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Abstract. Cutibacterium acnes is the primary bacterium responsible for acne vulgaris (AV), 

an inflammatory skin disease that commonly affects adolescents and young adults. 

Resistance to antibiotics such as doxycycline has driven the search for alternative treatments 

based on natural ingredients. Butterfly pea flower extract (Clitoria ternatea L.) is known to 

contain flavonoids, alkaloids, tannins, and anthocyanins, which have the potential to act as 

antibacterial agents. This study aims to analyze the anti-acne effects of ethanol extract from 

butterfly pea flowers. It is a literature review study on the anti-acne properties of Clitoria 

ternatea L., using relevant literature related to butterfly pea flowers, their composition, and 

their antibacterial, antioxidant, and anti-inflammatory effects, as well as their impact on 

acne. The extract contains flavonoids, tannins, anthocyanins, alkaloids, and phenols, which 

function as antioxidants, anti-inflammatory agents, and antibacterials, thus exhibiting anti-

acne properties.  
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Abstrak. Cutibacterium acnes adalah bakteri utama penyebab acne vulgaris (AV), penyakit 

kulit inflamasi yang sering menyerang remaja dan dewasa muda. Resistensi terhadap 

antibiotik  seperti doksisiklin mendorong pencarian alternatif pengobatan berbasis bahan 

alami. Ekstrak bunga telang (Clitoria ternatea L.) diketahui mengandung flavonoid, alkaloid, 

tanin, dan antosianin yang berpotensi sebagai agen antibakteri. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis efek antiacne ekstrak etanol bunga telang. Penelitian ini merupakan studi 

literatur mengenai efek antiacne bunga telang (Clitoria ternatea L), literatur yang digunakan 

adalah literatur yang berkaitan dengan bunga telang, komposisinya dan efek antibakteri, 

antioksidan dan antiinflamasi, serta efeknya terhadap acne. Ekstrak bunga telang 

mengandung senyawa flavonoid, tanin, antosianin, alkaloid, fenol yang berfungsi sebagai 

antioksidan, antiinflamasi dan antibakteri sehingga memiliki efek antiacne. 

Kata Kunci: Cutibacterium Acnes,  Bunga Telang, Doksisiklin. 
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A. Pendahuluan  

Mikrobiota kulit berada dalam keseimbangan yang baik pada kulit yang sehat sehingga jika 

mikrobiota kulit terganggu, dapat menyebabkan berbagai penyakit kulit dan inflamasi.1 

Corynebacterium, Propionibacterium, dan Staphylococci adalah tiga bakteri yang paling sering 

ditemukan pada kulit. Cutibacterium acnes adalah bakteri gram positif lipofilik komensal. 

Cutibacterium acnes adalah bakteri gram positif lipofilik komensal. Cutibacterium acnes memiliki 

bentuk batang agak melengkung dan lebar 0,4 hingga 0,7 μm dan panjang 3 hingga 5 μm dan memiliki 

pili untuk motilitas.2 

Kulit merupakan permukaan epitel terbesar untuk interaksi dengan mikroba.Banyak 

mikroorganisme tinggal di lapisan kulit seperti di stratum korneum, kelenjar keringat, sebasea, folikel 

rambut, dan kompartemen subepidermal. Mikroorganisme yang ada di permukaan kulit antara lain 

eukariota (10%), virus (30%), dan bakteri (60%).28 Cutibacterium acnes termasuk dalam flora normal 

di kulit, rongga mulut, saluran pencernaan, dan saluran genitourinari. Tiga subtipe C. acnes diusulkan 

(I, II, dan III) karena produksi asam propionat dari laktosa memberi nama awal pada spesies ini. 

Cutibacterium acnes telah diidentifikasi sebagai penyebab endokarditis, endophthalmitis, artritis 

septik, osteomielitis, prostatitis kronis, sarkoidosis, sinovitis, jerawat, pustulosis, hiperostosis, dan 

sindrom osteitis.29 

Beberapa faktor virulensi C. acnes yang menyebabkan patogenesis AV termasuk lipase 

triasilgliserol (gliserol-ester hidrolase A: GehA). Lipase ini tampaknya meningkatkan kolonisasi 

dengan meningkatkan adhesi sel bakteri, memungkinkan bakteri C. acnes untuk menempel satu sama 

lain dan pada permukaan kulit.3 Liase hyaluronate, memfasilitasi invasi bakteri ke jaringan dan 

meningkatkan penyebaran peradangan dengan cara mendegradasi lapisan atas kulit dan matriks 

ekstraseluler. Cutibacterium acnes memiliki dua strain, strain AI biasanya ditemukan pada jerawat 

inflamasi di permukaan kulit, sedangkan strain IB/II lebih sering menyebabkan infeksi jaringan 

lunak.4 

C.acnes menyebabkan AV melalui mekanisme hipersentivitas tipe 4 dengan produksi 

protease, hyaluronidase dan beberapa faktor kemokin lainnya. C. acnes dapat berikatan dengan toll-

like-reseptor 2 (TLR-2) pada monosit yang berada di sekitar folikel sebasea. Monosit melepaskan 

sitokin umumnya interleukin 1α (IL-1α), interleukin-12 (IL-12), tumor necrosis factor-α (TNF-α) dan 

interleukin-8 (IL-8). Semua sitokin ini memiliki kemampuan untuk memicu inflamasi.Peptida 

antimikroba seperti histone H4 dan cathelicidin dilepaskan sebagai respon sistem imun. Psoriasin dan 

β-defensin berinteraksi dengan cathelicidin. Monosit berdiferensiasi menjadi makrofag dan sel 

dendritik untuk merespon C.acnes.30 

Akne vulgaris adalah kelainan inflamasi kulit yang umum pada unit pilosebasea. Kondisi ini 

biasanya ditunjukkan dengan papula, pustula, atau nodul terutama di wajah tetapi juga dapat 

menyerang lengan atas, badan, dan punggung.5 Patogenesis akne vulgaris melibatkan interaksi 

berbagai faktor yang pada akhirnya mengarah pada pembentukan lesi primernya yang dikenal sebagai 

komedo.6 Meskipun akne vulgaris umumnya terjadi pada remaja, penyakit ini juga dapat menyerang 

individu dari berbagai usia. Kondisi ini dapat sangat parah, mulai dari gejala yang ringan dengan 

hanya beberapa komedo hingga yang lebih parah yang ditandai dengan manifestasi peradangan yang 

tidak jelas yang dapat menyebabkan hiperpigmentasi, jaringan parut dan masalah psikologis.7 

Akne vulgaris umumnya terjadi pada remaja dan dewasa muda, dengan prevalensi 35% 

hingga 90%.31 Penyakit ini dapat muncul secara alami dari usia 7- 12 tahun (dikenal sebagai jerawat 

praremaja) dan hilang pada tahun ketiga kehidupan. Pria memiliki jerawat remaja lebih sering 

daripada wanita. Sebaliknya, perempuan lebih rentan terhadap jerawat pascaremaja. Penduduk 

perkotaan lebih rentan terhadap acne vulgaris daripada penduduk pedesaan. Sekitar dua puluh persen 

orang yang terkena dampak mengalami jerawat parah yang mengakibatkan jaringan parut. Terdapat 

bukti bahwa tingkat keparahan dan prevalensi akne vulgaris mungkin berbeda di kelompok ras dan 

etnis tertentu. Ada kemungkinan lebih besar bahwa orang Asia dan Afrika mengembangkan bentuk 

jerawat yang parah. Sedangkan jerawat ringan lebih sering terlihat pada populasi kulit putih. Secara 

umum, hiperpigmentasi juga lebih umum pada orang dengan kulit gelap.32 

Pembentukan mikrokomedo adalah awal pembentukan akne vulgaris. Bagian bawah 

infundibulum folikuler terdapat sumbatan hiperkeratosis kecil yang terutama terdiri dari korneosit.39 

Mikrokomedo secara bertahap berkembang menjadi lesi jerawat lainnya. Mulai dari pembentukan 

komedo tertutup (dikenal sebagai komedo putih), komedo terbuka (dikenal sebagai komedo hitam), 
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dan papula inflamasi, pustula dan nodul. Faktor-faktor berikut merupakan penyebab mikrokomedo 

seperti, peningkatan produksi sebum (seborrhea), Hiperkeratinisasi folikular, Kolonisasi C. acnes dan 

Inflamasi dan respon imun.33 

Akumulasi keratin dan sebum akan mengubah mikrokomedo menjadi komedo tertutup. 

Melalui distensi terus menerus, lubang folikular secara bertahap mengembang, menghasilkan 

pembentukan komedo terbuka. Lipid dan melanin yang teroksidasi di dalam komedo menghasilkan 

warna hitam yang merupakan ciri khas komedo tersebut. Perkembangan pustula dan papula inflamasi 

disebabkan oleh C.acnes dan reaksi imun selulernya yang bersifat antagonis.40 Akhirnya, folikel pecah 

dan melepaskan bakteri, keratin, dan lipid proinflamasi ke dalam dermis di sekitarnya, memperburuk 

peradangan yang kemudian diikuti dengan pembentukan nodul.34 

Faktor risiko AV meliputi stress, peningkatan hormon seperti androgen. Peningkatan hormon 

ini menyebabkan hipersekresi sebum, yang memungkinkan bakteri C.acnes untuk berkembang biak. 

Makanan, penggunaan kosmetik, dan genetik juga dapat menjadi faktor risiko.35 Melalui efek 

endokrin, pola makan dapat memengaruhi produksi sebum. Pola makan barat membuat akne vulgaris 

lebih parah, tetapi mengurangi kalori secara bertahap mengurangi produksi sebum untuk sementara. 

Produksi dan komposisi sebum juga dapat dipengaruhi oleh perubahan dalam asupan lemak atau 

karbohidrat dalam makanan.36 

Komplikasi yang ditimbulkan akibat AV adalah efek psikologis berupa rasa tidak percaya diri 

yang pada akhirnya berujung pada depresi, cemas, dan rendahnya harga diri yang disebabkan karena 

akne vulgaris yang tak kunjung membaik serta munculnya bekas luka atau scar yang merusak 

penampilan.37 Efek lainnya, yaitu resistensi antibiotik akibat penggunaan jangka panjang dan 

digunakan sebagai pencegahan terhadap suatu penyakit.38 

Antibiotik oral lini pertama untuk akne vulgaris yaitu minosiklin dan doksisiklin. Penggunaan 

doksisiklin dan minosiklin lebih besar dari antibiotik lain karena ini memiliki berat molekul rendah, 

sangat larut, dan berfungsi sebagai obat permeabel.8 Salah satu manfaat doksisiklin adalah untuk 

menghentikan perkembangan bakteri dengan mengikatnya secara alosterik ke unit ribosom 

prokariotik 30S saat proses sintesis protein berlangsung.9 Proses ini menghentikan penerjemahan 

rantai polipeptida yang sedang berkembang yang menghambat produksi protein penting dan pada 

akhirnya menyebabkan kematian bakteri.10 

Peningkatan resistensi antibiotik mendorong pencarian sumber pengobatan baru yang berasal 

dari bahan alam, salah satunya dari tanaman. Salah satu tanaman yang sudah teruji yang dapat 

digunakan sebagai obat yang bersifat antibakteri adalah bunga telang.11 Bunga telang (Clitoria ternatea 

L) telah dimanfaatkan dalam pengobatan Ayurveda di India sejak 5000 tahun yang lalu. Orang-orang 

di Jawa dan Makassar menggunakannya dengan nama bunga biru dan bunga telang dan di Ternate 

mereka menggunakannya dengan nama "Saya Ma Gulele".12 

Bunga telang, yang termasuk dalam keluarga Fabaceae atau polong- polongan adalah tanaman 

merambat menahun yang digunakan sebagai obat herbal dalam pengobatan tradisional.13 Warna biru 

pada bunga telang menunjukkan keberadaan antosianin pada bunga telang. bunga telang mengandung 

senyawa fitokimia seperti: alkaloid, flanovoid, tannin, saponin, dan beberapa senyawa aromatik 

(metabolit sekunder) lainnya yang berguna sebagai antibakteri terhadap pertumbuhan banyak 

mikroorganisme dan serangga. Sehingga pada penelitian ini yang di gunakan adalah bunga nya karna 

mengandung kandungan za aktif lebih banyak.14 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efek antiacne ekstrak etanol bunga telang.  

 

B. Metode 

Penelitian ini merupakan studi literatur mengenai efek antiacne bunga telang (Clitoria 

ternatea L), literatur yang digunakan adalah literatur yang berkaitan dengan bunga telang, 

komposisinya dan efek antibakteri, antioksidan dan antiinflamasi, serta efeknya terhadap acne.  

. 
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C. Hasil Penelitian dan Pembahasan 

 

 

 

 

Gambar 1. Mekanisme Pengobatan Acne Vulgaris 

 

Cutibacterium acnes adalah bakteri gram positif lipofilik komensal. Cutibacterium acnes 

memiliki bentuk batang agak melengkung dan lebar 0,4 hingga 0,7 μm dan panjang 3 hingga 5 μm 

dan memiliki pili untuk motilitas. Cutibacterium acnes juga disebut sebagai difteri atau coryneform. 

Cutibacterium acnes dianggap sebagai bakteri anaerob aerotoleran karena memiliki sistem enzimatik 

yang mampu mendetoksifikasi oksigen, yang memungkinkan untuk bertahan di permukaan kulit.15 

Cutibacterium acnes telah diidentifikasi sebagai penyebab endokarditis, endophthalmitis, artritis 

septik, osteomielitis, prostatitis19 kronis, sarkoidosis, sinovitis, jerawat, pustulosis, hiperostosis, dan 

sindrom osteitis.16 

Cutibacterium acnes memiliki beberapa faktor virulensi yang menyebabkan AV seperti, Liase 

hyaluronate yang memfasilitasi invasi bakteri ke jaringan dan meningkatkan penyebaran peradangan 

dengan cara mendegradasi lapisan atas kulit dan matriks ekstraseluler.17 Cutibacterium acnes juga 

memiliki Porfirin yang memiliki efek sitotoksik dengan merangsang pengeluaran molekul 

proinflamasi seperti IL-8 dan prostaglandin, yang meningkatkan respons inflamasi perifolikuler.18 

Antibiotik oral lini pertama untuk akne vulgaris yaitu minosiklin dan doksisiklin.19 Manfaat 

doksisiklin adalah untuk menghentikan perkembangan bakteri dengan mengikat ke unit ribosom 

prokariotik 30S saat proses sintesis protein berlangsung.8 Peningkatan resistensi antibiotik mendorong 

pencarian sumber pengobatan baru yang berasal dari bahan alam, salah satunya dari tanaman. Salah 

satu tanaman yang dapat digunakan sebagai obat yang bersifat antibakteri adalah bunga telang.20 

Bunga telang, yang termasuk dalam keluarga Fabaceae atau polong- polongan adalah tanaman 

merambat menahun yang digunakan sebagai obat herbal dalam pengobatan tradisional.21 Bunga telang 

adalah salah satu jenis tumbuhan yang mengandung senyawa antosianin, fenol, flavonoid, alkaloid, 

dan tanin.22 Sehingga pada penelitian ini yang digunakan adalah bunganya karna mengandung 

kandungan kimia lebih banyak.23 

Flavonoid yang termasuk dalam kelompok polifenol adalah metabolit sekunder tanaman. 
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Flavonoid dapat berfungsi sebagai antioksidan karena gugus20 hidroksilnya terikat pada karbon 

cincin aromatik. Senyawa flavonoid akan menghasilkan atom hidrogen. Merusak permeabilitas 

dinding sel bakteri adalah cara senyawa flavonoid bertindak sebagai antibakteri.24 Alkaloid berfungsi 

sebagai antibakteri dengan menghancurka bagian- bagian penyusun peptidoglikan pada sel bakteri. 

Hal ini menyebabkan lapisan dinding sel tidak terbentuk secara utuh dan menyebabkan kematian sel.25 

Tanin juga menyerang polipeptida dinding sel dan menyebabkan kerusakan dinding sel. 

Mekanisme kerja tannin sebagai senyawa antibakteri adalah dengan menghentikan penempelan 

mikroba dengan sel inang serta mengganggu transpor protein pada lapisan dalam sel.26 Mekanisme 

antibakteri senyawa fenol ialah dengan membentuk ikatan antara hydrogen dan protein sehingga 

mengganggu permeabilitas membrane sel dan sitoplasma sehingga menyebabkan lisisnya bakteri.25 

Antosianin adalah golongan turunan flavonoid yang memiliki berbagai macam aktivitas 

biologis seperti aktivitas antimikroba, antioksidan, perlindungan kardiovaskular, dan antikanker.27 

Mekanisme antimikroba antosianin bermula dari Interaksi antara antosianin dan membran sel 

kemudian terjadi kebocoran pada membran luar sitoplasma yang menyebabkan kematian sel. Hal ini 

terjadi pada Cutibacterium acnes yang terpapar antosianin.28. 
 

D. Kesimpulan 

Ekstrak bunga telang mengandung senyawa flavonoid, tanin, antosianin, alkaloid, fenol yang 

berfungsi sebagai antioksidan, antiinflamasi dan antibakteri sehingga memiliki efek antiacne. 
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