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KATA PENGANTAR 

 

Puji syukur kami panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa 

atas terselesaikannya buku berjudul Fitoterapi Gangguan 

Endokrin dan Metabolik. Buku ini hadir sebagai upaya 

menjawab tantangan dalam pengobatan modern dengan 

mengeksplorasi potensi tanaman obat sebagai solusi alternatif 

yang aman, efektif, dan holistik untuk mengelola berbagai 

gangguan kesehatan yang berkaitan dengan sistem endokrin 

dan metabolik. 

Gangguan endokrin dan metabolik menjadi isu penting 

dalam dunia kesehatan karena prevalensinya yang terus 

meningkat dan dampaknya yang signifikan terhadap kualitas 

hidup masyarakat. Diabetes melitus, hipotiroidisme, 

hiperlipidemia, hipertensi, obesitas, dan sindrom ovarium 

polikistik (PCOS) hanyalah beberapa contoh dari kondisi kronis 

yang membutuhkan pendekatan pengelolaan jangka panjang. 

Dalam konteks ini, fitoterapi atau terapi berbasis tanaman obat, 

muncul sebagai alternatif yang menjanjikan. Selain relatif lebih 

aman dibandingkan obat sintetis, fitoterapi juga memiliki 

potensi untuk mengurangi risiko efek samping dan memberikan 

solusi yang lebih terjangkau. 

Buku ini disusun oleh para ahli dengan pendekatan 

interdisipliner yang menggabungkan ilmu farmakologi, 

biokimia, kedokteran, dan etnobotani. Setiap bab dalam buku 

ini dirancang untuk memberikan wawasan komprehensif 

mengenai aplikasi tanaman obat dalam menangani gangguan 

endokrin dan metabolik. Dimulai dengan pembahasan anatomi 

dan fisiologi sistem endokrin sebagai dasar pemahaman, buku 

ini kemudian mengupas potensi tanaman obat dalam mengelola 

berbagai kondisi seperti diabetes, hiperlipidemia, gangguan 

tiroid, PCOS, hingga penyakit langka seperti Gaucher. 

Di Bab 1, pembaca akan diajak memahami kompleksitas 

sistem endokrin, termasuk kelenjar dan hormon yang mengatur 

berbagai fungsi vital tubuh. Bab ini menjadi landasan penting 

untuk memahami mekanisme kerja fitoterapi dalam 
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memodulasi fungsi hormon dan metabolisme. Bab-bab 

selanjutnya membahas lebih mendalam tentang aplikasi 

spesifik fitoterapi, mulai dari diabetes melitus, hiperlipidemia, 

hipotiroidisme, hingga gangguan hormonal pada wanita seperti 

PCOS dan hirsutisme. Setiap bab didukung oleh kajian ilmiah 

yang menunjukkan efektivitas dan keamanan penggunaan 

tanaman obat. 

Kami menyadari bahwa tantangan dalam implementasi 

fitoterapi masih cukup besar, terutama dalam hal standarisasi, 

regulasi, dan validasi klinis. Namun, kami berharap buku ini 

dapat menjadi salah satu referensi penting yang mendorong 

penelitian lebih lanjut serta penerapan yang lebih luas dalam 

praktik klinis. Dengan menggabungkan pendekatan tradisional 

dan modern, fitoterapi memiliki potensi besar untuk menjadi 

solusi berkelanjutan dalam pengelolaan gangguan endokrin dan 

metabolik. 

Kami mengucapkan terima kasih kepada semua pihak yang 

telah berkontribusi dalam penyusunan buku ini. Kepada para 

penulis bab, editor, dan mitra akademik yang telah 

membagikan ilmu dan pengetahuan mereka, kami haturkan 

penghargaan yang setinggi-tingginya. Semoga buku ini dapat 

memberikan manfaat bagi para pembaca, baik kalangan 

akademisi, peneliti, praktisi kesehatan, maupun masyarakat 

umum yang ingin memahami lebih dalam tentang potensi 

fitoterapi. 

 

Malang, November 2024 

 

Editor, 

 

 

I Gusti Agung Ayu Kartika 
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BAB 1 

ANATOMI DAN FISIOLOGI SISTEM ENDOKRIN 

 

Lembah Andriani Sulistyaning Dyah 

STIKes Kendedes Malang 

E-mail: andrianilembah@gmail.com 

 

 

PENDAHULUAN 

 Anatomi fisiologi adalah ilmu tentang bentuk dan struktur 

seluruh tubuh serta bagian-bagiannya yang saling berhubungan, 

serta mempelajari fungsi jaringan dan organ tubuh, termasuk sel 

endokrin. seperti hormon, tumbuh kembang organ tubuh dan alat 

reproduksi dan  fungsinya serta metabolisme, suasana hati, dan 

tidur. Sistem endokrin tersebar di seluruh tubuh yang berfungsi 

sebagai eksokrin atau endokrin. Bab ini menjelaskan bagaimana 

anatomi dan fisiologi sistem endokrin mempengaruhi 

metabolisme tubuh manusia. 

 

KONSEP SISTEM ENDOKRIN 

 Sistem Endokrin merupakan sistem kontrol utama yang 

mengatur aktifitas yang lebih mengutamakan daya tahan tubuh 

dari pada kecepatan. Sistem endokrin penting untuk mengontrol 

konsentrasi zat-zat gizi dengan menyesuaikan fungsi ginjal dan 

komposisi elektrolit dalam tubuh (Putri Dafriani, 2019). Sistem 

Endokrin terdiri dari kata endo (internal) dan crin (sekresi). Hal 

ini menunjukkan bahwa sekret yang dihasilkan kelenjar tidak 

diangkut melalui saluran atau saluran, melainkan langsung 

masuk ke peredaran darah atau getah bening dan mencapai 

jaringan sasaran. Sekresi ini (dengan kata lain hormon) adalah 

menginduksi dan mengendalikan kegiatan organ, sistem, atau 

kelenjar di dalam tubuh . Hormon juga berperan penting dalam 

mengendalikan proses homeostatis yaitu metabolisme, proporsi 
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antara air dan elektrolit, dan proses reproduksi (Lippincott 

Williams, 2015) Di dalam mukosa gastrointestinal, kelenjar 

endokrin menghasilkan hormon penting untuk proses 

pencernaan yaitu gastrin, enterogastrone, sekretin, 

cholecystokinin, dll. Sebaliknya, ginjal  merangsang sumsum 

tulang untuk menghasilkan protein sel darah merah, yang secara 

aktif berpartisipasi dalam respons inflamasi dan kekebalan 

tubuh. Sistem imun dan saraf mempunyai hubungan unik dengan 

sistem endokrin, termasuk neurotransmitter yang juga berfungsi 

sebagai hormon bila diperlukan. Sistem kekebalan merespons 

penyerang asing menggunakan sitokin, yaitu protein mirip 

hormon yang diatur oleh hormon kortikosteroid (Brunner & 

Suddarth, 2010). 

 Di dalam sistem endokrin (Gambar 1.1), terdapat kelenjar 

dan jaringan yaitu Hipofisis, Hipotalamus, Tiroid, Kelenjar 

Paratiroid, Pankreas, kelenjar Adrenal, Timus, ovarium dan 

testis yang  menghasilkan hormon untuk mengatur fungsi organ 

penting dalam  tubuh. (Brunner & Suddarth, 2010). 

 
Sumber: Brunner and Suddarth (2010) 

 

Gambar 1.1. Skema Sistem Endokrin 
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kadar hormon meningkat, produksi hormon ditekan. Sebaliknya, 

ketika kadar hormon menurun maka produksi hormon 

meningkat. 
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BAB 2 

FITOTERAPI DIABETES 

 

Rifa’atul Mahmudah 

Farmasi, Fakultas Sains dan Teknologi, Universitas Mandala Waluya 

E-mail: ifamahmudah11@gmail.ac.id 

 

 

PENDAHULUAN 

 Diabetes melitus (DM) adalah suatu kondisi kronis tubuh 

tidak dapat secara efektif menggunakan atau memproduksi 

insulin, yang merupakan hormon penting untuk mengatur kadar 

gula darah. Kadar glukosa darah puasa pada pasien DM 

mencapai ≥126 mg/dL, kadar glukosa darah sewaktu/2 jam 

setelah makan ≥200 mg/dL, dan HbA1c ≥48 mmol/mol.  

Kondisi ini dapat mengakibatkan komplikasi serius seperti 

penyakit jantung, stroke, kerusakan ginjal, dan gangguan 

penglihatan jika tidak dikelola dengan baik (ADA, 2022; IDF, 

2024). 

 DM tipe 1 disebabkan oleh sistem autoimun yang 

menyerang beta pankreas sehingga produksi insulin 

berkurang/sangat sedikit. Penyebabnya ialah faktor genetik, 

infeksi virus, dan reaksi imunitas. Kebanyakan tipe ini diderita 

oleh anak-anak. Suntikan insulin harus diberikan setiap hari 

kepada penderita DM tipe 1 untuk mempertahankan kadar 

glukosa darah yang optimal. Prevalensi bervariasi dari waktu ke 

waktu serta berbeda antar satu wilayah dengan yang lainnya, 

berkisar antara 19,5% hingga 43,8%. Perubahan lingkungan 

mungkin menjadi penyebab pertumbuhan yang cepat ini, namun 

penyebab pastinya masih belum diketahui (ADA, 2022; IDF, 

2024). 

 DM tipe 2 adalah bentuk diabetes yang paling umum, 

kondisi ini terjadi ketika tubuh tidak dapat menggunakan insulin 

mailto:ifamahmudah11@gmail.ac.id
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secara efektif (resistensi insulin) atau tidak memproduksi cukup 

insulin untuk mempertahankan kadar glukosa darah yang 

normal. Kondisi ini berkembang secara bertahap, biasanya pada 

orang dewasa, tetapi kini juga semakin sering ditemukan pada 

anak-anak, remaja, dan orang dewasa muda seiring dengan 

meningkatnya prevalensi obesitas dan gaya hidup. Pada tahun 

2024, IDF memperkirakan bahwa jumlah orang yang hidup 

dengan DM tipe 2 terus meningkat, dengan jutaan kasus baru 

didiagnosis setiap tahun, serta menyumbang sebagian besar dari 

total kasus diabetes di seluruh dunia. Prevalensi ini bervariasi di 

berbagai wilayah dunia. Faktor-faktor yang berkontribusi pada 

peningkatan prevalensi DM tipe 2 meliputi obesitas, diet tinggi 

kalori, kurangnya aktivitas fisik, usia lanjut, serta riwayat 

keluarga dengan diabetes (ADA, 2022; IDF, 2024). 

 Selain DM tipe 1 dan tipe 2, terdapat beberapa tipe DM lain 

yang kurang umum namun tetap penting untuk dikenali, 

diantaranya Diabetes Gestasional (Gestational Diabetes 

Mellitus, GDM), Diabetes Monogenik, Diabetes Sekunder, dan 

Diabetes Autoimun Laten Dewasa (Latent Autoimmune 

Diabetes in Adults, LADA) (ADA, 2022; IDF, 2024). 

 Obat DM yang ada saat ini, meskipun efektif dalam 

mengelola kadar gula darah, memiliki beberapa kekurangan di 

antaranya: resistensi obat, efek samping, ketidakmampuan untuk 

mengatasi komplikasi jangka panjang, keterbatasan dalam 

mengelola tipe diabetes yang berbeda, kepatuhan pasien yang 

rendah, dan biaya pengobatan yang sering kali mahal. Hal 

tersebut menyebabkan pengembangan obat dari bahan alam 

sebagai bahan baku untuk pengobatan DM tetap menjadi area 

penelitian yang sangat penting antara tahun 2019-2024 saat ini, 

dan diperkirakan akan terus diminati seiring dengan peningkatan 

prevalensi penyakit ini. Bahan alam menawarkan potensi besar 

dalam menemukan senyawa bioaktif baru yang dapat digunakan 

sebagai terapi penyakit DM yang efektif dan lebih aman. 
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alternatif dari bahan alam sebagai sumber obat yang lebih aman 

dan efektif. 

 Fitoterapi menawarkan potensi besar dalam pengobatan DM 

melalui penggunaan tanaman herbal yang mengandung senyawa 

bioaktif seperti alkaloid, flavonoid, dan polifenol. Tanaman 

seperti Sambiloto, Kelor, Jamblang/Duwet, Kunyit, dan banyak 

lainnya telah menunjukkan efek hipoglikemik, meningkatkan 

sensitivitas insulin, dan menghambat enzim yang terlibat dalam 

metabolisme glukosa. Hal tersebut menjadikan pengembangan 

obat dari bahan alam untuk pengobatan DM terus menjadi 

bidang penelitian yang penting dan berpotensi besar untuk 

menyediakan terapi yang lebih aman dan efektif, serta mampu 

mengatasi berbagai tantangan yang dihadapi oleh obat-obatan 

sintetis. 
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PENDAHULUAN 

 Hiperlipidemia adalah kondisi medis yang ditandai dengan 

peningkatan kadar lipid dalam darah, termasuk kolesterol dan 

trigliserida. Lipid ini merupakan molekul lemak yang penting 

bagi tubuh, namun kelebihan kadar lipid dapat menyebabkan 

berbagai masalah kesehatan, terutama penyakit kardiovaskular. 

Terdapat beberapa tipe hiperlipidemia, yaitu hiperkolesterolemia 

(peningkatan kadar kolesterol), hipertrigliseridemia 

(peningkatan kadar trigliserida), dan kombinasi keduanya. 

Hiperlipidemia sering kali tidak menunjukkan gejala hingga 

terjadi komplikasi serius seperti serangan jantung atau stroke 

(Natesan & Kim, 2021). 

 Hiperlipidemia merupakan masalah kesehatan global yang 

prevalensinya terus meningkat seiring dengan perubahan gaya 

hidup modern yang cenderung kurang aktif dan konsumsi 

makanan tinggi lemak. Menurut data dari World Health 

Organization (WHO), diperkirakan lebih dari 39% orang 

dewasa di seluruh dunia memiliki kadar kolesterol tinggi. Di 

Indonesia, prevalensi hiperlipidemia juga cukup tinggi, dengan 

sekitar 35% penduduk dewasa mengalami hiperkolesterolemia 

berdasarkan data Riskesdas 2018 . Peningkatan prevalensi ini 

disebabkan oleh faktor-faktor seperti pola makan tidak sehat, 

kurangnya aktivitas fisik, dan predisposisi genetik (Riskesdas, 

2018). 
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 Faktor risiko utama hiperlipidemia meliputi diet tinggi 

lemak jenuh dan trans, obesitas, kurangnya aktivitas fisik, 

merokok, dan konsumsi alkohol berlebihan. Selain itu, faktor 

genetik juga memainkan peran penting, dengan beberapa 

individu mengalami hiperlipidemia familial yang disebabkan 

oleh mutasi genetik tertentu. Penyakit tertentu seperti diabetes 

melitus, hipotiroidisme, dan penyakit ginjal kronis juga dapat 

mempengaruhi metabolisme lipid dan meningkatkan risiko 

hiperlipidemia (Okkonen et al., 2021). 

 Hiperlipidemia merupakan salah satu faktor risiko utama 

untuk penyakit kardiovaskular. Hal tersebut termasuk penyakit 

jantung koroner, stroke, dan penyakit arteri perifer. Kolesterol 

LDL (low-density lipoprotein) yang tinggi dapat menumpuk di 

dinding arteri, membentuk plak aterosklerotik yang 

menyempitkan dan mengeraskan arteri. Hal ini dapat 

mengurangi aliran darah ke jantung dan otak, meningkatkan 

risiko serangan jantung dan stroke (Alloubani et al., 2021). 

 Dampak jangka panjang hiperlipidemia melampaui risiko 

penyakit kardiovaskular. Kadar lipid yang tidak terkontrol dapat 

menyebabkan komplikasi lain seperti pankreatitis akut yang 

diinduksi oleh hipertrigliseridemia, dan berkontribusi pada 

perkembangan penyakit hati berlemak non-alkoholik (NAFLD). 

Selain itu, hiperlipidemia yang tidak diobati dapat mempercepat 

perkembangan aterosklerosis dan berpotensi mengakibatkan 

kerusakan organ yang luas (Yang & McNabb-Baltar, 2020). 

 

MEKANISME PATOFISIOLOGI HIPERLIPIDEMIA 

 Metabolisme lipid adalah serangkaian proses biokimia yang 

melibatkan sintesis dan degradasi lemak dalam tubuh. Lipid, 

termasuk trigliserida, fosfolipid, dan kolesterol, adalah 

komponen penting dalam struktur seluler dan sumber energi 

utama. Trigliserida disimpan dalam jaringan adiposa dan 

digunakan sebagai cadangan energi. Selama proses 
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untuk pengelolaan hiperlipidemia, tantangan dalam regulasi dan 

standarisasi produk tetap menjadi hambatan utama. Penelitian 

lebih lanjut diperlukan untuk memahami interaksi kompleks 

antara senyawa bioaktif dan memastikan keamanan serta 

efektivitas penggunaan jangka panjang. Implikasi klinis dari 

fitoterapi termasuk potensi pengurangan risiko kardiovaskular 

dan pengelolaan lipid darah yang lebih efektif, namun praktisi 

kesehatan harus berhati-hati dalam merekomendasikan terapi 

ini, memastikan dosis yang tepat, serta memonitor efek samping 

dan interaksi obat yang mungkin terjadi. 
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PENDAHULUAN 

 Hiperprolaktinemia adalah kondisi yang ditandai dengan 

peningkatan kadar prolaktin dalam darah. Prolaktin adalah 

hormon yang diproduksi oleh kelenjar pituitari anterior dan 

memiliki peran penting dalam regulasi fungsi reproduksi, 

terutama dalam proses laktasi. Pada wanita, prolaktin berfungsi 

untuk merangsang produksi ASI setelah melahirkan, sementara 

pada pria, hormon ini berperan dalam pengaturan fungsi seksual. 

Kadar prolaktin yang tinggi secara abnormal dapat 

menyebabkan berbagai masalah kesehatan, termasuk gangguan 

menstruasi, infertilitas, galaktorea (keluarnya ASI tanpa 

kehamilan), berkurang kepadatan tulang dan gangguan fungsi 

seksual pada pria (Melmed et al., 2011). 

 Kadar prolaktin normal pada wanita yang tidak hamil 

berkisar antara 10 hingga 25 ng/mL, sedangkan pada pria 

biasanya berada di bawah 15 ng/mL. Hiperprolaktinemia sering 

diidentifikasi ketika kadar prolaktin melebihi 25 ng/mL pada 

wanita atau 20 ng/mL pada pria (Matalliotakis et al., 2019; 

Melmed et al., 2011; Serri et al., 2022). Prevalensi 

hiperprolaktinemia bervariasi tergantung pada populasi yang 

diteliti, metode diagnosis, dan penyebabnya. Secara umum, 

hiperprolaktinemia diperkirakan terjadi pada sekitar 0,4% 

hingga 5% populasi umum. Di antara wanita dengan masalah 

gangguan menstruasi atau infertilitas, prevalensinya dapat lebih 

tinggi, yaitu antara 9% hingga 17%. Pada wanita dengan 
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amenorea dan galaktorea, prevalensi hiperprolaktinemia dapat 

mencapai 25-30%. Pada pria, hiperprolaktinemia lebih jarang 

terjadi dibandingkan wanita, namun prevalensinya dapat 

mencapai 10-15% di antara pria yang mengalami 

hipogonadisme atau gangguan ereksi. Dalam konteks 

hipotiroidisme primer, hiperprolaktinemia dilaporkan terjadi 

pada sekitar 30-40% pasien karena meningkatnya produksi 

hormon pelepas tirotropin (TRH) yang merangsang pelepasan 

prolaktin (Melmed et al., 2011).  

 Seperti kebanyakan hormon hipofisis anterior, prolaktin 

berada di bawah regulasi ganda oleh hormon hipotalamus yang 

disalurkan melalui sirkulasi portal hipotalamus-hipofisis. Dalam 

sebagian besar kondisi, sinyal yang dominan bersifat 

penghambatan, mencegah pelepasan prolaktin, dan dimediasi 

oleh neurotransmiter dopamin. Sinyal stimulasi dimediasi oleh 

hormon hipotalamus thyrotropin-releasing hormone (TRH). 

Keseimbangan antara kedua sinyal tersebut menentukan jumlah 

prolaktin yang dilepaskan dari kelenjar hipofisis anterior. Selain 

itu, jumlah prolaktin yang dibersihkan oleh ginjal memengaruhi 

konsentrasinya dalam darah (Capozzi et al., 2015).  



 

 
71 

gangguan dopaminergik, serta efek samping obat. Pengobatan 

utama untuk kondisi ini adalah penggunaan agonis dopamin 

seperti bromokriptin dan cabergolin, yang membantu 

menurunkan kadar prolaktin. Pendekatan fitoterapi juga telah 

dieksplorasi dalam manajemen hiperprolaktinemia. Beberapa 

tanaman obat, seperti Vitex agnus-castus (VAC), Withania 

somnifera (Ashwagandha), Fructus Hordei germinatus (FHG), 

dan rebusan peony-glycyrrhiza (RGD) menunjukkan potensi 

dalam menurunkan kadar prolaktin dan meningkatkan kesehatan 

reproduksi. 
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PENDAHULUAN 

 Hipotiroidisme adalah kondisi medis yang terjadi ketika 

kelenjar tiroid tidak menghasilkan cukup hormon tiroid untuk 

memenuhi kebutuhan tubuh. Gejala hipotiroidisme dapat 

bervariasi, mulai dari kelelahan, kulit kering, sembelit, hingga 

penambahan berat badan. Hipotiroidisme dapat terjadi dalam 

berbagai bentuk, termasuk hipotiroidisme sub klinis yang sering 

kali tidak menunjukkan gejala khas seperti intoleransi terhadap 

dingin dan penambahan berat badan (Mohammed et al., 2023). 

Hipotiroidisme juga dapat terjadi pada berbagai kelompok usia, 

termasuk pada bayi yang baru lahir, dengan gejala seperti 

konstipasi, kuning pada kulit, dan kesulitan makan (Maniam et 

al., 2020).  

 Prevalensi hipotiroidisme global diperkirakan antara 1% 

dan 2%, dengan hipotiroidisme sub klinis lebih umum terjadi 

pada wanita daripada pada pria (Seo et al., 2019). Di daerah 

dengan defisiensi yodium, hipotiroidisme lazim terjadi, yang 

ditandai dengan peningkatan kadar hormon perangsang tiroid 

(TSH) serum dengan tiroksin bebas (FT4) yang lebih rendah 

atau normal. Defisiensi yodium dianggap sebagai penyebab 

utama gangguan tiroid secara global, termasuk hipotiroidisme. 

Sebaliknya, di daerah dengan kadar yodium yang cukup, 

penyakit Hashimoto (tiroiditis autoimun kronis) merupakan 

penyebab paling umum dari gagal tiroid (Chiovato et al., 2019). 
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 Di Indonesia, prevalensi penyakit tiroid cukup signifikan, 

dengan sekitar 17 juta orang mengalami hipotiroidisme pada 

tahun 2017 (Syahriani et al., 2022). Selain itu, sebuah penelitian 

di tahun 2020 melaporkan bahwa prevalensi hipotiroidisme 

kongenital di Indonesia terjadi pada 1 dari 1167 orang 

(Setyaningsih & Wulandari, 2022). Kekurangan yodium disoroti 

sebagai penyebab utama hipotiroidisme di Indonesia 

(Mutalazimah et al., 2022). Secara keseluruhan, hipotiroidisme 

menjadi gangguan endokrin yang umum terjadi secara global, 

dengan tingkat prevalensi yang bervariasi yang dipengaruhi oleh 

faktor-faktor seperti kecukupan yodium, jenis kelamin, dan 

lokasi geografis.  

 Pengobatan hipotiroidisme mencakup berbagai pilihan yang 

ditujukan untuk memulihkan kadar hormon tiroid dan 

meringankan gejala, dengan pendekatan utama melalui terapi 

penggantian hormon yang pada umumnya menggunakan 

levotiroksin (LT4) yang memiliki profil farmakologis dan 

keamanan yang baik dalam mengelola hipotiroidisme 

(Hoermann et al., 2019). Terapi ini bertujuan untuk membangun 

keadaan eutiroid dan menghilangkan gejala yang terkait dengan 

defisiensi hormon tiroid (Ogundipe et al., 2022). Selain itu, 

kebutuhan individual sangat penting untuk mengoptimalkan 

pengobatan hipotiroidisme, dengan mempertimbangkan 

kebutuhan pasien yang kompleks (Hoermann et al., 2019). 

 Selain pengobatan konvensional melalui terapi 

farmakologis, penggunaan tanaman obat tradisional juga dapat 

menjadi alternatif pengobatan yang lebih aman dengan efek 

samping yang lebih rendah, terutama untuk pasien yang rentan 

seperti lansia. Beberapa tanaman obat telah secara khusus diteliti 

untuk mengatasi hipotiroidisme serta berbagai kondisi yang 

muncul pada hipotiroidisme. Tanaman obat tertentu dapat 

menstabilkan profil tiroid, termasuk kadar TSH, T3, dan T4 

serum pada individu dengan hipotiroidisme (Ashwini. et al., 
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pengobatan Ayurveda dengan tanaman seperti Ashwagandha 

dan Brahmi, menunjukkan hasil positif dalam mengelola 

hipotiroidisme. Tanaman obat tertentu, seperti jintan hitam, 

ashwagandha, dan daun kelor, memiliki potensi untuk 

menstabilkan profil tiroid termasuk kadar TSH, T3, dan T4 

serum. Meski demikian, penggunaan klinis beberapa tanaman 

ini masih memerlukan kajian lebih lanjut untuk memastikan 

efektivitas dan keamanannya pada manusia. 
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PENDAHULUAN 

 Kelenjar tiroid merupakan organ penting berbentuk kupu-

kupu pada sistem endokrin manusia yang terletak di bagian 

depan leher. Tiroksin atau tetraiodotironin (T4) dan 

triiodotironin (T3) adalah hormon utama yang diproduksi oleh 

kelenjar tiroid. Hormon tiroid memengaruhi hampir setiap 

jaringan dan sistem organ dalam tubuh yang bekerja untuk 

mengendalikan metabolisme, pertumbuhan, dan banyak fungsi 

tubuh lainnya. Kelenjar tiroid, kelenjar pituitari anterior, dan 

hipotalamus membentuk sirkuit pengaturan diri yang disebut 

aksis hipotalamus-pituitari-tiroid. Thyrotropin-releasing 

hormone (TRH) dari hipotalamus, thyroid-stimulating hormone 

(TSH) dari kelenjar pituitari anterior, dan T4 bekerja sama untuk 

mempertahankan mekanisme umpan balik dan homeostasis yang 

tepat (Shahid, Ashraf, & Sharma, 2023). 

 Gangguan kelenjar tiroid dapat mengakibatkan produksi 

hormon tiroid berlebihan di dalam darah yang dikenal dengan 

hipertiroid. Hipertiroid dapat bersifat nyata atau sub klinis. 

Hipertiroid nyata digambarkan dengan kadar TSH yang rendah 

atau menurun dengan kadar T3 dan/atau kadar T4 yang tinggi 

sedangkan hipertiroid ringan/sub klinis akan memiliki TSH 

rendah dengan kadar T3 total dan T4 bebas yang normal. 

Penyakit Graves dan gondok multinodular toksik adalah dua 

penyebab hipertiroid yang paling umum (Mathew, Kaur, & 

Rawla, 2023; Leo & Braverman, 2019). Beberapa kondisi lain 
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yang dapat memengaruhi kelebihan produksi hormon di 

antaranya konsumsi suplemen yodium secara berlebihan, 

peradangan kelenjar tiroid pasca melahirkan serta gangguan 

sistem endokrin (Asih et al., 2022; Pangaribuan & Santi, 2021). 

 Faktor risiko terbesar hipertiroid adalah genetik sebesar 

80% sedangkan 20% dipengaruhi oleh faktor lingkungan yaitu 

paparan asap rokok dan tingkas stres seseorang. Paparan 

berkelanjutan terhadap faktor lingkungan tertentu seperti 

pestisida, herbisida, fungisida, dan insektisida dianggap sebagai 

faktor risiko serius pemicu penyakit tiroid, selain berbagai 

penyakit dan gangguan fisiologis yang dapat mengganggu 

keseimbangan hormon tiroid. Hal ini disebabkan oleh gangguan 

pada sistem endokrin, penghambatan penyerapan yodium tiroid, 

gangguan pada reseptor hormon tiroid, penyumbatan pada 

protein transpor, gangguan pada aktivitas iodotironina 

deiodinase, percepatan pembersihan hormon tiroid, melemahnya 

penyerapan hormon tiroid dan aktivitasnya pada sel target 

(Nagarathna & Jha, 2013). 

 Kondisi hipertiroid meningkat berdasarkan usia, dan wanita 

lebih sensitif (sekitar 78%) terhadap penyakit tiroid (Leo & 

Braverman, 2019; Sulejmanovic et al., 2019). Prevalensi 

hipertiroid 0,2–0,5% pada wanita, kira-kira 10 kali lebih tinggi 

daripada pria (Shokri et al., 2018). Terdata 300 juta kasus 

gangguan fungsi tiroid di dunia dan 50% kasus di antaranya 

tanpa gejala (Harahap, 2018). Sebuah studi terbaru yang 

diterbitkan pada tahun 2020, menunjukkan 0,2–1,3% populasi 

dunia terkena hipertiroid (Pal & Bhadada, 2020). Saat ini 

gangguan endokrin telah menjadi masalah kesehatan global 

yang kompleks dan semakin umum yang meningkatkan beban 

ekonomi pada pemerintah di seluruh dunia karena 

komplikasinya yang serius.  

 Manifestasi klinis hipertiroid secara umum meliputi 

penurunan berat badan yang tidak disengaja (sekitar 10% pasien 



 

 
123 

KESIMPULAN 

 Gangguan endokrin khususnya hipertiroid semakin banyak 

mendapat perhatian ilmiah karena komplikasi kritis dan 

meningkatnya prevalensi. Pencarian pengobatan baru yang 

berasal dari tanaman telah terbukti memiliki efek farmakologis 

yang serupa, dan terkadang lebih baik, selain sitotoksisitas dan 

efek samping yang berkurang dari pengobatan konvensional. 

Tidak semua tanaman obat yang dicakup telah diproses secara in 

vivo atau studi klinis. Meskipun demikian, beberapa ekstrak 

tanaman obat atau metabolit sekundernya yang diisolasi, efektif 

dalam menangani hipertiroid. Eksplorasi fitokimia dari tanaman 

etnomedisinal juga dapat membantu dalam melestarikan 

pengetahuan tradisional dan keanekaragaman hayati. Secara 

keseluruhan, eksplorasi fitokimia dari tanaman berdasarkan 

etnomedisinal memiliki harapan besar untuk memajukan 

penelitian farmakologis dan penemuan obat. Diperlukan 

penelitian ilmiah lebih lanjut untuk meneliti tanaman herbal 

terhadap hipertiroid, ditambah spesies lain dari genus yang 

sama, yang mungkin memiliki aktivitas serupa atau lebih kuat. 
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PENDAHULUAN 

 Polycystic Ovary Syndrome (PCOS) juga dikenal sebagai 

hyperandrogenic anovulation (HA), merupakan kelainan sistem 

endokrin yang menyebabkan gangguan kesuburan wanita usia 

reproduktif (shivali singla, 2018). Penyakit ini termasuk 

oligogenik yaitu dipengaruhi faktor genetik dan lingkungan 

(Guang et al., 2018). Wanita PCOS mengalami kelainan 

metabolisme androgen dan estrogen, sehingga terjadi 

peningkatan hormon testoteron, androstenedione, dan 

dehydroepiandrosterone sulfate (DHEAS) (Guang et al., 2018). 

Ketidakseimbangan hormon pada PCOS juga erat kaitannya 

dengan hiperinsulinemia, resistensi insulin perifer, dan obesitas. 

Ciri ini berhubungan dengan hipersekresi lutenizing hormone 

(LH) dan androgen dengan konsentrasi serum follicle-

stimulating hormone (FSH) rendah atau normal. Tingginya 

kadar LH dibandingkan FSH mengganggu proses ovulasi karena 

menyebabkan perkembangan folikel tidak sempurna menjadikan 

morfologi ovarium polikistik (Akinoso-Imran & Adetunji, 

2018).  

 Etiologi dan patofisiologi PCOS yang tepat saat ini sedang 

dipelajari. Obesitas memperburuk semua aspek PCOS karena 

gangguan metabolisme yang mendasarinya. Perawatan medis 

menjadi pilihan pengobatan dibandingkan reseksi bedah 

ovarium ketika pilihan seperti klomifen dan hormon perangsang 

folikel (FSH) telah tersedia. Teknologi baru seperti USG pada 
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ovarium merupakan terobosan dalam sejarah PCOS (Ganie et 

al., 2018). Pada sekitar 75% kasus, penyebab infertilitas adalah 

kurangnya ovulasi. PCOS adalah penyebab utama infertilitas 

pada orang yang mengidapnya.  

 

ETIOLOGI 

 Etiologi utama di balik PCOS adalah gangguan sekresi 

gonadotropin primer, hiperandrogenisme ovarium dan adrenal, 

serta gangguan resistensi insulin (Kwon et al., 2020). Regulasi 

hormon pelepas gonadotropin (GnRH) tidak terkontrol, yang 

dapat menyebabkan peningkatan hormon luteinizing (LH) dan 

penurunan FSH, hal ini dapat menyebabkan penekanan respon 

folikel ovarium terhadap FSH, peningkatan hormon anti-

Mullerian (AMH), penghentian folikel dan peningkatan sekresi 

testosteron, estradiol dan dehydroepiandrosterone (Goswami et 

al., 2012). Hiperinsulinisme dan hipogonadisme dianggap 

sebagai kemampuan insulin untuk merangsang produksi 

androgen gonad dan adrenal, dan hiperinsulinisme ini juga 

merupakan salah satu faktor risiko utama PCOS (Hoberg et al., 

2003). Pada PCOS, perkembangan folikel yang belum matang 

karena peningkatan kadar LH dan penurunan kadar FSH. 

Demikian pula, peningkatan produksi androgen dan penurunan 

kadar aromatase dalam darah. Androgen yang berlebihan pada 

PCOS disebabkan oleh peningkatan lemak perut, dan hal ini 

dapat menyebabkan hiperinsulinemia dan dislipidemia. 

Peningkatan produksi androgen dan hiperinsulinemia 

mengurangi sex hormone binding globulin (SHBG) untuk 

meningkatkan kadar testosteron yang bersirkulasi. Semua faktor 

ini dapat memperburuk perkembangan penyakit ini (Balen, 

2004). 
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pengobatan jangka panjang. Untuk meningkatkan tingkat 

penyembuhan, pasien saat ini sering menggunakan terapi herbal 

sebagai alternatif obat sintetis untuk pengendalian dan 

pengobatan PCOS. Beberapa penelitian telah menunjukkan 

penemuan bahwa berbagai herbal bisa digunakan untuk 

pengobatan PCOS. 
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PENDAHULUAN 

 Hirsutisme didefinisikan sebagai pertumbuhan rambut yang 

berlebih pada wanita di daerah yang biasanya terjadi pada pria, 

seperti wajah, dada, perut, dan tungkai Kondisi ini terjadi akibat 

adanya peningkatan kadar androgen atau peningkatan 

sensitivitas kelenjar pilosebasea terhadap androgen dalam tubuh. 

Androgen adalah kelompok hormon seks yang berperan penting 

dalam perkembangan karakteristik seks sekunder pria, termasuk 

pertumbuhan rambut tubuh(Rouiller, 2005) 

 Penyebab utama hirsutisme adalah sindrom polikistik 

ovarium (PCOS), suatu gangguan hormonal yang terjadi pada 

wanita di usia reproduktif. Kondisi ini ditandai dengan 

peningkatan kadar androgen, resistensi insulin, dan disfungsi 

ovulasi. Faktor genetik juga berkontribusi terhadap hirsutisme 

melalui polimorfisme gen yang terlibat dalam metabolisme 

androgen dan sensitivitas reseptor androgen . Selain itu, 

hirsutisme dapat disebabkan oleh gangguan endokrin lain, 

seperti hiperprolaktinemia, hipotiroidisme, dan Cushing's 

syndrome (Kini & Ramalingam, 2018) 

 Penanganan hirsutisme secara holistik sangat penting 

karena kondisi ini tidak hanya berdampak pada aspek fisik, 

tetapi juga dapat mempengaruhi kesejahteraan psikologis dan 

kualitas hidup wanita. Hirsutisme sering dikaitkan dengan 

rendahnya harga diri, citra tubuh yang negatif, dan kecemasan 

sosial. Kondisi ini dapat menyebabkan gangguan psikologis 

mailto:arissunandar@upi.edu
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yang signifikan, seperti depresi dan gangguan kecemasan, yang 

pada akhirnya dapat memperburuk gejala hirsutisme itu sendiri 

melalui mekanisme stress (Ghanbarian et al., 2024). 

 Oleh karena itu, pendekatan penanganan hirsutisme harus 

mempertimbangkan aspek medis, psikologis, dan gaya hidup 

secara terpadu. Terapi hormonal dan kosmetik dapat mengatasi 

gejala hirsutisme, namun tidak cukup untuk memenuhi 

kebutuhan holistik pasien. Intervensi holistik, termasuk 

dukungan psikologis, edukasi, dan modifikasi gaya hidup, 

terbukti lebih efektif dalam meningkatkan kepuasan pasien dan 

mengurangi dampak negatif hirsutisme terhadap kesejahteraan. 

 Lebih lanjut lagi meskipun terapi hormonal dan kosmetik 

dapat mengatasi gejala hirsutisme, beberapa pasien lebih 

memilih pendekatan yang lebih alami dan holistik, seperti 

fitoterapi. Fitoterapi, yaitu penggunaan tanaman obat dan 

produk herbal, memiliki potensi untuk menjadi alternatif 

pengobatan yang aman dan efektif bagi hirsutisme. Beberapa 

tanaman obat telah menunjukkan efek modulasi hormonal, 

antiinflamasi, dan peningkatan sensitivitas insulin yang dapat 

mempengaruhi patogenesis hirsutisme (Ghanbarian et al., 2024) 

 Tujuan pembahasan fitoterapi untuk hirsutisme adalah 

untuk mengidentifikasi tanaman obat yang memiliki bukti klinik 

yang kuat dalam mengatasi kondisi ini, serta memahami 

mekanisme aksi dan potensi kombinasi terapi herbal dengan 

pengobatan konvensional. Selain itu, kajian ini juga akan 

membahas tantangan dan peluang pengembangan fitoterapi 

sebagai alternatif penanganan hirsutisme yang holistik dan 

berkelanjutan. Dengan demikian, diharapkan pasien dapat 

memperoleh pilihan pengobatan yang sesuai dengan preferensi 

dan kebutuhan mereka, serta mendapatkan hasil yang optimal 

dalam pengelolaan hirsutisme. 
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hirsutisme juga perlu dipertimbangkan. Kolaborasi antara 

berbagai disiplin ilmu kesehatan akan membantu mewujudkan 

integrasi fitoterapi yang lebih baik dalam manajemen holistik 

hirsutisme (Ghanbarian et al., 2024). 

 

KESIMPULAN 

1. Hirsutisme didefinisikan sebagai pertumbuhan rambut 

berlebih pada wanita di daerah yang biasanya terjadi pada 

pria, disebabkan oleh peningkatan androgen atau 

sensitivitas kelenjar pilosebasea terhadap androgen. 

2. Penyebab utama hirsutisme adalah sindrom polikistik 

ovarium (PCOS), yang ditandai dengan peningkatan 

androgen, resistensi insulin, dan disfungsi ovulasi. Faktor 

genetik juga berkontribusi melalui polimorfisme gen terkait 

metabolisme androgen. 

3. Pendekatan fitoterapi menunjukkan potensi sebagai 

alternatif penanganan hirsutisme yang holistik. Beberapa 

tanaman obat memiliki mekanisme aksi seperti modulasi 

hormonal, efek antiinflamasi dan antioksidan, serta 

peningkatan sensitivitas insulin. 

4. Tanaman obat yang memiliki bukti klinis kuat dalam 

mengatasi hirsutisme antara lain saw palmetto, chasteberry, 

dan spearmint. Mekanisme utamanya terkait penghambatan 

enzim 5α-reduktase, penurunan androgen, dan modulasi 

profil hormonal. 

5. Fitoterapi dapat menjadi pilihan pengobatan yang aman dan 

efektif bagi pasien hirsutisme, terutama jika dikombinasikan 

dengan terapi konvensional untuk memberikan pendekatan 

holistik yang komprehensif. 
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PENDAHULUAN 

 Diabetes mellitus gestasional (DMG) didefinisikan sebagai 

gangguan toleransi glukosa yang didiagnosis pertama kali saat 

terjadi kehamilan yang menyebabkan kadar glukosa meningkat 

drastis, memenuhi satu atau lebih kriteria pada tabel 9.1. 

 

Tabel 9.1. Kriteria hasil pengujian kadar glukosa  

pada diabetes mellitus gestasional 

Uji 

Kadar 

glukosa 

darah 

(mmol/L) 

Kadar 

glukosa 

darah 

(mg/dL) 

Glukosa darah puasa ≥ 7 126 

Glukosa darah 2 jam pasca 

pembebanan 75 gram glukosa 

≥ 11,1 200 

Glukosa darah sewaktu ≥ 11,1 200 
Sumber: (Schäfer-Graf et al., 2021) 

  

 Adanya peningkatan kadar glukosa darah pada ibu hamil 

berkorelasi dengan naiknya tingkat risiko kehamilan seperti 

eklampsia dan preeklampsia, persalinan yang susah karena bayi 

lahir dengan bobot tinggi, serta kondisi ibu dan anak pasca 

persalinan disebutkan dapat memiliki risiko mengalami diabetes 

melitus lebih besar. Patofisiologi dari diabetes melitus 

gestasional ini mirip dengan diabetes melitus tipe 2 yang 

dikarakterisasi dengan adanya peningkatan resistensi insulin dan 
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penurunan fungsi sel β pankreas yang disebabkan oleh 

inadaptasi homeostasis tubuh wanita ketika hamil. Interleukin-6 

(IL-6) dan Tumor Necrosis Factor-Alpha (TNF- α) merupakan 

sitokin proinflamasi yang diduga berperan penting dalam 

peningkatan resistansi insulin karena produksi sitokin ini 

meningkat di awal kehamilan. Hormon seperti progesteron, 

growth hormone, corticotropin-releasing hormone, dan laktogen 

juga dapat menurunkan sensitivitas jaringan target, 

meningkatkan induksi diabetes melitus gestasional. Beberapa 

faktor risiko yang mempengaruhi kejadian diabetes melitus 

gestasional adalah obesitas, kehamilan di usia lanjut, pernah 

mengalami diabetes melitus gestasional sebelumnya, dan faktor 

genetik (Great et al., 2023; Schäfer-Graf et al., 2021). 

 Prevalensi dari kejadian diabetes melitus gestasional 

semakin meningkat tiap tahunnya hingga mencapai 10%. 

Prevalensi kejadian diabetes melitus gestasional tertinggi 

tercatat adalah 20,5% di Kamerun pada tahun 2018, sedangkan 

di Asia Timur dan Asia Tenggara menunjukkan prevalensi 

sekitar 10,1%, dengan prevalensi di Indonesia sendiri mencapai 

angka 1,9-3,6%. Prevalensi paling tinggi terjadi di provinsi DI 

Yogyakarta (2,6%), DKI Jakarta (2,5%), Sulawesi Utara (2,4%), 

dan Kalimantan Timur (2,3%) (Laporan nasional Riskesdas 

2018, 2019; Perkeni, 2021). 

 Diabetes melitus gestasional dapat dicegah dan diperbaiki 

kondisinya dengan perubahan gaya hidup. Diet makanan yang 

sehat, meningkatkan aktivitas fisik, konsumsi suplemen seperti 

mioinositol, vitamin D, probiotik, dan minyak ikan dapat 

menjadi pilihan untuk wanita yang merencanakan kehamilan 

dan meneruskan kebiasaan ini hingga kehamilan berakhir. Bila 

perlu, dapat dilakukan terapi nutrisi medis untuk memenuhi 

kebutuhan asupan nutrisi ibu dan bayi tanpa menyebabkan 

ketosis dengan proporsi karbohidrat minimum 175 gram (700 

kalori), protein minimum 71 gram (300 kalori), lemak minimum 
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terjadinya diabetes melitus setelah kehamilan.  
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PENDAHULUAN 

 Obesitas adalah suatu kondisi kronis yang ditandai oleh 

penumpukan lemak tubuh yang berlebihan, yang dapat 

berdampak negatif terhadap kesehatan. Secara umum, indeks 

massa tubuh (IMT) digunakan untuk mengukur obesitas. Jika 

IMT ≥ 30 kg/m² dikategorikan sebagai obesitas. Kondisi ini 

tidak hanya mengganggu keseimbangan metabolisme, tetapi 

juga mengganggu sistem endokrin dengan menyebabkan 

resistensi insulin, disfungsi adipokin, dan perubahan kadar 

hormon seperti leptin dan ghrelin yang mengatur nafsu makan 

dan penyimpanan energi (Bray et al., 2017). 

 Lebih dari 650 juta orang dewasa di seluruh dunia 

mengalami obesitas pada tahun 2016, menurut data Organisasi 

Kesehatan Dunia (WHO). Angka ini terus meningkat di 

beberapa negara, seperti Asia Tenggara dan Amerika Latin 

(Haththotuwa et al., 2020). Di Indonesia, prevalensi obesitas 

meningkat seiring dengan perubahan gaya hidup dan pola 

makan yang semakin dipengaruhi oleh makanan cepat saji dan 

kurangnya aktivitas fisik (Riskesdas, 2018). 

 Sistem endokrin dipengaruhi secara signifikan oleh 

obesitas. Resistensi insulin, peningkatan kadar kortisol, dan 

gangguan regulasi hormon tiroid adalah hasil dari perubahan 

sekresi hormon dan mediator inflamasi akibat tumpukan 

jaringan lemak berlebih (Wu & Ballantyne, 2020). Hal ini 

meningkatkan kemungkinan sindrom metabolik, hipertensi, 
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diabetes melitus tipe 2, dan gangguan metabolik lainnya yang 

berasal dari disfungsi endokrin yang disebabkan oleh obesitas 

(Sethi & Hotamisligil, 2021). 

 

PATOFISIOLOGI OBESITAS 

1. Mekanisme Penyebab Obesitas 

 Obesitas adalah kondisi yang disebabkan oleh banyak 

faktor, salah satunya adalah ketidakseimbangan antara 

pengeluaran dan asupan energi, yang terjadi ketika asupan 

energi yang berlebihan tidak diimbangi dengan aktivitas fisik 

yang cukup. Ketidakseimbangan ini, yang diperburuk oleh 

gangguan regulasi hormon seperti leptin, ghrelin, dan insulin, 

yang mengatur nafsu makan dan metabolisme energi. Hormon 

leptin yang dibuat oleh sel lemak, berfungsi untuk menekan 

nafsu makan; namun, pada orang obesitas sering terjadi 

resistensi leptin, yang menyebabkan rasa lapar tidak dapat 

dikontrol (Genchi et al., 2021). Hormon yang merangsang nafsu 

makan, grelin, seringkali tetap tinggi meskipun terdapat 

kelebihan kalori, memperburuk obesitas (Liang et al., 2021). 

Selain itu, resistensi insulin, kondisi di mana sel-sel tubuh tidak 

lagi merespon insulin dengan baik, menyebabkan penumpukan 

lemak yang berlebihan dan peningkatan risiko diabetes tipe 2 

(Ruze et al., 2023). 

 Pengaruh lingkungan, faktor hormonal, dan predisposisi 

genetik turut berperan dalam obesitas. Variasi genetik pada 

beberapa individu mempengaruhi metabolisme energi dan 

penyimpanan lemak, meningkatkan risiko obesitas meskipun 

memiliki pola makan dan aktivitas fisik yang sama (Loos & 

Yeo, 2022). Faktor lingkungan seperti makanan yang tinggi 

kalori, pola makan yang buruk, dan gaya hidup sedentari 

memperburuk kondisi ini, menyebabkan lingkungan yang 

obesogenik (Chooi et al., 2019). 
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Garcinia cambogia telah terbukti membantu menurunkan berat 

badan, memperbaiki metabolisme, dan meningkatkan 

sensitivitas insulin. Meskipun temuan penelitian menunjukkan 

manfaat yang menjanjikan, penting untuk diingat bahwa 

fitoterapi hanya efektif jika disertai dengan perubahan gaya 

hidup, seperti diet sehat dan olahraga teratur. 

 Penelitian lebih lanjut diperlukan untuk memperkuat bukti 

yang ada. Penelitian ini harus berkonsentrasi pada uji klinis 

jangka panjang untuk mengevaluasi keamanan dan efektivitas 

fitoterapi pada populasi yang lebih luas dan beragam. Untuk 

memastikan bahwa pendekatan ini dapat digunakan dengan 

aman dan efektif dalam praktik klinis, kolaborasi antara dokter, 

ahli gizi, dan peneliti dari berbagai disiplin ilmu harus menjadi 

prioritas utama. 

 Fitoterapi memiliki potensi untuk menangani obesitas, yang 

merupakan masalah kesehatan global. Ini menawarkan 

perspektif baru untuk perawatan yang lebih personal, alami, dan 

dapat diterima oleh masyarakat luas. Fitoterapi dapat menjadi 

bagian penting dari solusi untuk memerangi epidemi obesitas 

secara global melalui pendekatan holistik dan berbasis bukti. 
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PENDAHULUAN 

 Hipertensi, atau yang lebih dikenal sebagai penyakit 

tekanan darah tinggi, merupakan salah satu masalah kesehatan 

global. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) melaporkan bahwa 

lebih dari 1,13 miliar orang di dunia menderita hipertensi, 

dengan mayoritas kasus ditemukan di negara-negara 

berpenghasilan rendah dan menengah (World Health 

Organization, 2020). Hipertensi dikenal sebagai "silent killer" 

karena sering kali tidak menunjukkan gejala yang jelas, namun 

secara signifikan meningkatkan risiko penyakit kardiovaskular 

seperti stroke, gagal ginjal, dan komplikasi serius lainnya 

(Bolívar, 2013). 

 Pendekatan farmakoterapi konvensional saat ini telah 

menjadi metode utama untuk mengobati hipertensi seperti obat 

golongan angiotensin converting enzyme inhibitor (ACEi), 

angiotensin receptor blocker (ARB), calcium channel blocker 

(CCB), beta blocker, diuretik dan vasodilator. Namun, beberapa 

pasien tidak merespon dengan baik terhadap pengobatan, 

sehingga mencari pengobatan alternatif seperti ramuan 

tradisional. Saat ini penggunaan tanaman obat, atau fitoterapi, 

telah menjadi pilihan alternatif untuk pengobatan hipertensi hal 

dikarenakan mudah diperoleh, risiko efek samping yang lebih 

rendah, harga yang relative lebih terjangkau  dan masyarakat 

dapat memanfaatkan dengan cara pembuatan langsung secara 

tradisional seperti jamu (Kamyab et al., 2021). 
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 Fitoterapi adalah cabang dari pengobatan alternatif yang 

memanfaatkan tanaman dan senyawa bioaktif yang berasal dari 

tumbuhan untuk pengobatan berbagai penyakit, termasuk 

hipertensi. Berbagai penelitian telah menunjukkan bahwa 

sejumlah tanaman obat memiliki potensi antihipertensi yang 

signifikan. Pentingnya fitoterapi dalam manajemen hipertensi 

tidak hanya terletak pada efektivitasnya, tetapi juga pada 

keamanannya. Tujuan dari bab ini adalah untuk mengeksplorasi 

berbagai tanaman yang memiliki efek antihipertensi dan 

membahas mekanisme kerja, bukti klinis, serta aspek keamanan 

dalam penggunaan fitoterapi untuk hipertensi. Dengan 

pendekatan yang komprehensif ini, diharapkan fitoterapi dapat 

menjadi alternatif yang menjanjikan bagi pasien untuk 

mendapatkan pegobatan alami dan berkelanjutan dalam 

mengelola tekanan darah tinggi yang bersumber dari bahan 

alam. 

 

TARGET PENGOBATAN HIPERTENSI 

 Manajemen terapi pada penyakit hipertensi meliputi 

pengendalian faktor risiko, perubahan gaya hidup, dan 

penggunaan terapi farmakologis atau non-farmakologis. Terapi 

pengendalian hipertensi bertujuan untuk menurunkan tekanan 

darah mencapai tekanan darah yang aman dalam mengurangi 

risiko keparahan pernyakit. Target terapi hipertensi sangat 

bergantung pada kondisi klinis pasien, usia, serta adanya 

komorbiditas seperti diabetes atau penyakit ginjal. Berdasarkan 

pedoman dari American College of Cardiology/American Heart 

Association (ACC/AHA) dan European Society of Hypertension 

(ESH)/European Society of Cardiology (ESC), target terapi 

yaitu memaksimalkan manfaat pengobatan dan mengurangi 

risiko komplikasi jangka Panjang (Delacroix & Chokka, 2014). 

 Pedoman ACC/AHA merekomendasikan agar target 

tekanan darah bagi sebagian besar pasien hipertensi adalah 
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atau antiplatelet, yang dapat meningkatkan risiko perdarahan 

(Nguyen et al., 2014; Williamson et al., 2009). 

 

KESIMPULAN 

 Fitoterapi menawarkan pendekatan alternatif yang 

menjanjikan dalam pengelolaan hipertensi. Tanaman seperti 

bawang putih (Allium sativum), seledri (Apium graveolens), 

kumis kucing (Orthosiphon aristatus), dan kayu manis 

(Cinnamomum zeylanicum) telah menunjukkan potensi 

antihipertensi yang signifikan melalui berbagai mekanisme 

kerja, termasuk vasodilatasi, efek diuretik, antioksidan, anti-

inflamasi, dan penghambatan enzim ACE. Meskipun umumnya 

aman, penggunaan fitoterapi untuk hipertensi perlu 

memperhatikan potensi efek samping dan interaksi obat, 

terutama pada penggunaan jangka panjang atau dosis tinggi. 

Diperlukan penelitian lebih lanjut untuk mengoptimalkan dosis, 

mengevaluasi efektivitas jangka panjang, dan memahami 

interaksi antar senyawa dalam tanaman obat tersebut. Dengan 

pendekatan yang tepat, fitoterapi memiliki potensi untuk 

berkontribusi secara signifikan dalam manajemen hipertensi dan 

meningkatkan kualitas hidup pasien. 
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PENDAHULUAN 

 Salah satu komponen sel yang berperan penting dalam 

kesetimbangan homeostasis adalah lisosom. Lisosom 

mempunyai fungsi utama untuk presentasi antigen, pengaturan 

peradangan dan autoimunitas. Penyakit Gaucher merupakan 

salah satu penyakit kelainan penyimpanan di lisosom (lysosomal 

storage diseases, LDSs). Penyakit Gaucher merupakan bagian 

dari sfingolipidosis, ditandai dengan akumulasi fosfolipid yang 

mengandung kompleks sfingosin (Rajkumat and Dumpa, 2023).  

 Penyakit Gaucher merupakan kelainan metabolisme bawaan 

(genetik) yang disebabkan mutasi pada gen glukoserebrosidase 

(GBA1). GBA1 merupakan enzim yang berfungsi memutuskan 

ikatan beta-glukosida pada lipid glukoserebrosida menjadi 

ceramide dan glukosa. Pada penderita penyakit Gaucher, 

kerusakan gen GBA1 akan menyebabkan jumlah enzim GBA1 

juga menurun. Penurunan jumlah enzim GBA1 menyebabkan 

peningkatan kadar glukoserebrosida. Glukoserebrosida yang 

tidak dikatabolisme (tidak mengalami pemecahan) akan 

tersimpan dan terakumulasi di berbagai organ seperti hati, 

limpa, ginjal, otak dan sumsum tulang. Penyakit Gaucher 

dikenal juga dengan sindrom serebrosida lipidosis, Gaucher 

splenomegali, defisiensi glukoserebrosida, glukosi serebrosida 

lipidosis, defisiensi glukosilceramidase, defisiensi 

glukosilcermaida beta-glukosidase, glukosilceramida lipidosis, 

kerasin histiositosis, kerasin lipoidosis, kerasin tesaurismosis, 
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dan lipoun histiositosis (Stirnemann et al., 2017). Proses 

hidrolisis glukosilseramid oleh enzim glukosesrebrosida di 

lisosom ditunjukkan pada gambar 12.1. 
 

 
Sumber: Stirnemann et al. (2017) 
 

Gambar 12.1. Proses hidrolisis glukosilseramid oleh  

enzim glukosesrebrosida di lisosom 

 

 Penyakit Gaucher merupakan salah satu penyakit langka 

yang diturunkan. Secara global, tingkat kejadiannya 5-7 kasus 

per 100.000 orang, dan ditemukan sebanyak 1,5% dari 100.000 

bayi baru lahir (Wang et al., 2023). Ahani et al. (2024) 

melaporkan 1 pasien perempuan terdiagnosa Gaucher ditemukan 

di Indonesia. Diagnosa didasarkan pada hasil positif CD68 

melalui pengujian imunohistokimia. Selain itu, ditemukan juga 
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memperbaiki kualitas hidup pasien. Herbal yang secara klinik 

dimanfaatkan antara lain kunyit, jahe, ginseng, ginkgo dan 

Echinacea. Masih sedikit informasi penggunaan herbal untuk 

penyakit Gaucher, oleh karena itu perlu dengan banyaknya 

keanekaragaman herbal di Indonesia, maka perlu digalakkan 

penelitian (pra klinik dan klinik) untuk mengecek manfaatnya 

pada terapi Gaucher. 
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