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ABSTRAK

Nama :Reza Aulia Permatasari
Program Studi :Kedokteran Umum
Judul ‘Hubungan Penggunaan Kontrasepsi Progestin Terhadap Keadian

Akne Vulgaris Pada Wanita Usia Subur Di Puskesmas Pembina Plaju
Periode 2014-2016

Salah satu cara untuk menekan lgju pertumbuhan penduduk di Indonesia adalah melalui program
Keluarga Berencana (KB). Jenis KB yang sering digunakan yaitu kontrasepsi hormonal.
Penggunaan Alat Kontrasepsi Hormonal di Kota Palembang tahun 2014 sebanyak 183.115 WUS
atau 87,08%. Penelitian bertujuan untuk mengetahui hubungan penggunaan kontrasepsi progestin
terhadap kejadian akne vulgaris pada Wanita Usia Subur Di Puskesmas Pembina Plaju Periode
2014-2016. Pendlitian ini bersifat observasional analitik dengan desain potong lintang (cross-
sectional). Sampel dipilih dengan cara consecutive sampling berjumlah 90 orang. Data diperoleh
dari hasil rekam medik dan wawancara menggunakan kuesioner. Analisis data meliputi analisis
univariat dan bivariat. Hasil penelitian menunjukkan, pengguna kontrasepsi hormonal jenis
progestin sebanyak 51 responden (56,7%) dan kombinasi (progestin dan estrogen) sebanyak 39
responden (43,3%). Serta dari 90 responden pengguna kontrasepsi hormonal, yang mengalami akne
vulgaris setelah penggunaan kontraseps progestin sebanyak 43,1% dan wanita usia subur yang
tidak mengalami akne vulgaris setelah penggunaan kontrasepsi progestin sebanyak 56,9%.
Berdasarkan hasil uji chi square yang telah dilakukan pada 90 responden pengguna kontraseps
hormonal, didapatkan hasil p value 0,598 (p>0,05). Sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak ada
hubungan penggunaan kontrasepsi progestin terhadap kejadian akne vulgaris pada Wanita Usia
Subur Di Puskesmas Pembina Plgju Periode 2014-2016. Petugas kesehatan diharapkan memberikan
konseling tentang manfaat serta efek samping dari penggunaan kontrasepsi, sehingga akseptor KB
dapat memilih KB yang tepat.

Kata kunci: kontraseps progestin, aknevulgaris



ABSTRACT

Name :Reza Aulia Permatasari
Study Program :General Medicine
Title ‘The Relationship Between Progestin  Contraceptives With The

Incidence Of Acne Vulgaris In Fertile Women In Puskesmas Pembina
Plaju On 2014-2016

One way to reduce population growth rate of Indonesia is family planning programs (KB). This
type of contraception are often used the hormonal contraceptive.ln 2014, the use of hormonal
contraception tool in Palembang has reached 183.115 womens or 87,08%. This research was
conducted to reveal the correlation between the progestin contraception use and the acne vulgarisin
fertile age woman at Pembina plau public health design, 2014-2016. This was an analytical
observation with cross-sectional design. There where 90 respondents and were chosen in
consecutive sampling. The data were obtained by having the medical record and interview with the
guestionnaire. The data analysis included univariat and bivariate analysis. The findings showed that
the progestin contraception method users were 51 respondents (56,7%) and both progestin and
estrogen using were 39 respondents (43,3%). In addition, 43,1% respondents of total 91 respondents
had acne vulgaris after taking hormonal contraception. Meanwhile, there were 56,9% respondets of
total sample did not experience it. From chi-sgquare data results on total 90 respondents of progestin
contraception users, p value was 0,598 (p>0,05). Therefore, it might be concluded that there is no
correlation between the hormonal contraception use and the acne vulgaris in fertile age woman at
Pembina plau public hedth center, 2014-2016. The health officers are expected to give a
counseling on both benefits and side effects of contraception, so the acceptors can choose the proper
method for their KB prograpm.

Key Words: Progestin contraception, acne vulgaris
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang

Berdasarkan Undang-undang nomor 10 tahun 1992, Keluarga Berencana (KB) adalah upaya
peningkatan kepedulian dan peran serta masyarakat melalui pendewasaan usia perkawinan
(PUP), pengaturan kehamilan, pembinaan ketahanan keluarga, peningkatan kesejahteraan
keluarga kecil, bahagia dan sgjahtera (Sujiyatini dan Arum, 2011). Salah satu metode yang
digunakan dalam program KB adalah kontrasepsi. Kontasepsi sendiri telah mengalami
perkembangan yang menghasilkan pilihan lebih banyak tentang metode kontrasepsi yang
lebih aman dan efektif (Affandi, 2011).

Berdasarkan data yang dibuat oleh Badan Koordinas Keluarga Berencana Nasional
(BKKBN) Indonesia pada tahun 2015, sebagian besar akseptor KB menggunakan alat
kontraseps yang bervariasi. Di Indonesia jumlah pasangan usia subur (PUS) yaitu 47.665.847
jiwa dengan peserta KB aktif berjumlah 35.795.560 jiwa. Peserta KB aktif yang yang
menggunakan kontrasepsi antara lain Intra Uterine Device (IUD) 3.840.156 (10,73%), suntik
17.104.340 (47,78%), pil 8.447.972 (23,60%), implant 3.788.149 (10,58%), Metode Operasi
Wanita (MOW) 1.249.364 (3,49%), kondom 1.131.373 (3,16%), dan Metode Operasi Pria
(MOP) 234.206 (0,65%) (BKKBN, 2015).

Dinas Kesehatan kota Palembang pada tahun 2014 mendapatkan data sebanyak 210.282
peserta KB aktif dari 263.531 pasangan usia subur (PUS) yang menggunakan kontraseps
antara lain Intra Uterine Device (IUD) 9.187 (4,37%), suntik 95.747 (45,53%), pil 77.234
(36,73%), kondom 10.910 (5,19%), implant 10.134 (4,82%), metode operasi wanita (WOW)
6.665 (3,17%), dan metode operasi pria (MOP) 414 (0,20%) (Dinkes kota Palembang, 2014).

Pemilihan kontrasepsi yang akan digunakan harus mempertimbangkan pengaruh terhadap
penggunaannya. Penggunaan kontrasepsi hormonal banyak menimbulkan masalah kesehatan
antara lain, nyeri payudara, pusing, berat badan naik, amenore, depresi, kekeringan pada
vagina, menurunkan libido, dislipidemia, hipertensi, timbulnya akne, resistensi insulin,
penurunan sistem imun, stroke, serangan jantung dan pertumbuhan tumor payudara. Akan
tetapi serangan jantung dan pertumbuhan tumor payudara merupakan masalah yang jarang
terjadi. Efek penggunaan kontrasepsi hormonal jangka panjang dapat menimbulkan efek
samping salah satunya adalah akne atau jerawat (Sujiyatini dan Arum, 2011).



1.2

Akne adalah suatu keadaan berupa pori-pori kulit tersumbat sehingga menimbulkan
kantung nanah yang meradang. Akne tidak hanya tumbuh di wajah sga, namun bisa juga
tumbuh di punggung, dada, lengan, kaki, dil. Penyebab muncul jerawat antara lain: produksi
minyak berlebihan, adanya sumbatan lapisan kulit mati pada pori-pori yang terinfeksi, bakteri,
kosmetik, obat-obatan, stress, faktor genetik, faktor hormon, adanya iritasi kulit dan
kontrasepsi hormona (Pil KB) (Maharani, 2015). Akne bisa timbul karena efek androgenik
dari jenis progestagen (steroid sintetik yang berdaya progesteron) yang ada dalam pil
kontrasepsi (Prawirohardjo, 2011).

Kontrasepss hormonal masih menjadi pilihan sebagian besar wanita, sedangkan akne
vulgaris merupakan salah satu efek samping. Ketika menggunakan pil kontrasepsi maka akan
terjadi peningkatan hormon androgen dan progesteron. Peningkatan androgen meningkatkan
aktivitas kelenjar sebum, sehingga memicu kejadian jerawat. Selain itu, penyumbatan lapisan
tanduk di akar rambut, peranan bakteri yang memproduks lemak, akan menyumbat aliran
sebum sehingga membentuk komedo dan pada akhirnya terbentuklah jerawat (Kartowigno,
2012).

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Anggy Albernande pada tahun 2013
penggunaan kontrasepsi hormonal sebesar 61,9% dan kontrasepsi non-hormonal 38,1%, yang
menderita akne vulgaris 37,1% tidak menderita akne vulgaris 62,9%. Hasil menunjukkan ada
hubungan antara penggunaan kontrasepsi hormonal dengan kegadian akne vulgaris.
Sedangkan menurut Oregon Health & Science University, Portland, USA 2008 kontrasepsi
oral dapat mengurangi lesi akne dengan meningkatkan kadar estrogen dan mengurangi
androgen.

Berdasarkan penelitian yang telah dijelaskan sebelumnya, penggunaan kontrasepsi
hormona memberikan pengaruh terhadap kejadian akne vulgaris serta saat ini di Puskesmas
Pembina Plaju belum pernah dilakukan penelitian untuk menilai hubungan penggunaan
kontrasepsi progestin dengan kejadian akne vulgaris. Berdasarkan alasan tersebut akhirnya
mendorong penulis untuk melakukan penelitian mengenai Hubungan Penggunaan Kontraseps
Progestin terhadap Kejadian Akne vulgaris pada Wanita Usia Subur di Puskesmas Pembina
Plaju Periode 2014-2016.

Rumusan Masalah

Apakah terdapat hubungan penggunaan kontrasepsi progestin terhadap kejadian akne vulgaris
pada wanita usia subur di Puskesmas Pembina Plaju Periode 2014-2016 ?



1.3. Tujuan Pendlitian
1.3.1. Tujuan Umum
Penelitian bertujuan untuk mengetahui hubungan penggunaan kontrasepsi progestin
terhadap kejadian akne vulgaris pada wanita usia subur di Puskesmas Pembina Plaju
Periode 2014-2016.

1.3.2.Tujuan Khusus
Tujuan khusus dalam penelitian adalah:

1. Mengetahui jumlah pengguna kontrasepsi hormona di Puskesmas Pembina Plaju
Periode 2014-2016.
2. Mengetahui hubungan penggunaan kontrasepsi progestin terhadap kejadian akne
vulgaris di Puskesmas Pembina Plaju Periode 2014-2016.
1.4. Manfaat Pendlitian
1.4.1.Manfaat Teoritis
1. Memberikan Informas ilmiah mengenai data-data yang dapat digunakan dalam
usaha pengembangan Ilmu kedokteran, khususnya bagian Obstetrik dan Ginekologi.
2. Menyediakan data untuk penelitian lanjutan berhubungan dengan penggunaan
kontrasepsi progestin yang menyebabkan akne vulgaris.
1.4.2. Manfaat Praktis
1. Hasil penelitian dapat digunakan sebagai acuan untuk melakukan mengembangkan
suatu metode kontrasepsi progestin dengan risiko yang lebih rendah untuk akne
vulgaris.
2. Hasil penelitian dapat menjadi informasi bagi masyarakat untuk memilih kontrasepsi
yang sesuai dengan kebutuhan.
3. Hasil penelitian dapat digunakan sebagai acuan untuk melakukan usaha-usaha
mengurangi keluhan akne vulgaris karena penggunaan kontrasepsi hormonal.
1.5. Keadlian Pendlitian
Tabel 1.1 Penelitian Sebelumnya

Nama Peneliti Judul Penelitian Desain Hasil
Penelitian




Anggy Hubungan penggunaan  Dengan Ada hubungan

Albernande kontrasepsi hormonal menggunakan penggunaan kontrasepsi
dengan kejadian akne Cross sectional.  hormonal dengan
vulgaris pada akseptor kejadian akne vulgaris
keluarga berencana di pada akseptor KB
kelurahan kaliawi (Keluarga Berencana) (p
persada wilayah kerja value =0,006).
Puskesmas Simpur
Bandar Lampung
Tahun 2013.

Resti Ramdani  Terapi untuk akne Dengan Untuk akne dergjat
vulgaris menggunakan ringan menggunakan

Cross sectional.  terapi topikal dan akne
deragjat sedang-berat
menggunakan kombinasi
terapi hormonal

Nur Afni Gambaran efek Dengan Menunjukkan bahwa
samping penggunaan menggunakan proporsi terbesar
kontasepsi homonal Cross sectional.  terjadinya efek samping

gangguan siklus haid
Pada ibu-ibu usia 20-35 adalah pada suntik
tahun di kecamatan jelai (79,7%), peningkatan
kabupaten sukamara tekanan darah pada pil
Kalimantan tengah (12,5%), peningkatan

berat badan pada suntik
(16,6%), dan poduksi
ASI berkurang pada jenis
pil kombinasi (25,0%)

Penelitian yang akan dilakukan berbeda dengan penelitian yang telah dilakukan oleh
Anggy Albernande, Resti Ramdani dan Nur. Tujuan penelitian adalah mengetahui hubungan
penggunaan kontrasepsi progestin terhadap kejadian akne vulgaris pada wanita usia subur di
Puskesmas Pembina Plgju Periode 2014-2016. Penelitian lain yang disebutkan dalam tabel
keaslian penelitian meneliti tentang terapi yang digunakan berdasarkan dergjat akne vulgaris
salah satunyaterapi hormonal, dan gambaran efek samping penggunaan kontrasepsi
hormonal.

Penelitian yang dilakukan mirip dengan penelitian yang dilakukan oleh Anggy A, namun
tempat penelitian dan sampel penelitian berbeda karena dilakukan di Puskesmas Pembina
Plaju.
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