris dengan faktor lainnya 

Variabel 

Kejadian acne vulgaris 

p Ya Tidak 

n  % n  % 

Riwayat mengalami menstruasi      

 Ya 20 44,4 2 13,3 0,030
 

 Tidak 25 55,6 13 86,7  

Keluarga yang menderita acne       

 Ya 27 60,0 9 60,0 1,000
 

 Tidak 18 40,0 6 40,0  

Lemak jenuh  (gr)      

Lebih dari cukup 23 51,1 7 46,7 0,988
 

Cukup 16 35,6 8 53,3  

Kurang 6 13,3 0 0,0 

 

 

   

 

 

 



 

 

 

 

C. Asupan Lemak Jenuh  

Dari hasil penelitian yang melibatkan 60 orang responden didapatkan makanan yang mengandung 

lemak jenuh yaitu susu dan coklat yang paling banyak dikonsumsi. Berikut adalah rata-rata makanan  

yang mengandung lemak jenuh yang paling sering dikonsumsi oleh 60 responden yang acne dan tidak 

acne. 

   Tabel 3: Rata-rata konsumsi makanan tinggi lemak jenuh selama tiga hari 

Asupan lemak jenuh 

responden   

Kelompok Acne 

vulgaris 

Kelompok  ≠ Acne 

vulgaris 

Total Asupan 

lemak jenuh 

Susu  50 orang 10 orang 288,8 gr 

Roti Coklat  

Es krim 

Macaroni Keju   

42 orang  

 45 orang 

24 orang 

18 orang 

15 orang 

16 orang 

196,1 gr 

158,1 gr 

111,6 gr 

Asupan lemak jenuh pada 60 subjek digolongkan lebih dari cukup.  Responden menyatakan acne  

timbul setelah mengonsumsi dari beberapa makanan yang mengandung lemak jenuh. 

PEMBAHASAN 

 Kejadian acne vulgaris tertinggi pada penelitian ini sebagian besar terjadi pada usia 15 

tahun (43,3%). Sedangkan pada penelitian sebelumnya, kejadian acne vulgaris paling banyak 

ditemukan pada penderita yang berusia 16 tahun (70,4%).
20

  Hal ini sesuai dengan kepustakaan 

yang menyatakan bahwa  puncak insiden acne vulgaris mengenai remaja dengan tingkat 

keparahan yang bervariasi  dijumpai pada usia 14-17 tahun.
12 

Pada waktu pubertas terdapat 

kenaikan hormon seks, terutama hormon androgen yang dapat menyebabkan hiperplasia dan 

hipertrofi dari kelenjar sebasea sehingga tidak heran jika angka kejadian acne vulgaris paling 

tinggi pada usia remaja.
13 



     Pada analisis bivariat dapat disimpulkan bahwa makanan yang 

mengandung lemak jenuh tidak berhubungan dengan acne vulgaris. Dari hasil wawancara, dari 

60 responden terdapat 45 orang yang sedang mengalami acne dan asupan lemak jenuhnya lebih 

dari cukup semuanya menyatakan membersihkan wajah secara teratur. Sedangkan yang 

mengonsumsi lemak jenuh cukup mereka mengalami acne vulgaris karena jarang membersihkan 

wajah.  Hal ini diduga menjadi penyebab mengapa tidak terdapat hubungan antara asupan lemak 

jenuh dengan kejadian acne vulgaris. 

 Asupan lemak jenuh pada 60 responden ditemukan makanan yang paling sering 

dikonsumsi yaitu coklat, keju, gorengan, dan berbagai jenis susu seperti, susu sapi, susu 

kambing, susu kental manis. Total asupan lemak jenuh responden selama tiga hari didapat lebih 

dari cukup.  

Kandungan yang terdapat pada salah satu makanan yang mengandung lemak jenuh yaitu 

coklat. Pada penelitian ini yang paling sering dikonsumsi oleh para responden makanan yang 

mengandung coklat. Coklat memiliki efek langsung pada  pertumbuhan acne atau tidak langsung 

melalui modulasi peradangan yang disebabkan oleh P. acnes. Pada penelitian sebelumnya 

meneliti mekanisme pada coklat dan terbukti bahwa dapat mempengaruhi perkembangan 

jerawat. 
15

 

Diet tinggi lemak jenuh walaupun tidak menyebabkan timbulnya jerawat tetapi dapat 

memperburuk jerawat yang sudah ada. Faktor makanan juga terlibat dalam patogenesis acne 

vulgaris.
 
Peningkatan produksi sebum terdapat peran diet dalam timbulnya jerawat .

26 

Peningkatan konsumsi lemak atau karbohidrat dapat meningkatkan produksi sebum, dan jenis 

karbohidrat dapat mengubah komposisi sebum.
2829

 Secara keseluruhan, menunjukkan bahwa 

kuantitas dan komposisi makanan ketika berubah signifikan, dapat mempengaruhi mekanisme 

yang terlibat dalam produksi sebum. Bukti menunjukkan bahwa diet dapat menjadi peran penting 

sebagai sumber substrat untuk sintesis sebasea.
27 29

    

         Hasil wawancara terhadap 60 subjek yang acne vulgaris atau yang tidak acne vulgaris 

menyatakan kalau acne dapat mempengaruhi tingkat kepercayaan diri mereka. Ini sesuai 

dengan kepustakaan sebelumnya yang menyebutkan Body image berpengaruh pada sikap 

seseorang. Acne vulgaris adalah salah satu penyakit kulit yang menjadi masalah bagi remaja 

dan dewasa muda.
1 

Penyakit ini tidak fatal, namun cukup merisaukan karena mengurangi 



percaya diri dan dapat meningkatkan insiden kecemasan sampai depresi.
2 

Umumnya upaya 

pengaturan diet yang ketat dilakukan  karena adanya body image yang negatif, yaitu pandangan 

terhadap tubuh dan penampilan diri yang negatif atau tidak sempurna.
14 

 

Pada penelitian ini didapatkan adanya hubungan yang bermakna antara menstruasi 

dengan kejadian acne vulgaris pada remaja. Hasil ini sesuai dengan kepustakaan yang telah 

menyebutkan bahwa menstruasi pada perempuan berhubungan dengan timbulnya acne vulgaris 

maupun eksasebasinya. Beberapa responden menyatakan acne vulgaris mulai timbul pada saat 

sebelum menstruasi. 

Pada periode menstruasi kulit menjadi lebih berminyak dan dapat menimbulkan Acne 

vulgaris premenstrual. Kulit berminyak tersebut mencerminkan peningkatan aktivitas kelenjar 

sebasea. 
24 

Aktivitas kelenjar sebasea yang meningkat dipengaruhi oleh hormon androgen. 

Penjelasan untuk peningkatan aktivitas kelenjar sebasea sekitar periode menstruasi mungkin 

tidak berhubungan dengan kadar hormon androgen pada wanita tetapi lebih berhubungan dengan 

kadar  hormon estrogen yang sangat rendah tepat sebelum dan selama periode menstruasi. Ketika 

terjadi penurunan kadar hormon estrogen secara tajam dan kenaikan kadar hormon testosteron.
25 

 Hasil penelitian diketahui bahwa acne vulgaris kurang dipengaruhi oleh faktor riwayat 

keluarga. Hal ini tidak sesuai dengan kepustakaan yang menyatakan bahwa faktor riwayat 

keluarga berpengaruh terhadap terjadinya akne vulgaris. Faktor riwayat keluarga sangat 

berpengaruh pada besar dan aktivitas kelenjar sebasea. Apabila kedua orang tua memiliki 

riwayat menderita acne vulgaris kemungkinan besar anaknya akan menderita acne vulgaris.
16

 

Penelitian sebelumnya menyebutkan bahwa 80,03% remaja yang menderita acne vulgaris 

mempunyai riwayat acne vulgaris pada keluarganya.
17

 Hasil ini tentunya berbeda dari hasil 

penelitian ini, karena hanya beberapa yang menyatakan memiliki riwayat keluarga yang 

menderita acne vulgaris dan paling banyak ditemukan yaitu pada ibu subjek sebanyak 17 

responden(45,9%). 

  Pada penelitian ini sebagian besar siswi yang menderita acne vulgaris menggunakan 

kosmetik. Hal ini sesuai dengan kepustakaan yang menyebutkan pelembab dan alas bedak dapat 

menyebabkan timbulnya acne vulgaris karena mengandung campuran bahan yang bersifat 

komedogenik. 
15

 



  Pada penelitian ini didapatkan bahwa membersihkan muka secara teratur tidak menjadi 

penyebab timbulnya acne vulgaris walaupun sebagian besar responden menbersihkan wajah 

secara teratur setiap hari (2x sehari), mereka tetap menderita acne vulgaris dan beberapa dari 

siswi tidak rajin membersihkan muka tetapi menderita acne vulgaris.
18 

Hal ini tidak sesuai 

dengan kepustakaan yang menyebutkan bahwa menjaga kebersihan wajah dapat mencegah 

timbulnya acne vulgaris.
 
Namun, Kimball dkk menyebutkan bahwa mencuci wajah lebih sering 

tidak signifikan mencegah acne vulgaris. Tindakan mencuci dan menggosok wajah yang 

berlebihan dapat mengiritasi dan memperparah kelenjar sebasea.
1 

KETERBATASAN PENELITIAN 

Dalam penelitian ini banyak faktor yang menimbulkan acne vulgaris tetapi tidak dapat 

diobservasi secara langsung. Beberapa variabel seperti kosmetik dan kebersihan wajah tidak 

dapat di definisikan secara tepat dan jelas oleh peneliti karena keterbatasan bidang ilmu peneliti 

dan tidak tersedianya kepustakaan yang mendefinisikan variabel-variabel tersebut dengan jelas.  

SIMPULAN 

               

    Dari hasil penelitian yang dilakukan pada siswi SMA Negeri 5 

Semarang 45 orang (75%) mengalami acne vulgaris dan 15 orang (25%) dari mereka yang 

tidak acne vulgaris mengonsumsi makanan yang mengandung lemak jenuh. Rata-rata asupan 

lemak jenuh selama tiga hari dari 60 responden 95,3 gr (> cukup). Makanan yang mengandung 

lemak jenuh yang paling sering dikonsumsi susu dan keju. Tidak ditemukan hubungan yang 

signifikan antara asupan lemak jenuh dengan kejadian acne vulgaris  pada siswi SMA Negeri 

5 Semarang.  

SARAN 

               

   Pada remaja putri dianjurkan untuk mengurangi asupan lemak jenuh 

karena dapat memperburuk acne vulgaris. Lebih menjaga kebersihan wajah terutama pada 

saat dan sebelum menstruasi sebagai upaya pencegahan timbulnya acne vulgaris dan tidak 

menggunakan kosmetik yang terlalu berlebihan. 
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Lampiran 1 

 

Tabel 1 jenis makanan yang mengandung lemak jenuh hari pertama 

Asupan lemak 

jenuh responden   

Responden Acne 

vulgaris 

Responden ≠ Acne 

vulgaris 

Total Asupan 

lemak jenuh 

keju 31 orang 29 orang 181,7 gr 

Susu 42 orang  18 orang 134,2 gr 

Coklat  48 orang  12 orang 126,8 gr 

Es krim 20 orang 40 orang 195,7 gr 

 

Jenis 2 makanan yang mengandung lemak jenuh hari kedua 

Asupan lemak jenuh 

responden  

Responden Acne 

vulgaris 

Responden ≠ Acne 

vulgaris 

Total Asupan 

lemak jenuh 

Susu kental manis 

Susu kambing    

Gorengan                                           

12 orang  

47 orang 

53 orang 

48 orang 

13 orang 

       7 orang                    247                 

75,6 gr 

177,5 gr 

371,7 gr 

Es krim 25 orang  35 orang 278,5gr 

Coklat                                  33 orang 27 orang 192,3gr 

 

Tabel 4 jenis makanan yang mengandung lemak jenuh hari ketiga 

Asupan lemak jenuh 

responden  

Responden Acne 

vulgaris 

Responden ≠ Acne 

vulgaris 

Total Asupan 

lemak jenuh 

Susu kental manis 29 orang  31 orang 66,7 gr 



Susu kambing  

Susu sapi    

47 orang 

  31 orang 

13 orang 

            29 orang 

164,5 gr 

247,9 gr 

Coklat       

Keju                             

44 orang 

41 orang 

16 orang 

19 orang 

269,3 gr 

153,2 gr 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 2 

Analisis Univariat 

 



 

 

 

 

Umur

29 48.3 48.3 48.3

31 51.7 51.7 100.0

60 100.0 100.0

14 - 15

16 - 17

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulativ e

Percent

Jerawat mulai timbul pada usia

1 1.7 1.7 1.7

59 98.3 98.3 100.0

60 100.0 100.0

< 12

12 - 17

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulativ e

Percent

Lemak jenuh

30 50.0 50.0 50.0

24 40.0 40.0 90.0

6 10.0 10.0 100.0

60 100.0 100.0

lebih dari cukup

cukup

kurang

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Sekarang sedang mengalami menstruasi

22 36.7 36.7 36.7

38 63.3 63.3 100.0

60 100.0 100.0

ya

tidak

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent



 

 

 

 

 

 

Sekarang sedang menderita jerawat

45 75.0 75.0 75.0

15 25.0 25.0 100.0

60 100.0 100.0

ya

tidak

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Sebelumnya mengalami jerawat

49 81.7 81.7 81.7

11 18.3 18.3 100.0

60 100.0 100.0

ya

tidak

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Kapan jerawat timbul

14 23.3 23.3 23.3

10 16.7 16.7 40.0

8 13.3 13.3 53.3

25 41.7 41.7 95.0

3 5.0 5.0 100.0

60 100.0 100.0

saat menstruasi

saat mengonsumsi

makanan berlemak

stress

sewaktu-waktu

lainny a

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulativ e

Percent

Saudara kandung yang memil iki jerawat

36 60.0 60.0 60.0

24 40.0 40.0 100.0

60 100.0 100.0

ya

tidak

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent



 

 

 

 

Analisis Bivariat 

 

Menggunakan kosmetik

45 75.0 75.0 75.0

15 25.0 25.0 100.0

60 100.0 100.0

ya

tidak

Total

Valid

Frequency Percent Valid Percent

Cumulat iv e

Percent

Crosstab

26 3 29

21.8 7.3 29.0

57.8% 20.0% 48.3%

43.3% 5.0% 48.3%

19 12 31

23.3 7.8 31.0

42.2% 80.0% 51.7%

31.7% 20.0% 51.7%

45 15 60

45.0 15.0 60.0

100.0% 100.0% 100.0%

75.0% 25.0% 100.0%

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

14 - 15

16 - 17

Umur

Total

ya tidak

Sekarang sedang

menderita jerawat

Total



 

Crosstab

23 7 30

22.5 7.5 30.0

51.1% 46.7% 50.0%

38.3% 11.7% 50.0%

16 8 24

18.0 6.0 24.0

35.6% 53.3% 40.0%

26.7% 13.3% 40.0%

6 0 6

4.5 1.5 6.0

13.3% .0% 10.0%

10.0% .0% 10.0%

45 15 60

45.0 15.0 60.0

100.0% 100.0% 100.0%

75.0% 25.0% 100.0%

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

lebih dari cukup

cukup

kurang

Lemak

jenuh

Total

ya tidak

Sekarang sedang

menderita jerawat

Total



 

Crosstab

20 2 22

16.5 5.5 22.0

44.4% 13.3% 36.7%

33.3% 3.3% 36.7%

25 13 38

28.5 9.5 38.0

55.6% 86.7% 63.3%

41.7% 21.7% 63.3%

45 15 60

45.0 15.0 60.0

100.0% 100.0% 100.0%

75.0% 25.0% 100.0%

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

ya

tidak

Sekarang sedang

mengalami menstruasi

Total

ya tidak

Sekarang sedang

menderita jerawat

Total



 

 

 

Crosstab

10 4 14

10.5 3.5 14.0

22.2% 26.7% 23.3%

16.7% 6.7% 23.3%

7 3 10

7.5 2.5 10.0

15.6% 20.0% 16.7%

11.7% 5.0% 16.7%

8 0 8

6.0 2.0 8.0

17.8% .0% 13.3%

13.3% .0% 13.3%

17 8 25

18.8 6.3 25.0

37.8% 53.3% 41.7%

28.3% 13.3% 41.7%

3 0 3

2.3 .8 3.0

6.7% .0% 5.0%

5.0% .0% 5.0%

45 15 60

45.0 15.0 60.0

100.0% 100.0% 100.0%

75.0% 25.0% 100.0%

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

Count

Expected Count

% within Sekarang

sedang menderita

jerawat

% of  Total

saat menstruasi

saat mengonsumsi

makanan berlemak

stress

sewaktu-waktu

lainny a

Kapan

jerawat

timbul

Total

ya tidak

Sekarang sedang

menderita jerawat

Total


