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ABSTRAK 

Pembelajaran anatomi dalam pendidikan kedokteran merupakan pondasi penting dalam 

membentuk kompetensi klinis mahasiswa, tetapi ada tantangan seperti metode konvensional 

berbasis hafalan, materi kompleks, beban kognitif tinggi, serta rendahnya keterlibatan dan 

motivasi mahasiswa. Literatur review ini bertujuan untuk mengkaji berbagai pendekatan 

pembelajaran anatomi yang efektif dan menyenangkan, serta faktor-faktor yang memengaruhi 

kualitas proses dan hasil belajar mahasiswa. Metode yang digunakan adalah penelusuran dan 

analisis literatur ilmiah dari jurnal nasional dan internasional yang relevan. Dengan 

transformasi strategi pembelajaran yang lebih berpusat pada mahasiswa, aktif, fokus, dan 

senang. Hasil kajian menunjukkan bahwa penerapan strategi pembelajaran aktif dan inovatif, 

seperti Active and Engaging Learning (AEL), gamifikasi, kuis interaktif, active recall, 

pembelajaran berbasis permainan, serta pemanfaatan teknologi visualisasi tiga dimensi (VR, 

AR, dan MR), dan juga metode konvensional seoerti diseksi kadaver. dilaporkan mampu 

meningkatkan keterlibatan, kesenangan, interaktif, kreativitas, serta pemahaman konsep 

anatomi. Meskipun metode inovatif tersebut tidak selalu menunjukkan peningkatan nilai ujian 

secara konsisten dibandingkan metode konvensional, pendekatan ini terbukti efektif sebagai 

pelengkap pembelajaran anatomi dalam pendidikan kedokteran.   

Kata Kunci : cara belajar, anatomi, mahasiswa kedokteran.   

 

ABSTRACT 

Anatomy education is a fundamental component of medical training that supports the 

development of clinical competence. However, anatomy learning continues to face challenges, 

including reliance on memorization-based teaching methods, complex and extensive content, 

high cognitive load, and low student engagement and motivation. This literature review aims 

to examine effective anatomy learning approaches and factors influencing learning processes 

and outcomes among medical students. Relevant national and international scientific articles 

were identified and critically analyzed. The findings indicate that student-centered and active 

learning strategies, such as Active and Engaging Learning (AEL), gamification, interactive 

quizzes, active recall, gamebased learning, three-dimensional visualization technologies 

(virtual, augmented, and mixed reality), as well as conventional methods such as cadaveric 

dissection, can enhance student engagement, enjoyment, interactivity, creativity, and 

conceptual understanding of anatomy. Although innovative approaches do not consistently 
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improve examination scores compared with traditional methods, they are effective as 

complementary strategies in anatomy education within medical curricula.   
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PENDAHULUAN   

Anatomi adalah cabang ilmu biologi yang mempelajari struktur tubuh makhluk hidup, 

khususnya manusia, baik secara makroskopis maupun mikroskopis. ilmu ini menjadi dasar 

utama dalam berbagai bidang kesehatan seperti kedokteran. Pemahaman anatomi yang baik 

sangat diperlukan untuk menunjang kemampuan medis yang tepat dan aman. Namun, dalam 

praktik mata kuliah anatomi, anatomi sering dianggap sulit oleh mahasiswa karena banyaknya 

istilah ilmiah yang berbahasa Anatomi adalah cabang ilmu biologi yang mempelajari struktur 

tubuh makhluk hidup, khususnya manusia, baik secara makroskopis maupun mikroskopis. ilmu 

ini menjadi dasar utama dalam berbagai bidang kesehatan seperti kedokteran. Pemahaman 

anatomi yang baik sangat diperlukan untuk menunjang kemampuan medis yang tepat dan 

aman. Namun, dalam praktik mata kuliah anatomi, anatomi sering dianggap sulit oleh 

mahasiswa karena banyaknya istilah ilmiah yang berbahasa Latin, serta kompleksitas struktur 

tubuh, dan metode pembelajaran yang cenderung fokus pada kemampuan hafalan membuat 

mahasiswa mengalami kesulitan dalam memahami materi anatomy, sehingga membuat 

mahasiswa kurang minat dalam belajar anatomi (Chang Chan et al., 2025).   

Sebaliknya, perkembangan dalam ilmu pengetahuan dan teknologi memberikan peluang 

besar untuk meningkatkan kualitas pembelajaran anatomi. Seperti penggunaan media visual, 

model tiga dimensi, simulasi digital, serta metode pembelajaran interaktif dapat membantu 

mahasiswa untuk memahami hubungan antar struktur tubuh dengan lebih jelas. Oleh karena 

itu, diperlukan pendekatan pembelajaran anatomi yang lebih efektif dan inovatif agar proses 

belajar menjadi lebih menarik dan mampu meningkatkan kompetensi mahasiswa kesehatan 

(Du, Fan and Yang, 2020).   

 

TINJAUAN LITERATUR 

Tabel 1. Penelusuran Literatur (Article Overview) 

No 
Sumber 

(Resources) 

Desain 

Penelitian 
n Setting Periode Referensi 

1 

Advances in  

Physiology  

Education  

Eksperimental 

-  

Pendidikan 

-  
Burleson & 

Olimpo, 2016  

2 

Anatomical  

Sciences  

Education  

Review / 

Observasional 

-  

Pendidikan 

-  
Cale &  

McNulty, 2025  

3 Medical Teacher  Kualitatif 
-  

Akademik 
-  Chang Chan et 

al., 2025  

4 
BMC Medical 

Education  

Randomized 

Controlled Trial 

-  
Mahasiswa 

kedokteran 

-  

Du et al., 2020  
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No 
Sumber 

(Resources) 

Desain 

Penelitian 
n Setting Periode Referensi 

5 

Anatomical  

Sciences  

Education  

Systematic 

Review & 

Meta-analysis 

-  

Pendidikan 

-  
García-Robles 

et al., 2024  

6 MedEdPublish  Observasional 
-  

Pendidikan 
10 

tahun  
Goubar et al., 

2021  

7 

BioMed  

Research  

International  

Review 

-  
Anatomi 

klinis 

-  

Haładaj, 2019  

8 MedEdPORTAL  Eksperimental 
-  

Laboratorium 
-  Holan et al., 

2025  

9 
Clinical  

Anatomy  
Review 

-  
Pendidikan 

-  Krishnamurthy  

et al., 2022  

10 

Journal of  

Community  

Hospital  

Internal  

Medicine  

Observasional 

-  

Pendidikan 

-  

Kopel et al.,  

2021  

11 
Folia  

Morphologica  
Kualitatif 

-  
Akademik 

-  Lazarus et al., 

2019  

12 
BMC Medical 

Education  

Systematic 

Review 

-  
Pendidikan 

-  Minouei et al., 

2024  

13 
Clinical  

Anatomy  
Review 

-  
Klinis 

-  Mori et al.,  

2019  

14 

BioMed  

Research  

International  

Eksperimental 

-  

Pendidikan 

-  
Mugagga et al., 

2020  

15 

Advances in  

Experimental  

Medicine and  

Biology  

Systematic 

Review 

-  

Pendidikan 

-  

Uruthiralingam 

& Rea, 2020  

16 
BMC Medical 

Education  
Eksperimental 

-  
Mahasiswa 

-  Singh et al.,  

2019  

17 

Anatomical 

Sciences 

Education 

Observasional 

-  

Pendidikan 

-  
Stiver et al., 

2025 

18 

Anatomical  

Sciences  

Education  

Kualitatif 

-  

Pendidikan 

-  
Tello-Mendoza 

et al., 2025  

19 Cureus  
Quasieksperiment

al 

-  
Mahasiswa 

-  Verma et al., 

2024  

20 

Anatomical  

Sciences  

Education  

Scoping Review 

-  

Pendidikan 

-  
Vieno-Corbett et 

al., 2025  

21 
BMC Medical 

Education  
Meta-analysis 

-  
Pendidikan 

-  Wang et al., 

2024  

 

Pembelajaran Anatomi dengan Teknologi 3D    

Anatomi merupakan fondasi utama dalam pendidikan kedokteran dan memiliki peran 

penting dalam membentuk kompetensi klinis mahasiswa. Namun, dalam beberapa dekade 
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terakhir, pengajaran anatomi menghadapi berbagai tantangan, termasuk pengurangan jam 

belajar, keterbatasan sumber daya, serta perubahan kurikulum berbasis kompetensi (Lazarus et 

al. (2019). melakukan studi kualitatif untuk mengevaluasi persepsi dosen anatomi senior di 

Afrika Selatan terkait kualitas pengajaran anatomi dan kompetensi mahasiswa kedokteran.    

Dalam hal metode pembelajaran, sebagian besar responden sepakat bahwa diseksi 

kadaver tetap merupakan metode terbaik untuk mempelajari anatomi karena memberikan 

pemahaman tiga dimensi, keterampilan visual-spasial, serta nilai humanistik seperti 

pemahaman tentang kematian.   

Meskipun teknologi modern seperti perangkat lunak 3D, plastinasi, dan pencitraan 

radiologi sangat membantu, metode tersebut dipandang hanya sebagai pelengkap dan tidak 

dapat sepenuhnya menggantikan diseksi kadaver.   

Lazarus et al. (2019) merekomendasikan perlunya kurikulum inti anatomi nasional yang 

terstandar, peningkatan integrasi anatomi dengan ilmu klinik, serta penguatan penggunaan 

diseksi kadaver yang didukung oleh teknologi pembelajaran modern. Upaya ini dinilai penting 

untuk memastikan bahwa lulusan kedokteran memiliki kompetensi anatomi yang memadai dan 

relevan dengan praktik klinis pembelajaran anatomi menggunakan teknologi visualisasi tiga 

dimensi (3D), seperti virtual reality (VR), augmented reality (AR), dan mixed reality (MR), 

terbukti efektif dalam meningkatkan kepuasan, minat, dan kesenangan belajar mahasiswa 

kedokteran dan residen. Namun, penggunaan metode ini tidak secara konsisten meningkatkan 

hasil nilai ujian dan tidak mempercepat waktu pengerjaan tes dibandingkan metode 

pembelajaran konvensional.    

Hasil belajar juga dipengaruhi oleh faktor regional, di mana studi dari China cenderung 

menunjukkan hasil yang lebih positif dibandingkan negara lain. Oleh karena itu, teknologi 3D 

lebih tepat digunakan sebagai media pendukung (pelengkap) pembelajaran anatomi, bukan 

sebagai pengganti metode tradisional, dengan tujuan utama meningkatkan pengalaman dan 

motivasi belajar peserta didik (Wang et al. 2024).   

Pemanfaatan teknologi visualisasi tiga dimensi, seperti virtual reality, augmented reality, 

dan mixed reality, muncul sebagai alternatif untuk mengatasi keterbatasan pembelajaran 

anatomi berbasis metode tradisional, terutama dalam memahami hubungan ruang antarstruktur 

tubuh. Berdasarkan hasil penelitian, teknologi ini secara konsisten memberikan pengalaman 

belajar yang lebih menarik serta meningkatkan kepuasan dan keterlibatan mahasiswa 

kedokteran dan residen (Uruthiralingam & Rea, 2020). Namun, pengaruhnya terhadap 

peningkatan hasil evaluasi akademik belum menunjukkan keseragaman dan dipengaruhi oleh 

perbedaan konteks wilayah penelitian. Selain itu, penggunaan visualisasi 3D tidak 

menunjukkan keunggulan yang signifikan dalam efisiensi waktu pengerjaan tes. Oleh karena 

itu, teknologi visualisasi 3D lebih tepat dimanfaatkan sebagai pendukung proses pembelajaran 

anatomi, yang digunakan bersama metode konvensional, bukan sebagai pengganti utama ( 

García-Robles et al., 2024).   

Inovasi penggunaan kayu lokal (Erythrina abyssinica) sebagai bahan dasar replika 

tengkorak manusia terbukti menjadi solusi yang efektif dalam mengatasi kelangkaan spesimen 

asli serta mahalnya harga model plastik impor yang berisiko bagi kesehatan dan lingkungan. 
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Melalui pemanfaatan teknologi bubut lokal, model ini berhasil menyajikan detail anatomis 

yang akurat seperti foramen, sehingga mampu meningkatkan pemahaman visual serta 

kemampuan sensorik mahasiswa kedokteran dalam mempelajari struktur kepala yang 

kompleks. Dengan demikian, tengkorak kayu ini direkomendasikan sebagai standar alat peraga 

alternatif yang ekonomis dan berkelanjutan guna memastikan pemerataan akses pembelajaran 

medis yang berkualitas tanpa kendala finansial (Mugagga et al., 2020).   

Pembelajaran dalam pendidikan kedokteran hingga kini masih didominasi oleh 

pendekatan konvensional yang bersifat teacher-centered dan berorientasi pada hafalan 

pengetahuan faktual. Pola pembelajaran semacam ini sering dikaitkan dengan minimnya 

keterlibatan aktif mahasiswa, kurang optimalnya pemahaman baik pada ranah konseptual 

maupun aplikatif, serta meningkatnya tingkat stres dan kelelahan akibat tuntutan akademik 

yang tinggi (Kopel et al., 2021). Kondisi tersebut mengindikasikan perlunya transformasi 

strategi pembelajaran yang tidak hanya berfokus pada pencapaian akademik, tetapi juga 

mendukung kesejahteraan serta pembentukan profesionalisme mahasiswa kedokteran.   

Temuan tersebut konsisten dengan kajian yang lebih luas mengenai pentingnya 

pendekatan pembelajaran yang mengintegrasikan unsur kesenangan dan kreativitas dalam 

pendidikan kedokteran. Kopel et al. (2021) menegaskan bahwa beban akademik yang berat, 

tekanan evaluasi yang berkelanjutan, serta intensitas waktu belajar yang tinggi berkontribusi 

terhadap meningkatnya risiko stres dan burnout pada mahasiswa kedokteran. Oleh karena itu, 

pendidikan kedokteran tidak dapat semata-mata menitikberatkan pada penguasaan teori, 

melainkan perlu secara simultan mengembangkan keterampilan prosedural, kemampuan 

komunikasi, dan ketahanan emosional mahasiswa.   

Berbagai strategi pembelajaran inovatif, seperti permainan edukatif, kuis interaktif 

berbasis tim, simulasi klinis, pembelajaran berbasis stasiun, serta pemanfaatan teknologi digital 

termasuk video game dan virtual reality, dilaporkan efektif dalam meningkatkan keterlibatan 

mahasiswa serta memperdalam pemahaman terhadap konsep-konsep yang kompleks (Kopel et 

al., 2021). Selain itu, pendekatan-pendekatan tersebut juga berkontribusi terhadap peningkatan 

retensi jangka panjang serta penguatan keterampilan klinis dan komunikasi yang esensial 

dalam praktik kedokteran.   

Lebih lanjut, integrasi unsur humaniora, refleksi diri, dan nilai-nilai etika dalam proses 

pembelajaran memiliki peran penting dalam membentuk empati, profesionalisme, serta 

ketahanan emosional calon tenaga medis (Kopel et al., 2021). Dengan demikian, pembelajaran 

yang menekankan kreativitas dan pengalaman belajar yang menyenangkan tidak hanya 

berdampak pada peningkatan performa akademik, tetapi juga berkontribusi terhadap 

pembentukan karakter serta kesejahteraan mahasiswa secara menyeluruh.   

Salah satu pendekatan pedagogis yang berkembang sebagai alternatif pembelajaran 

konvensional adalah Active and Engaging Learning Strategy (AEL). Penerapan strategi ini 

dalam pembelajaran anatomi sistem muskuloskeletal pada mahasiswa tahun pertama program 

MBBS menunjukkan upaya sistematis untuk menggeser proses belajar dari model pasif menuju 

pembelajaran yang berpusat pada mahasiswa (Singh et al., 2019). Melalui AEL, mahasiswa 

dilibatkan secara langsung dalam penyajian materi anatomi otot ekstremitas atas dan bawah 

dengan menggunakan berbagai bentuk ekspresi kreatif, seperti puisi, narasi, lagu, dan drama.   
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Pendekatan pembelajaran berbasis AEL dirancang untuk mendorong partisipasi aktif 

mahasiswa, mengembangkan kreativitas, serta meningkatkan interaksi akademik antar peserta 

didik. Efektivitas strategi ini dievaluasi melalui perbandingan hasil pre-test dan post-test 

spotter, ujian tengah semester, ujian akhir, serta penilaian persepsi mahasiswa melalui 

kuesioner terstruktur (Singh et al., 2019). Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan 

capaian akademik yang signifikan setelah penerapan AEL, disertai hubungan positif antara 

berbagai bentuk evaluasi dan nilai akhir mahasiswa, serta dominannya persepsi positif terhadap 

pengalaman belajar yang lebih interaktif dan menyenangkan.   

Pembelajaran anatomi dalam  pendidikan kedokteran tentunya akan menghadapi 

berbagai kendala, terutama karena kompleksitas susunan tubuh organ manusia dan juga 

kebutuhan mahasiswa untuk memiliki kemampuan visualisasi dan pemahaman  yang baik. 

Meskipun pendekatan pembelajaran konvensional masih berperan penting dalam membentuk 

pemahaman dan pengetahuan anatomi, metode ini memiliki keterbatasan dalam 

menggambarkan keterkaitan antara struktur anatomi secara tiga dimensi, kurang optimal dalam 

membantu mahasiswa memahami hubungan anatomi (Minouei et al., 2024). Kondisi tersebut 

mendorong berkembangnya berbagai strategi pembelajaran alternatif yang bersifat inovatif, 

seperti pemanfaatan teknologi virtual reality dan penerapan gamifikasi, sebagai pendamping 

metode tradisional.   

Pembelajaran Anatomi dengan Kuis dan Permainan   

Mata kuliah anatomi merupakan suatu hal yang penting untuk pendidikan kedokteran 

dan mahasiswa kesehatan lainnya, namun sering kali menjadi tantangan bagi mahasiswa 

kedokteran dan mahasiswa kesehatan lainnya, karena materi yang sangat kompleks serta sangat 

luas dan saling berkaitan (Cale and McNulty, 2025). Untuk mengatasi permasalahan tersebut, 

berbagai pendekatan inovatif seperti gamifikasi dan pembelajaran berbasis kuis interaktif, 

permainan edukatif mulai banyak diterapkan. Krishnamurthy et al. (2022) dalam tinjauan 

naratifnya melaporkan bahwa penerapan elemen permainan dalam pendidikan kedokteran, 

termasuk kuis interaktif, kompetisi, dan simulasi, mampu meningkatkan motivasi belajar, 

keterlibatan aktif mahasiswa, serta retensi jangka panjang terhadap materi anatomi.    

Pembelajaran berbasis permainan semakin banyak dimanfaatkan untuk memahami 

anatomi oleh mahasiswa kedokteran. Sebagaimana yang diketahui oleh kebanyakan orang, 

permainan adalah suatu kegiatan yang dapat memberikan rasa senang, begitu pula dengan 

permainan edukatif. Buleson dan Olimpo (2016) merupakan salah satu peneliti yang 

mengeksplorasi efektivitas permainan edukatif melalui pengembangan metode clue connect. 

Selain memberikan rasa senang, metode ini juga memberikan manfaat berupa edukasi terkait 

dengan kosakata atau istilah dalam anatomi. Tidak sedikit mahasiswa kedokteran yang 

mengalami kesulitan dalam penyebutan nama bagian anatomi. Kecenderungan mahasiswa 

dalam menghafal bagian anatomi tanpa mengembangkan pemahaman yang lebih membuat 

pengetahuan tersebut tidak bertahan lama. Permainan edukatif merupakan salah satu cara untuk 

mendorong pengolahan informasi secara aktif (Burleson & Olimpo, 2016). Burleson dan 

Olimpo (2016) menjelaskan bahwa permainan clue connect dilakukan secara berkelompok 

dengan 1 orang menjadi penebak istilah pada kartu kata anatomi, sedangkan anggota yang 

lainnya membantu anggota kelompok yang sedang menebak dengan menggunakan kartu 



 

7 

 

petunjuk untuk membuat susunan di papan permainan. Mekanisme ini mendorong mahasiswa 

kedokteran untuk memproses informasi secara aktif, bukan hanya menghafal istilah anatomi 

secara pasif. Hal tersebut dibuktikan dengan hasil penelitian yang menunjukkan progres 

pembelajaran berupa peningkatan skor siswa pada tes setelah permainan.    

Permainan edukatif yang menyenangkan untuk mempelajari anatomi bukan hanya clue 

connect saja, ada pula jurnal lain yang meneliti permainan escape room untuk belajar anatomi 

kepala dan leher, oleh Holan et al. (2025). Kegiatan escape room pada penelitian Holan et al. 

(2025) dilaksanakan di laboratorium anatomi dengan mengerjakan elemen berbasis komputer 

dan menjalankan tantangan fisik. Permainan escape room dilaksanakan secara berkelompok 

dan setiap kelompok mengerjakan powerpoint yang ditempatkan di canvas. Hasil pengukuran 

melalui pretest dan posttest memperlihatkan adanya peningkatan skor yang signifikan secara 

statistik, menegaskan bahwa aktivitas berbasis tantangan ini efektif dalam memperkuat 

pemahaman mahasiswa.   

Sejalan dengan permainan-permainan edukatif yang diteliti, penelitian oleh Verma et al. 

(2024) menunjukkan bahwa pembelajaran anatomi berbasis kuis interaktif juga memberikan 

dampak positif yang signifikan terhadap pemahaman mahasiswa kedokteran tingkat sarjana. 

Melalui desain kuasi-eksperimental, studi ini menemukan adanya peningkatan skor post-test 

dibandingkan pre-test, disertai dengan persepsi positif mahasiswa terhadap metode 

pembelajaran yang digunakan. Mahasiswa melaporkan peningkatan minat, fokus, dan 

partisipasi aktif selama proses pembelajaran, serta merasa metode kuis interaktif membantu 

memperkuat pemahaman konsep anatomi yang kompleks.   

Penerapan gamifikasi dalam pembelajaran anatomi mampu meningkatkan partisipasi 

aktif mahasiswa, motivasi belajar, serta pemahaman terhadap konsep anatomi melalui 

penggunaan elemen permainan seperti tantangan, sistem penghargaan, umpan balik instan, dan 

visualisasi interaktif  (Stiver et al., 2025). Pendekatan ini menempatkan mahasiswa sebagai 

subjek aktif dalam proses pembelajaran sehingga dapat memperkuat retensi informasi dan 

pemahaman konseptual. Secara umum, temuan dari berbagai penelitian menunjukkan bahwa 

pembelajaran anatomi yang dirancang secara multimodal dan terintegrasi dengan 

mengkombinasikan metode konvensional dan inovatif lebih efektif dalam meningkatkan 

kualitas dan hasil belajar mahasiswa kedokteran. Selain itu, gamifikasi juga mendorong 

pembelajaran kolaboratif, meningkatkan kepercayaan diri, dan mengembangkan keterampilan 

non-kognitif seperti kerja tim dan pemecahan masalah.   

Memahami anatomi tidak cukup dengan hanya hafalan saja, melainkan menuntut 

mahasiswa untuk memahami hubungan antarstruktur serta mengingatnya dengan akurat dalam 

berbagai macam konteks mata kuliah yang ada, dengan adanya kondisi tersebut perlu dorongan 

berupa pendekatan pembelajaran yang aktif dan bermakna agar proses belajar anatomi menjadi 

lebih efektif, sehingga berbagai penelitian menunjukkan bahwa berbagai penelitian pendekatan 

pembelajaran berbasis active recall karena berperan penting untuk meningkatkan pemahaman 

dan retensi pengetahuan (Cale and McNulty, 2025).    

Dengan menuntut mahasiswa untuk aktif mengingat kembali informasi dari memori yang 

ada, active recall dapat membantu mahasiswa memperkuat jalur ingatan dan mendorong 

pemahan konseptual yang lebih dalam, metode diterapkan dalam bentuk gamifikasi, seperti 
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permainan edukatif anatomi, sehingga memungkinkan mahasiswa untuk belajar melalui proses 

seperti menjelaskan ciri, fungsi, dan keterkaitan struktur anatomi tanpa bergantung pada 

hafalan istilah yang biasanya mahasiswa gunakan. Selain meningkatkan pemahaman, 

melakukan pendekatan ini juga dapat menciptakan suasana belajar yang lebih interaktif dan 

kolaboratif, sehingga dapat mengurangi kejenuhan serta tekanan akademik yang sering muncul 

dalam pembelajaran anatomi (Cale and McNulty, 2025).   

Seiring dengan perkembangan zaman, teknologi Pendidikan semakin maju hingga 

beberapa tempat semakin banyak yang menerapkan pembelajaran anatomi menggunakan 

virtual reality, teknologi VR tersebut memberikan pengalaman yang imersif melalui visualisasi 

struktur anatomi tiga dimensi, sehingga dapat membantu mahasiswa untuk memahami 

pembelajaran anatomi. Beberapa studi menyebutkan bahwa pembelajaran anatomi berbasis VR 

dapat menghasilkan retensi pengetahuan yang lebih baik dibandingkan dengan metode 

konvensional (Du, Fan and Yang, 2020).    

VR dapat menaikkan efektivitas dengan cara dipadukannya unsur kompetisi seperti 

multipemain, karena interaksi sosial dan tantangan yang muncul dapat meningkatkan 

keterlibatan dan motivasi belajar, meskipun kompetisi seperti multipemain dapat menimbulkan 

stress tapi dengan cara tersebut juga dapat meningkatkan fokus dan daya ingat mahasiswa 

selama proses pembelajaran yang ada. Pembelajaran anatomi akan lebih optimal apabila 

mahasiswanya dilibatkan secara aktif melalui metode interaktif dan kontekstual (Du, Fan and 

Yang, 2020).   

Pendekatan berbasis active recall, gamifikasi, dan teknologi VR tidak hanya 

meningkatkan keterlibatan mahasiswa namun juga dapat menambah motivasi belajar, sehingga 

belajar anatomi terasa menyenangkan dan tidak membosankan. Dengan demikian, integrasi 

strategi pembelajaran inovatif ini dalam kurikulum anatomi memiliki potensi yang sangat besar 

untuk mendukungpencapaian kompetensi akademik dan sekaligus untuk kesiapan klinis 

mahasiswa kedokteran dan mahasiswa kesehatan lainnya (Du, Fan and Yang, 2020).   

Pembelajaran Aktif dengan Metode Kombinasi pada Anatomi   

Jurnal A Pragmatic Approach to Effective Anatomy Teaching and Learning to Medical 

Students: A Ten-Year Experience Using Evidence-Based Principles telah menegaskan ialah 

cara belajar anatomi yang efektif harus bersifat praktis, terstruktur, dan fokus pada konsep 

pemahaman, Pembelajaran anatomi juga perlu mengurangi beban mahasiswa dengan 

penguatan berulang dan evaluasi agar retensi pengetahuan meningkat. 

Jurnal tersebut juga menekankan pentingnya belajar aktif melalui pendekatan berbasis 

penemuan (discovery learning), diskusi kelompok kecil, dan pengaitan anatomi dengan 

konteks klinis. Relevansi klinis membantu mahasiswa memahami makna praktis anatomi 

dalam pemeriksaan fisik, prosedur medis, dan penalaran klinis, hingga meningkatkan motivasi 

belajar dan pemahaman jangkang jangka panjang. Fleksibilitas metode belajar, termasuk 

penggunaan media digital dan pembelajaran online, juga dinilai penting untuk menjaga 

keberlanjutan dan efektivitas pembelajaran.   

Temuan ini juga diperkuat oleh jurnal The Paper Puzzle as an Active Learning Tool in 

the Teaching of Anatomy: A Qualitative Study of Perceptions in Students and Near-Peer 
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Teachers (PMID: 40908587), yang menunjukkan  bahwa strategi pembelajaran aktif berbasis 

permainan, seperti paper puzzle, dapat meningkatkan keterlibatan, motivasi, dan kemampuan 

mahasiswa dalam mengingat dan juga memahami anatomi. Pendekatan ini, terutama ketika 

dipadukan dengan near-peer teaching, mendorong pembelajaran kolaboratif, mengurangi 

kecemasan belajar, dan membantu mahasiswa membangun pemahaman anatomi secara lebih 

mendalam dibandingkan metode pembelajaran pasif.   

Secara keseluruhan, ini menunjukkan bahwa cara belajar anatomi yang efektif 

merupakan kombinasi pembelajaran aktif, pengurangan beban pembelajaran, relevansi klinis, 

penguatan materi secara berkelanjutan, dan penggunaan strategi dan media pembelajaran yang 

bervariasi. Integrasi pendekatan pragmatis berbasis bukti sebagaimana dijelaskan dalam A 

Pragmatic Approach to Effective Anatomy Teaching and Learning to Medical Students dengan 

metode pembelajaran aktif seperti paper puzzle memberikan landasan kuat untuk 

meningkatkan kualitas pembelajaran anatomi di pendidikan kedokteran.   

Klinis dari Urgensinya Struktur Anatomi   

Pemahaman anatomi manusia yang mendalam merupakan dasar penting dalam praktik 

medis, terutama dalam bidang bedah dan diagnostik klinis. Anatomi tidak hanya dipahami 

sebagai susunan struktur tubuh secara statis, melainkan sebagai sistem kompleks yang 

memiliki variasi, hubungan spasial, dan implikasi fungsional yang signifikan. Perkembangan 

teknologi pencitraan dan metode penelitian anatomi modern telah membuka pemahaman baru 

mengenai struktur tubuh manusia, baik pada organ jantung maupun sistem otot ekstraokular, 

yang sebelumnya tidak sepenuhnya terjelaskan melalui pendekatan anatomi klasik.   

Kajian mengenai otot rektus ekstraokular menunjukkan bahwa sistem penggerak bola 

mata memiliki kompleksitas anatomi yang tinggi. Otot rektus tidak hanya berfungsi sebagai 

penggerak mekanis, tetapi juga memiliki hubungan erat dengan sistem persarafan dan 

vaskularisasi yang sangat terorganisasi. Penelitian anatomi terbaru menemukan bahwa 

distribusi saraf intramuskular pada otot-otot tersebut memiliki pola percabangan yang spesifik 

dan bervariasi antarindividu. Variasi ini mencakup perbedaan jumlah cabang saraf, pola 

percabangan berbentuk seperti akar, hingga adanya pemisahan kelompok saraf superior dan 

inferior yang berpengaruh pada fungsi otot (Haładaj, 2019).   

Selain itu, ditemukan pula berbagai anomali anatomi pada otot rektus ekstraokular, 

seperti duplikasi otot, tidak adanya otot tertentu, hingga adanya pita otot abnormal yang 

menghubungkan dua otot yang seharusnya terpisah. Menariknya, sebagian besar variasi dan 

anomali tersebut tidak selalu menimbulkan gejala klinis yang jelas. Namun, kondisi ini 

memiliki implikasi penting dalam tindakan bedah oftalmologi, khususnya pada operasi 

strabismus, karena ketidaktahuan terhadap variasi anatomi dapat meningkatkan risiko cedera 

saraf atau kegagalan koreksi posisi mata (Haładaj, 2019). Oleh karena itu, pemahaman detail 

mengenai anatomi dan variasi otot ekstraokular menjadi aspek krusial dalam perencanaan dan 

pelaksanaan tindakan klinis.   

Sejalan dengan itu, kajian mengenai anatomi jantung hidup menegaskan bahwa organ 

jantung memiliki hubungan spasial tiga dimensi yang sangat kompleks dan sulit dipahami 

hanya melalui diseksi kadaver konvensional. Struktur jantung, seperti katup, rongga, dan 

pembuluh darah besar, tersusun dalam orientasi yang saling berhubungan secara dinamis. 
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Pendekatan anatomi tradisional sering kali mengubah orientasi alami struktur jantung, 

sehingga berpotensi menimbulkan kesalahpahaman dalam interpretasi klinis. Melalui 

pemanfaatan teknologi pencitraan seperti computed tomography dan metode virtual dissection, 

anatomi jantung dapat direkonstruksi sesuai dengan kondisi hidup dan orientasi anatomis yang 

sebenarnya (Mori et al., 2019).   

Pendekatan anatomi jantung berbasis pencitraan tiga dimensi ini sangat relevan dalam 

konteks perkembangan intervensi kardiologi modern. Prosedur seperti implantasi katup 

jantung transkateter dan tindakan elektrofisiologi menuntut pemahaman anatomi yang presisi, 

karena kesalahan interpretasi hubungan antarstruktur dapat berdampak serius pada 

keselamatan pasien. Dengan visualisasi anatomi yang akurat, tenaga medis dapat 

merencanakan tindakan secara lebih tepat, mengurangi risiko komplikasi, dan meningkatkan 

keberhasilan prosedur (Mori et al., 2019).   

Secara keseluruhan, kedua kajian tersebut menunjukkan bahwa anatomi manusia 

merupakan bidang ilmu yang terus berkembang dan sangat dipengaruhi oleh kemajuan 

teknologi. Baik pada sistem otot ekstraokular maupun struktur jantung, pemahaman terhadap 

variasi anatomi dan hubungan spasial antarstruktur memiliki peran penting dalam mendukung 

praktik medis yang aman dan efektif. Integrasi antara pengetahuan anatomi klasik dan 

pendekatan anatomi modern berbasis pencitraan dan visualisasi detail menjadi kebutuhan 

mendesak dalam pendidikan kedokteran dan praktik klinis masa kini (Haładaj, 2019; Mori et 

al., 2019). 

   

KESIMPULAN   

Mata kuliah anatomi sering kali menjadi tantangan bagi mahasiswa kedokteran dan 

mahasiswa kesehatan lainnya, karena materi yang sangat luas dan saling berkaitan. Memahami 

anatomi bukan hanya hafalan saja, tetapi juga memahami hubungan antarstruktur dengan 

akurat. Beban akademik yang berat, tekanan evaluasi yang berkelanjutan, serta intensitas waktu 

belajar yang tinggi berkontribusi terhadap meningkatnya risiko stres dan burnout pada 

mahasiswa kedokteran. Belajar anatomi yang efektif harus bersifat praktis, terstruktur, dan 

fokus pada konsep pemahaman. Oleh karena itu, dengan adanya kondisi tersebut perlu 

dorongan berupa pendekatan pembelajaran yang aktif dan bermakna agar proses belajar 

anatomi menjadi lebih efektif. Dengan mengembangkan keterampilan prosedural, kemampuan 

komunikasi, dan ketahanan emosional mahasiswa melalui pembelajaran yang 

mengintegrasikan unsur kesenangan, interaktif dan kreativitas dengan strategi pembelajaran 

aktif berbasis permainan, seperti paper puzzle dipadukan dengan near-peer teaching, edukatif 

dengan metode clue connect dan  escape room, kuis interaktif berbasis tim, simulasi klinis, 

pembelajaran berbasis stasiun, serta pemanfaatan teknologi digital termasuk video game dan 

virtual reality, integrasi unsur humaniora, mendorong pembelajaran kolaboratif, mengurangi 

kecemasan belajar, dan membantu mahasiswa membangun pemahaman anatomi secara lebih 

mendalam dibandingkan metode pembelajaran pasif. Strategi pembelajaran inovatif yang juga 

mendorong pembelajaran kolaboratif, dan pembelajaran berbasis kuis interaktif mulai banyak 

diterapkan. Penerapan gamifikasi dan elemen permainan seperti tantangan, sistem 

penghargaan, umpan balik instan, kuis interaktif, kompetisi, dan simulasi, mampu 
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meningkatkan motivasi belajar, keterlibatan aktif mahasiswa, serta retensi jangka panjang 

terhadap materi anatomi. Mahasiswa melaporkan peningkatan minat, fokus, dan partisipasi 

aktif selama proses pembelajaran, serta merasa metode kuis interaktif membantu memperkuat 

pemahaman konsep anatomi yang kompleks. Pendekatan ini tidak hanya meningkatkan hasil 

belajar kognitif, tetapi juga memperbaiki kualitas pengalaman belajar mahasiswa. Oleh karena 

itu, pembelajaran yang menekankan kreativitas dan pengalaman belajar yang menyenangkan 

tidak hanya berdampak pada peningkatan performa akademik, tetapi juga berkontribusi 

terhadap pembentukan karakter serta kesejahteraan mahasiswa secara menyeluruh.   

Pembelajaran dalam pendidikan kedokteran didominasi oleh pendekatan konvensional 

seperti (AEL) yang bersifat teacher-centered, teknologi visualisasi tiga dimensi (3D), seperti 

virtual reality (VR), augmented reality (AR), mixed reality (MR), active recall, gamifikasi, dan 

discovery learning. metode tersebut dipandang hanya sebagai pelengkap dan tidak dapat 

sepenuhnya menggantikan diseksi kadaver.Diseksi kadaver merupakan metode terbaik untuk 

mempelajari anatomi karena memberikan pemahaman tiga dimensi, keterampilan visual-

spasial, serta nilai humanistik seperti pemahaman tentang kematian. Secara keseluruhan, ini 

menunjukkan bahwa cara belajar anatomi yang efektif merupakan kombinasi pembelajaran 

aktif, pengurangan beban pembelajaran, relevansi klinis, penguatan materi secara 

berkelanjutan, dan penggunaan strategi dan media pembelajaran yang bervariasi.    
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ABSTRAK 

Ilmu anatomi merupakan mata kuliah penting dalam pendidikan kedokteran, namun dikenal 

memiliki tingkat kompleksitas dan beban kognitif yang tinggi sehingga menjadi tantangan bagi 

mahasiswa. Kondisi ini menuntut adanya motivasi belajar yang kuat serta pemilihan teknik 

belajar yang efektif agar pemahaman dan retensi pengetahuan anatomi dapat tercapai secara 

optimal. Literature review ini bertujuan untuk mengkaji secara sistematis motivasi belajar dan 

teknik belajar anatomi yang efektif pada mahasiswa kedokteran. Penelusuran literatur 

dilakukan melalui basis data PubMed dengan kata kunci terkait pembelajaran anatomi, 

motivasi belajar, dan strategi belajar, mencakup publikasi sepuluh tahun terakhir. Sebanyak 20 

artikel yang relevan dianalisis, terdiri dari penelitian kuantitatif, kualitatif, dan systematic 

review. Hasil kajian menunjukkan bahwa motivasi belajar memiliki peran penting dalam 

meningkatkan keterlibatan, ketekunan, dan kesejahteraan mental mahasiswa. Berbagai teknik 

belajar, seperti visualisasi tiga dimensi (VR, AR, dan model 3D), pembelajaran aktif (flipped 

classroom, team-based learning, dan gamifikasi), serta strategi self-regulated learning, terbukti 

mampu meningkatkan motivasi dan kualitas pengalaman belajar anatomi. Namun, peningkatan 

motivasi tidak selalu berbanding lurus dengan peningkatan nilai akademik, sehingga integrasi 

metode inovatif konvensional dan kontekstualisasi klinis menjadi kunci pembelajaran anatomi 

yang efektif. Kajian ini menegaskan bahwa sinergi antara motivasi dan teknik belajar sangat 

penting dalam mendukung keberhasilan akademik dan kesiapan profesional mahasiswa 

kedokteran. 

Kata Kunci: Pembelajaran anatomi, Motivasi belajar, Strategi belajar, Mahasiswa kedokteran, 

Pendidikan anatomi 

 

ABSTRACT 

Anatomy is an important subject in medical education, but it is known to be highly complex 

and cognitively demanding, posing a challenge for students. This situation requires strong 

learning motivation and the selection of effective learning techniques to achieve optimal 

understanding and retention of anatomical knowledge. This literature review aims to 

systematically examine learning motivation and effective anatomy learning techniques among 

medical students. The literature search was conducted through the PubMed database using 

keywords related to anatomy learning, learning motivation, and learning strategies, covering 

publications from the last ten years. A total of 20 relevant articles were analyzed, consisting of 

quantitative, qualitative, and systematic review studies. The results of the study show that 
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learning motivation plays an important role in increasing student engagement, perseverance, 

and mental well-being. Various learning techniques, such as three-dimensional visualization 

(VR, AR, and 3D models), active learning (flipped classroom, team-based learning, and 

gamification), and self-regulated learning strategies, have been proven to increase motivation 

and the quality of the anatomy learning experience. However, increased motivation does not 

always correlate with improved academic grades, so the integration of conventional and 

clinical contextualization innovative methods is key to effective anatomy learning. This study 

emphasizes that the synergy between motivation and learning techniques is very important in 

supporting the academic success and professional readiness of medical students. 

Keywords : Anatomy learning, Learning motivation, Learning strategies, Medical students, 

Anatomy education 
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PENDAHULUAN   

Ilmu anatomi merupakan mata kuliah wajib yang fundamental dalam kurikulum 

pendidikan kedokteran (Brenner, 2022) karena menjadi pijakan penting bagi kompetensi klinis, 

keterampilan pemeriksaan fisik, serta pelaksanaan tindakan medis dan pembedahan di masa 

depan (Huang, 2018). Namun, anatomi dikenal sebagai mata kuliah dengan tingkat 

kompleksitas tinggi (Alex et al., 2020) dan volume materi yang sangat besar, sehingga sering 

menjadi tantangan signifikan bagi mahasiswa (Aisyah et al., 2025). Kompleksitas ini menuntut 

mahasiswa untuk memiliki motivasi belajar yang tinggi serta strategi belajar yang efektif agar 

mampu memahami dan mengingat informasi dengan baik dalam jangka panjang (Kikas et al., 

2024). Motivasi belajar adalah kekuatan internal maupun eksternal yang mendorong individu 

untuk mengarahkan dan mempertahankan perilaku belajar dalam mencapai tujuan akademik 

tertentu (Ma, 2024). Pada mahasiswa kedokteran, motivasi belajar bukan hanya dipengaruhi 

oleh keinginan mencapai prestasi akademik tetapi juga oleh pemahaman akan relevansi 

anatomi terhadap praktik klinis di masa depan (Bansal & Pagidas, 2025). Sebuah studi di 

Universitas Andalas melaporkan bahwa 79% mahasiswa kedokteran menunjukkan tingkat 

motivasi belajar yang tinggi selama pandemi COVID-19 (Muttaqien et al., 2022), 

menunjukkan bahwa sebagian besar mahasiswa tetap termotivasi meskipun terjadi perubahan 

metode pembelajaran akibat pembelajaran jarak jauh (PJJ) (Hatmo, 2021). Hal ini konsisten 

dengan temuan lain yang menegaskan bahwa motivasi belajar memiliki hubungan positif 

dengan prestasi akademik pada mahasiswa kedokteran (Chandra et al., 2023). Motivasi belajar 

juga tercermin dalam orientasi tujuan dan penggunaan strategi belajar tertentu (Amirah & 

Nirwana, 2025). Menurut penelitian internasional, mahasiswa kedokteran cenderung memiliki 

task value (nilai tugas) dan orientasi tujuan yang relatif tinggi dalam pembelajaran anatomi, 

baik dari perspektif intrinsik maupun ekstrinsik (Rizma Fithri et al., 2025). Orientasi tujuan 

intrinsik menunjukkan bahwa mahasiswa mempelajari anatomi karena merasa materi tersebut 

penting dan menarik secara pribadi, sedangkan orientasi ekstrinsik berkaitan dengan tujuan 

skor atau sertifikasi akademik (Ngwira et al., 2018). Selain motivasi, strategi belajar menjadi 

faktor penting dalam memahami anatomi secara efektif (Singh et al., 2019).  

Strategi belajar aktif seperti elaborasi, organisasi materi, dan penggunaan media visual 

telah terbukti berkorelasi dengan pencapaian akademik dalam anatomi (Martinez & Gomez, 
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2025). Elaborasi strategi yakni kemampuan menghubungkan konsep pengetahuan yang sudah 

dimiliki (Fu et al., 2022) mahasiswa seringkali menjadi strategi yang lebih dominan digunakan 

oleh mahasiswa dibandingkan strategi hafalan semata (Ruffin et al., 2024). Teknik belajar 

berbasis visual juga menunjukkan potensi dalam meningkatkan pemahaman anatomi (Lo et al., 

2020), terutama dalam mempelajari hubungan spasial struktur tubuh, seperti yang dilaporkan 

dalam studi penggunaan metode visual learning pada materi neuroanatomi. Berbagai penelitian 

juga mencoba mengevaluasi metode pembelajaran tertentu dalam praktikum anatomi. Selain 

faktor individu, pembelajaran anatomi dalam pendidikan kedokteran modern juga turut 

memengaruhi motivasi dan efektivitas teknik belajar mahasiswa (Utami et al., 2021). 

Perkembangan kurikulum berbasis kompetensi dan integrasi ilmu dasar klinis menuntut 

mahasiswa tidak hanya menghafal struktur anatomi, tetapi juga memahami aplikasi klinisnya 

(Arifin & Mu’id, 2024). Penelitian oleh (Nugraha et al., 2019) melaporkan bahwa mahasiswa 

kedokteran yang mempelajari anatomi dengan pendekatan kontekstual dan klinis menunjukkan 

tingkat motivasi yang lebih tinggi serta retensi pengetahuan yang lebih baik dibandingkan 

pendekatan tradisional berbasis hafalan. Studi lain oleh (Sadewa et al., 2023) menemukan 

bahwa mahasiswa kedokteran mengalami kesulitan mempertahankan pengetahuan anatomi 

dalam jangka panjang, terutama ketika teknik belajar yang digunakan bersifat pasif dan tidak 

terstruktur. Di sisi lain, penerapan teknik belajar berbasis active learning seperti spaced 

repetition, retrieval practice, dan penggunaan media digital interaktif terbukti meningkatkan 

performa akademik dan efisiensi waktu belajar mahasiswa dibandingkan metode konvensional 

(Siregar et al., 2025; Strong, 2023). Temuan-temuan tersebut menunjukkan bahwa motivasi 

belajar dan teknik belajar anatomi tidak dapat dipisahkan dari desain pembelajaran dan 

pendekatan pedagogik yang digunakan. 

Meskipun demikian, pemahaman mengenai hubungan antara motivasi belajar, strategi 

belajar, dan performa akademik dalam pembelajaran anatomi masih belum merata dan 

memerlukan sintesis dari berbagai penelitian. Banyak studi menggabungkan motivasi dan 

teknik belajar dalam model yang saling berkaitan untuk mengevaluasi dampaknya terhadap 

performa akademik, sehingga literature review berfokus pada kedua aspek ini akan 

memberikan gambaran yang lebih komprehensif bagi pengembangan strategi pembelajaran 

anatomi yang lebih efektif di pendidikan kedokteran. Berdasarkan uraian tersebut, literature 

review ini bertujuan untuk mengkaji secara sistematis bukti empiris mengenai motivasi belajar 

dan teknik belajar anatomi yang efektif pada mahasiswa kedokteran, serta dampaknya terhadap 

hasil pembelajaran anatomi. Kajian ini diharapkan dapat memberikan dasar yang lebih kuat 

untuk pengembangan pendekatan pedagogik yang inovatif dan berorientasi pada kebutuhan 

mahasiswa kedokteran masa kini. 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

Tabel 1. Jurnal terpilih 

Referensi Metode Subjek/Sampel Intervensi Hasil Temuan 

(Barteit et 

al., 2021) 

27 studi 

dengan total 

956 peserta 

(mahasiswa 

kedokteran, 

Pembelajaran 

menggunakan 

AR, MR, dan VR 

berbasis HMD 

dibandingkan 

Menunjukkan 

HMD berbasis 

AR dan VR 

efektif 

meningkatkan 

XR berbasis HMD 

berpotensi efektif dan 

aplikatif dalam pendidikan 

kedokteran 
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Referensi Metode Subjek/Sampel Intervensi Hasil Temuan 

residen, dan 

tenaga 

kesehatan) 

dengan metode 

pembelajaran 

konvensional 

pengetahuan dan 

keterampilan 

pembelajaran 

dinilai lebih 

menarik, 

memotivasi 

(Abdel 

Meguid & 

Khalil, 

2017) 

Penelitian 

kuantitatif 

dengan 

desain survei 

menggunaka

n kuesioner 

motivasi 29 

item berbasis 

model ARCS  

Mahasiswa 

kedokteran yang 

mengikuti 

pembelajaran 

anatomi melalui 

cadaveric 

dissection. 

Pembelajaran 

anatomi 

menggunakan 

metode diseksi 

kadaver sebagai 

pengalaman 

belajar utama. 

 

Diseksi kadaver terbukti 

meningkatkan motivasi 

belajar mahasiswa. Terdapat 

perbedaan motivasi yang 

signifikan berdasarkan jenis 

kelamin (mahasiswa laki-

laki lebih termotivasi 

dibanding perempuan) dan 

berdasarkan tingkat 

pengetahuan anatomi.  

(Sarkar et 

al., 2022) 

Penelitian 

kualitatif–

deskriptif 

berbasis 

experiential 

learning 

theory (ELT) 

Mahasiswa 

kedokteran dan 

dosen anatomi 

 

 

 

Sesi diseksi 

anatomi berbasis 

experiential 

learning selama 

early clinical 

exposure 

 

Pembelajaran 

meningkatkan keterlibatan, 

kepuasan, dan pemahaman 

kontekstual; mendorong 

pembelajaran interaktif dan 

pemecahan masalah; efektif 

meningkatkan pengalaman 

belajar anatomi 

(Odontides 

et al., 2024) 

Penelitian 

kuantitatif 

dengan 

desain survei 

dan analisis 

statistik (k-

means 

cluster, 

regresi linier) 

108 mahasiswa 

kedokteran 

semester pertama 

 

Pembelajaran 

mandiri anatomi 

dengan 

penggunaan 

berbagai strategi 

belajar 

(metakognitif, 

kognitif, dan 

tanpa strategi 

spesifik) 

Strategi belajar kognitif 

menjadi prediktor 

signifikan terhadap 

performa tes anatomi; 

motivasi berpengaruh 

negatif terhadap performa; 

self-regulated learning 

penting dalam mendukung 

keberhasilan akademik 

 

(Ortadeveci 

& Ozden, 

2023) 

Penelitian 

kuantitatif 

survei 

dengan 

analisis SEM 

 

762 mahasiswa 

kedokteran dan 

kedokteran gigi 

Pemanfaatan 

media sosial 

sebagai sarana 

pembelajaran 

anatomi 

 

 

Media sosial meningkatkan 

motivasi belajar anatomi; 

konten yang dikelola 

akademisi dan respons cepat 

berpengaruh positif 

terhadap motivasi; kualitas 

dan kecukupan konten 

menentukan efektivitas 

pembelajaran 

(Triepels et 

al., 2020) 

Systematic 

review 

21 artikel tentang 

pembelajaran 

anatomi 

Visualisasi 

anatomi tiga 

dimensi (VR, 

AR, dan 3D 

komputer) 

dibandingkan 

metode 

tradisional 

Visualisasi 3D umumnya 

lebih efektif meningkatkan 

pemahaman anatomi; 

mahasiswa lebih 

termotivasi dan tertarik 

menggunakan metode 3D 

dibandingkan metode 

tradisional 

(Dulloo et 

al., 2023) 

Penelitian 

kuantitatif 

Mahasiswa 

kedokteran 

Pengembangan 

dan 

Kesiapan SDL tertinggi 

pada mahasiswa tahun 
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Referensi Metode Subjek/Sampel Intervensi Hasil Temuan 

cross-

sectional dan 

pengembang

an instrumen 

 implementasi 

skala kesiapan 

self-directed 

learning (SDL) 

 

 

pertama; terdapat perbedaan 

pada beberapa item 

berdasarkan gender; 

pelatihan SDL diperlukan 

untuk meningkatkan 

motivasi dan kemandirian 

belajar 

(Kasat et 

al., 2023) 

Penelitian 

kuantitatif 

eksperimenta

l 

50 mahasiswa 

kedokteran tahun 

pertama 

Pembelajaran 

anatomi dengan 

metode flipped 

classroom 

dibandingkan 

metode 

tradisional 

Flipped classroom 

meningkatkan retensi 

jangka pendek secara 

signifikan dan menjadi 

metode yang efektif serta 

memotivasi dalam 

pembelajaran anatomi 

(Manrique 

et al., 2024) 

Penelitian 

kuantitatif 

eksperimenta

l dan 

kualitatif 

(survei & 

focus group) 

Mahasiswa 

kedokteran tahun 

kedua 

 

Pembelajaran 

anatomi dengan 

pengalaman 

haptik 

menggunakan 

model tulang 3D 

dibandingkan 

metode 2D 

Pengalaman haptik 

meningkatkan motivasi dan 

keterlibatan belajar; metode 

3D dinilai lebih interaktif 

dan efektif dibandingkan 

metode 2D dalam 

pembelajaran anatomi  

(da Cruz 

Torquato et 

al., 2023) 

Penelitian 

kuantitatif 

eksperimenta

l acak 

(crossover 

design) 

  

42 mahasiswa 

kedokteran 

semester pertama 

Pembelajaran 

anatomi dengan 

virtual reality 

sebagai 

pelengkap 

metode 

tradisional 

 

Virtual reality tidak 

meningkatkan skor 

akademik secara signifikan, 

tetapi meningkatkan 

motivasi dan persepsi 

visualisasi 3D; efektif 

sebagai alat pembelajaran 

pelengkap 

(Tello-

Mendoza et 

al., 2025) 

Mixed-

methods 

(quasi-

eksperimenta

l longitudinal 

& kualitatif) 

  

907 mahasiswa 

kedokteran tahun 

pertama dan 30 

near-peer teachers 

Pembelajaran 

anatomi berbasis 

game paper 

puzzle dengan 

fasilitasi near-

peer teachers 

Paper puzzle meningkatkan 

motivasi, keterlibatan, kerja 

tim, dan kemampuan 

mengingat materi anatomi; 

efektivitas bergantung pada 

kualitas fasilitasi near-peer 

teachers 

(Fives et 

al., 2022) 

Penelitian 

kuantitatif 

survei 

korelasional 

 

Mahasiswa tahun 

pertama terapi 

wicara dan bahasa 

 

Metode belajar 

anatomi dan 

motivasi belajar 

dikaitkan 

dengan 

kesejahteraan 

mental 

 

Motivasi belajar anatomi 

berhubungan dengan 

kesejahteraan mental; 

kecemasan ujian tinggi 

berkorelasi negatif dengan 

well-being; mahasiswa 

menilai anatomi penting 

secara klinis 

(Rao 

Bhagavathu

la et al., 

2022) 

Kuantitatif 

eksperimenta

l (kelompok 

kontrol) 

 

Mahasiswa 

kedokteran terapi 

okupasi 

Prelaboratory 

assignments 

(PLAs) sebelum 

praktikum 

neuroanatomi 

PLAs meningkatkan nilai 

ujian akhir, keterlibatan 

belajar, dan motivasi 

intrinsik; dianggap 

bermanfaat dalam 

pembelajaran neuroanatomi 
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Referensi Metode Subjek/Sampel Intervensi Hasil Temuan 

(Rahimipou

r et al., 

2025) 

Quasi-

eksperimenta

l 

281 mahasiswa 

kedokteran 

Gamifikasi 

berbasis web 

dalam 

pembelajaran 

embriologi 

Gamifikasi meningkatkan 

kepuasan, motivasi, 

keterlibatan, dan nilai ujian 

secara signifikan dibanding 

metode konvensional 

(Weimer et 

al., 2023) 

Pre–post 

study 

(blended 

learning) 

33 mahasiswa 

kedokteran 

Kurikulum 

point-of-care 

ocular 

ultrasound 

berbasis blended 

learning 

Terjadi peningkatan 

signifikan kompetensi 

objektif dan subjektif; 

motivasi belajar dan 

kepuasan mahasiswa tinggi 

(Barbian et 

al., 2025) 

Cross-

sectional 

multicenter, 

latent profile 

analysis 

567 mahasiswa 

kedokteran & 

kedokteran gigi di 

6 fakultas 

 

Kuesioner LIST-

K (13 strategi 

belajar) 

Ditemukan 4 Anatomy 

Learning menunjukkan 

prestasi akademik lebih 

baik; pembelajaran 

kolaboratif dapat 

mengompensasi motivasi 

individu yang rendah 

(Brás et al., 

2024) 

Penelitian 

deskriptif 

dengan 

desain cross-

sectional 

menggunaka

n survey 

kuesioner 

likert 

163 mahasiswa 

kedokteran dari 2 

instansi di Brazil 

Penelitian 

bersifat evaluatif 

terhadap metode 

pembelajaran 

yang telah 

diterapkan 

dalam bentuk 

perkuliahan 

Mahasiswa menilai 

pembelajaran yang 

dikaitkan dnegan aplikasi 

klinis, kontekstualisasi 

materi, dan penggunaan 

gambar radiologi sebagai 

metode paling efektif 

(Dempsey 

et al., 2023) 

Penelitian 

kuantitatif 

dengan 

desain 

prospective 

cohort study 

273 mahasiswa 

kedokteran tahun 

pertama 

Penelitian 

mengevaluasi 

perubahan 

motivasi selama 

pelaksanaan 

modul anatomo 

yang berjalan 

Terjadi penurunan motivasi 

intristik dan nilai tugas 

secara signifikan 

(Aboregela 

et al., 2022) 

Studi 

kuantitatif 

komparatif 

dengan 

desain 

evaluatif. 

117 mahasiswa 

kedokteran (tahun 

ke-2 = 42, tahun 

ke-3 = 40, tahun 

ke-4 = 35) 

College of 

Medicine, 

University of 

Bisha 

TBL: IRAT, 

GRAT, mini-

lecture, dan 

application 

exercises.  

Seminar: 

pretest, peer 

lecturing, dan 

posttest. 

Nilai TBL meningkat 

signifikan seiring tingkat 

akademik sedangkan nilai 

seminar relatif stagnan. 

Mayoritas mahasiswa 

memilih TBL sebagai 

metode belajar anatomi 

yang lebih disukai.  

(Koop et 

al., 2021) 

Uji coba 

terkontrol 

acak 

(randomized 

controlled 

trial) 

279 mahasiswa 

kedokteran tahun 

pertama 

Kelompok 1: 

manual diseksi 

audiovisual. 

Kelompok 2: 

manual tertulis 

yang diperbaiki. 

Kontrol: manual 

standar  

Hasil penelitian tidak 

mendukung implementasi 

lebih lanjut media 

audiovisual tersebut ke 

dalam kurikulum. 
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 Berdasarkan berbagai penelitian yang dianalisis, pembelajaran anatomi terus mengalami 

transformasi dari metode konvensional menuju pendekatan yang lebih inovatif, interaktif, dan 

berpusat pada mahasiswa kedokteran (Dewi et al., 2025). Tingginya beban kognitif dalam 

pembelajaran anatomi sering kali berdampak pada penurunan motivasi belajar mahasiswa 

kedokteran, khususnya pada tahun pertama. Oleh karena itu, motivasi belajar dan pemilihan 

teknik belajar yang tepat menjadi faktor kunci dalam keberhasilan pembelajaran anatomi serta 

keberhasilan akademik mahasiswa (Sidabutar et al., 2020). Berbagai pendekatan pembelajaran, 

baik konvensional maupun inovatif, perlu dikaji untuk mengidentifikasi strategi yang tidak 

hanya efektif secara kognitif, tetapi juga mampu mempertahankan motivasi belajar mahasiswa 

kedokteran. Terdapat 20 jurnal yang telah direview yang menyatakan bahwa pembelajaran 

dihubungkan dengan motivasi dan Teknik belajar.  

Motivasi belajar memiliki peran penting dalam menentukan tingkat keterlibatan, 

ketekunan, dan kesiapan mahasiswa dalam mempelajari anatomi. Studi (Abdel Meguid & 

Khalil, 2017) menunjukkan bahwa pengalaman belajar langsung melalui diseksi kadaver 

mampu meningkatkan motivasi belajar mahasiswa kedokteran secara signifikan. Diseksi 

memberikan pengalaman autentik yang menumbuhkan rasa tanggung jawab profesional dan 

relevansi klinis anatomi (Gosal et al., 2022). Namun, motivasi belajar bersifat dinamis. 

(Dempsey et al., 2023) melaporkan dalam penelitiannya bahwa adanya penurunan motivasi 

intrinsik selama pelaksanaan modul anatomi, yang dapat disebabkan oleh beban materi yang 

tinggi dan pendekatan pembelajaran yang kurang variative (Trinura Novitasari, 2023). Hal ini 

menunjukkan bahwa motivasi perlu dipelihara secara berkelanjutan melalui desain 

pembelajaran yang menarik, kontekstual, dan tidak monoton. Selain itu, (Fives et al., 2022) 

menegaskan bahwa motivasi belajar anatomi tidak hanya berdampak pada hasil akademik, 

tetapi juga berkaitan erat dengan kesejahteraan mental mahasiswa. Mahasiswa dengan motivasi 

tinggi cenderung memiliki tingkat stres dan kecemasan akademik yang lebih rendah, sehingga 

mampu mengikuti proses pembelajaran secara lebih optimal (Pradiri et al., 2021). 

Teknik belajar anatomi yang efektif sangat bergantung pada kemampuan visualisasi 

struktur tubuh manusia. Berbagai penelitian menunjukkan bahwa penggunaan media visual 

tiga dimensi seperti VR, AR, dan model 3D dapat meningkatkan minat dan motivasi belajar 

mahasiswa. (Barteit et al., 2021; Triepels et al., 2020) melaporkan bahwa visualisasi 3D lebih 

menarik dan membantu pemahaman spasial dibandingkan metode dua dimensi konvensional. 

Meski demikian, peningkatan motivasi melalui teknologi tidak selalu berbanding lurus dengan 

peningkatan nilai akademik. Studi (da Cruz Torquato et al., 2023; Koop et al., 2021) 

menemukan bahwa media audiovisual dan virtual reality lebih efektif sebagai alat pendukung 

pembelajaran daripada sebagai metode utama. Oleh karena itu, pemanfaatan teknologi 

sebaiknya diintegrasikan secara strategis untuk memperkuat pemahaman, bukan menggantikan 

pembelajaran inti. 

Pendekatan pembelajaran aktif terbukti menjadi teknik belajar anatomi yang efektif 

dalam meningkatkan motivasi dan keterlibatan mahasiswa (Neli Permatasari et al., 2025). 

Metode seperti flipped classroom, team-based learning (TBL), gamifikasi, dan paper puzzle 

mendorong mahasiswa untuk berpartisipasi secara aktif dan kolaboratif. (Kasat et al., 2023) 

menunjukkan bahwa flipped classroom meningkatkan retensi jangka pendek dan motivasi 
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belajar anatomi secara signifikan. Sementara itu, (Aboregela et al., 2022) menemukan bahwa 

TBL lebih disukai oleh mahasiswa dibandingkan metode seminar karena meningkatkan 

interaksi dan pemahaman konsep. Pendekatan gamifikasi dan paper puzzle juga terbukti 

mampu meningkatkan motivasi, kerja tim, serta kemampuan mengingat materi anatomi 

(Rahimipour et al., 2025; Tello-Mendoza et al., 2025). 

Selain metode pembelajaran, teknik belajar anatomi yang baik juga bergantung pada 

kemampuan self-regulated learning mahasiswa. (Odontides et al., 2024) menemukan bahwa 

strategi belajar kognitif seperti pengulangan terstruktur, elaborasi, dan organisasi materi 

menjadi prediktor signifikan keberhasilan akademik dalam anatomi, sementara motivasi tanpa 

strategi yang tepat tidak selalu menghasilkan performa yang optimal. Hal ini diperkuat oleh 

(Dulloo et al., 2023) yang menekankan pentingnya kesiapan self-directed learning (SDL) 

dalam meningkatkan kemandirian dan motivasi belajar mahasiswa kedokteran. Mahasiswa 

yang mampu mengatur tujuan belajar, memantau pemahaman, dan mengevaluasi strategi 

belajarnya sendiri cenderung memiliki hasil belajar yang lebih baik. Keterkaitan anatomi 

dengan aplikasi klinis merupakan faktor penting dalam menjaga motivasi belajar mahasiswa. 

(Brás et al., 2024) menunjukkan bahwa mahasiswa menilai pembelajaran anatomi yang 

dikaitkan dengan kasus klinis, radiologi, dan praktik medis sebagai metode yang paling efektif 

dan bermakna. Pendekatan ini membantu mahasiswa memahami relevansi anatomi terhadap 

profesi dokter, sehingga meningkatkan motivasi intrinsik. 

Berdasarkan kajian dari 20 penelitian, motivasi dan teknik belajar anatomi yang baik bagi 

mahasiswa kedokteran tidak dapat dipisahkan. Motivasi yang tinggi perlu didukung oleh teknik 

belajar yang tepat, seperti visualisasi 3D, pembelajaran aktif, strategi belajar mandiri, serta 

kontekstualisasi klinis. Pembelajaran anatomi yang efektif bukan hanya bertujuan 

meningkatkan nilai akademik, tetapi juga membangun pemahaman, keterampilan berpikir 

klinis, dan kesiapan profesional mahasiswa kedokteran.  

 

KESIMPULAN   

Pembelajaran anatomi yang efektif pada mahasiswa kedokteran sangat dipengaruhi oleh 

motivasi belajar dan pemilihan teknik belajar yang tepat. Motivasi berperan penting dalam 

meningkatkan keterlibatan, ketekunan, dan kesiapan mahasiswa dalam memahami materi 

anatomi yang kompleks. Berbagai teknik belajar, seperti pembelajaran berbasis visualisasi tiga 

dimensi, pembelajaran aktif dan kolaboratif, strategi self-regulated learning, serta 

kontekstualisasi klinis, terbukti mampu meningkatkan motivasi dan kualitas pengalaman 

belajar mahasiswa. Meskipun tidak semua inovasi pembelajaran berdampak langsung pada 

peningkatan nilai akademik, pendekatan yang terintegrasi antara metode konvensional dan 

inovatif dapat menciptakan pembelajaran anatomi yang lebih membuat mahasiswa kedokteran 

lebih memahami materi, bertransformasi, dan mendukung kesiapan profesionalitas mahasiswa 

kedokteran.   
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ABSTRAK 

Perkembangan histologi sel darah dengan menggunakan teknik apusan darah tepi yang 

berlangsung sejak abad ke-18 hingga di zaman artificial intelligence (AI) memberikan dampak 

yang signifikan terhadap perkembangan ilmu kedokteran klinik dalam menganalisis morfologi 

abnormal/kelainan sel darah atau histopatologi darah. Tujuan dari jurnal ini, untuk mengkaji 

perkembangan teknologi dalam identifikasi morfologi sel darah, normal dan 

abnormal/patologis, hingga pada masa AI. Dengan menggunakan metode analisis beberapa 

jurnal yang berkaitan dengan modernisasi teknologi hemato-histopatologi, didapatkan 

beberapa penemuan antara lain, Generative Adversarial Networks (GAN) yang mampu 

mengatasi perbedaan pewarnaan, Cella Vision Proficiency Software yang merupakan sebuah 

sistem digital untuk menjamin kesesuaian klasifikasi sel darah, teknologi Convolutional Neural 

Networks (CNN) memungkinkan proses pembelajaran karakteristik sel dilakukan secara 

otomatis dan mendalam, serta CLARITY dan metode serupa yang memungkinkan visualisasi 

jaringan utuh tanpa perlu pemotongan berulang. 

Kata kunci: Perkembangan histologi sel darah, artificial intelligence (AI), hemato-

histopatologi  

 

ABSTRACT  

The development of blood cell histology, using peripheral blood smears, which has occurred 

since the 18th century and continued into the era of artificial intelligence (AI), has significantly 

impacted clinical medicine education in the analysis of abnormal blood cell morphology and 

histopathology. The purpose of this journal is to examine the development of technology in 

identifying blood cell morphology, both normal and abnormal/pathological, up to the AI era. 

By using some modernization technology of hemato-histopathology-related journals for the 

method, which led to some inventions, including Generative Adversarial Networks (GAN) that 

cope with different stains, Cella Vision Proficiency Software, which is a digital system to 

ensure suitable classification of blood cells, Convolutional Neural Networks (CNN) technology 

that allows the study of characteristics of cell process to be carried out automatically and in 

depth, furthermore, CLARITY and similar method that enable to united visualize a tissue 

without repeat slicing. 

Keywords: The development of blood cell histology, artificial intelligence (AI), hemato-

histopathology 
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PENDAHULUAN 

Ilmu histologi merupakan cabang ilmu dasar kedokteran yang mempelajari struktur sel 

dan jaringan tubuh secara mikroskopis. Pemahaman histologi sangat penting karena perubahan 

struktur sel dan jaringan sering kali menjadi dasar terjadinya gangguan fungsi organ dan 

berbagai kondisi patologis (Colanna, 2023; Maria et al., 2021). Histologi darah mempelajari 

bentuk dan ukuran pada eritrosit, leukosit, dan trombosit. Histologi darah sangatlah berperan 

dalam mengetahui berbagai bentuk dan perubahan bentuk dan ukuran pada sel darah serta dapat 

menjadi indikator dalam berbagai penyakit hematologis, baik dalam kondisi normal maupun 

abnormal (Tyrrell et al., 2022). 

Perkembangan ilmu histologi telah berlangsung sejak abad ke-18 seiring dengan 

ditemukannya mikroskop optik, dan terus mengalami kemajuan signifikan pada abad ke-20 

melalui penyempurnaan teknik pewarnaan dan preparasi jaringan (Alturkistani et al., 2016). 

Dalam pendidikan kedokteran, pembelajaran histologi darah secara konvensional dilakukan 

melalui praktikum mikroskopik untuk mengamati preparat darah tepi dan sumsum tulang 

(Sannipoli et al., 2023). Metode ini efektif dalam melatih keterampilan dasar mahasiswa, 

namun memiliki keterbatasan, seperti kualitas preparat yang bervariasi, keterbatasan alat, serta 

waktu praktikum yang terbatas (X. Liu et al., 2025). 

Memasuki abad ke-21, kemajuan teknologi digital dan kecerdasan buatan (AI) telah 

membawa perubahan signifikan dalam bidang histologi. Pembelajaran histologi dapat lebih 

terbantu dengan adanya penerapan Artificial Intelligence ini dengan diubah menjadi tampilan 

visual beresolusi tinggi sehingga dapat memudahkan akses serta analisisnya (Hu et al., n.d.). 

Artificial Intelligence dapat menjadi alat bantu untuk mengidentifikasi sel darah normal dan 

abnormal secara akurat dan konsisten (X. Liu et al., 2025; (Hu et al., n.d.). Artificial 

Intelligence juga dapat membantu  dalam memahami perbedaan morfologi sel yang lebih jelas, 

interaktif, dan fleksibel tanpa bergantung sepenuhnya pada praktikum laboratorium (X. Liu et 

al., 2025). Meskipun Artificial Intelligence memiliki banyak keunggulan, tetapi penerapan 

dalam pembelajaran histologi tidak dimaksudkan untuk menggantikan cara pemeriksaan secara 

manual, sehingga pembelajaran berbasis mikroskop dan teknologi Artificial Intelligence ini 

menjadi pendekatan yang lebih mudah dan efektif. Literatur review ini bertujuan untuk 

menganalisis perkembangan ilmu histologi darah dari masa awal hingga era Artificial 

Intelligence serta penerapannya dalam kajian klinikal histologi darah normal dan abnormal.  

 

LITERATUR REVIEW 

Perkembangan ilmu histologi dahulu 

Pada awal penemuan mikroskop perkembangan histologi memungkinkan pada definisi 

struktur jaringan. Pada tahap ini, histologi lebih bersifat deskriptif dan seringkali dianggap ilmu 

pendukung anatomi. Namun, sejak awal sudah disadari bahwa bentuk sel dan jaringan memiliki 

kaitan erat dengan fungsi biologisnya dan dapat menunjukkan kondisi normal maupun 

patologis suatu organ.  

Perkembangan teknologi mikroskop, seperti elektron mikroskop, mikroskop konfokal, 

dan teknik super-resolusi yang membawa perubahan besar dalam histologi. Dimana elektron 

mikroskop adalah alat yang dapat menghasilkan gambar objek dengan perbesaran dan resolusi 
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yang sangat tinggi, sedangkan mikroskop konfokal adalah mikroskop yang menggunakan laser 

dan pinhole atau lubang jarum yang dapat menghasilkan gambar 3D yang beresolusi tinggi dan 

kontras tinggi dengan mengeliminasi cahaya yang tidak fokus. Dengan menggunakan teknologi 

ini, histologi tidak hanya terbatas pada pengamatan jaringan mati, tetapi dapat mempelajari sel 

yang hidup dan proses biologis yang berlangsung secara dinamis. 

Selain itu, metode analisis dalam histologi juga mengalami transformasi dari pendekatan 

subjektif yang mengarah ke metode kuantitatif berbasis pencitraan digital dan analisis 

komputer. Hal ini memungkinkan data histologis menjadi lebih terukur, objektif, dan dapat 

dianalisis secara statistik. Teknik seperti imunohistokimia dan penandaan dengan fluoresen 

memungkinkan diferensiasi sel berdasarkan ekspresi protein atau gen tertentu, yang sangat 

berkontribusi dalam penelitian kanker, imunologi, dan pengembangan terapi sel. 

Dengan demikian, histologi modern tidak hanya berfokus pada deskripsi morfologi jaringan, 

tetapi juga memiliki nilai besar dalam penelitian biomedis, diagnosis, dan pengembangan terapi 

yang personalized. Pada akhirnya histologi telah berkembang menjadi bidang ilmu yang 

strategis dalam perkembangan ilmu kedokteran dan biologi modern (Maria Mazzarini, Mario 

Falchi, Daniele Bani, 2021).  

Ilmu histologi juga berkembang melalui proses yang panjang dan juga bertahap. Pada 

awal perkembangannya, teknik histologi masih sederhana dan banyak menggunakan bahan 

kimia yang mudah ditemukan, seperti alkohol dan zat tertentu yang berfungsi untuk 

mengeraskan jaringan. Walaupun peralatan dan metode yang digunakan saat itu masih terbatas, 

teknik awal tersebut memiliki peran penting sebagai dasar bagi perkembangan histologi pada 

masa berikutnya. Seiring meningkatnya kebutuhan dalam mendiagnosis penyakit, teknik 

pewarnaan jaringan mulai mengalami banyak perubahan, yang mengarah ke berbagai jenis 

pewarnaan, seperti hematoksilin, eosin, carmine, dan pewarnaan perak, dan mulai digunakan 

untuk membantu memperjelas bentuk serta struktur sel dan jaringan. Selain itu, penggunaan 

kombinasi dari beberapa teknik pewarnaan juga dilakukan agar hasil pengamatan di bawah 

mikroskop menjadi lebih jelas dan mudah dianalisis. Oleh karena itu, tidak semuanya teknik 

yang lama bisa terus dipertahankan. Beberapa metode pewarnaan ditinggalkan karena bahan 

kimia yang digunakan terbukti berisiko bagi kesehatan. Selain itu, meningkatnya aktivitas dan 

beban kerja di laboratorium juga mendorong perlunya metode yang lebih praktis, aman, dan 

efisien. 

Teknik histologi juga mengalami perkembangan yang signifikan, dari teknik pewarnaan 

sederhana hingga teknik modern seperti frozen section dan imunohistokimia. Teknik 

pewarnaan sederhana sendiri adalah metode mikrobiologi dasar yang menggunakan satu jenis 

zat warna (seperti Crystal Violet, Metilen Biru, atau Karbol Fuchsin) untuk meningkatkan 

kontras sel bakteri, sehingga morfologi (bentuk seperti batang, bulat, koma) sehingga susunan 

selnya lebih jelas terlihat di bawah mikroskop, sedangkan teknik pewarnaan modern dalam 

histologi meliputi metode canggih seperti imunohistokimia yang menggunakan antibodi 

berlabel untuk identifikasi molekuler spesifik, Hibridisasi In Situ (ISH) yang mendeteksi 

urutan DNA/RNA, dan teknik pewarnaan khusus seperti PAS (karbohidrat), Masson 

Trichrome (jaringan ikat), Toluidine Blue, dan Metode Perak (Golgi) untuk struktur spesifik, 

serta teknik baru seperti Pewarnaan Virtual berbasis AI yang menjanjikan untuk simulasi 
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digital Penggunaan teknologi digital dan analisis citra berbasis computer juga meningkatkan 

ketepatan hasil pemeriksaan dan efisiensi kerja di laboratorium (Javaeed et al., 2021). 

Teknik histologi terutama dalam proses pewarnaan jaringan, yang mengalami 

perkembangan cukup jelas. Pada awal pewarnaan jaringan dilakukan dengan cara  sederhana 

yang bertujuan untuk membantu melihat bentuk dasar sel. Dalam berkembangnya teknologi 

mikroskop yang bisa memahami tentang berbagai penyakit dan juga teknik pewarnaan yang 

mulai mengalami peningkatan, seperti hematoksilin-eosin dan pewarnaan gram. Selain itu, 

teknik pewarnaan lain seperti Ziehl-neelsen dan pewarnaan khusus juga dikembangkan untuk 

mendukung identifikasi penyakit tertentu, termasuk infeksi bakteri dan tuberkulosis. 

Teknik histologi juga mengalami perkembangan yang signifikan, dari teknik pewarnaan 

sederhana hingga teknik modern seperti frozen section dan imunohistokimia. Penggunaan 

teknologi digital dan analisis citra berbasis komputer juga meningkatkan ketepatan hasil 

pemeriksaan dan efisiensi kerja di laboratorium. 

Perkembangan selanjutnya ditandai dengan munculnya teknik histologi modern, seperti 

frozen section dan imunohistokimia. Frozen section sendiri adalah teknik pemeriksaan jaringan 

cepat saat operasi untuk membantu dokter bedah membuat keputusan secara langsung. 

Sementara itu, imunohistokimia adalah teknik laboratorium yang menggabungkan prinsip 

imunologi dan kimia untuk mendeteksi keberadaan, lokasi, dan jumlah antigen (protein) 

tertentu dalam sel atau sampel jaringan, yang  berguna untuk diagnosis kanker dan penentuan 

asal suatu penyakit. 

Selain perkembangan teknik pemeriksaan, ada juga peran teknologi dalam histologi 

modern yang membahas tentang landasan utama bagi pengobatan presisi dan juga membahas 

tentang diagnosis penyakit yang lebih cepat serta akurat. Selain itu, penggunaan teknologi 

digital juga menganalisis gambar yang berbasis komputer, serta digital pathology yang mulai 

diterapkan untuk peningkatan akurasi hasil pemeriksaan dari efisiensi kerja di laboratorium 

dan sesuai dengan kebutuhan pelayanan kesehatan yang menuntut hasil pemeriksaan yang 

cepat, tepat, dan efisien.(Alturkistani et al., 2016) 

Histologi merupakan bidang ilmu biomedis yang berfokus pada jaringan dan organ pada 

tingkat mikroskopik. Melalui histologi, hubungan antara struktur seluler dan fungsi biologis 

dapat dipahami secara lebih mendalam, baik dalam kondisi normal maupun pada keadaan 

patologis. Peran histologi sangat penting dalam ilmu kesehatan karena menjadi dasar bagi 

pemahaman mekanisme penyakit. Seiring berjalannya waktu, histologi tidak berkembang 

secara statis, tetapi mengalami perubahan signifikan yang dipengaruhi oleh kemajuan teknologi 

serta perubahan cara pandang ilmiah (Tissue Histology in 3D, 2024) 

Penemuan mikroskop menjadi awal penting berkembangnya ilmu histologi karena para 

ilmuwan dapat melihat struktur jaringan secara langsung. Pada awalnya, histologi hanya 

berfokus pada pengamatan bentuk jaringan dan berfungsi sebagai pendukung ilmu anatomi. 

Namun, sejak awal sudah dipahami bahwa bentuk sel dan jaringan sangat berkaitan dengan 

fungsinya serta dapat menunjukkan kondisi normal maupun penyakit pada organ. Dengan 

berkembangnya teknologi, berbagai jenis mikroskop modern seperti mikroskop elektron, 

konfokal, dan super-resolusi mulai digunakan sehingga pengamatan dapat dilakukan dengan 
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tingkat ketelitian yang sangat tinggi. Hal ini membuat kajian histologi tidak hanya terbatas 

pada jaringan mati, tetapi juga mencakup sel hidup dan proses biologis yang sedang 

berlangsung. 

Selain alat yang semakin canggih, cara analisis dalam histologi juga mengalami banyak 

perubahan. Metode yang sebelumnya hanya mengandalkan penilaian subjektif kini 

berkembang menjadi analisis kuantitatif menggunakan pencitraan digital dan teknologi 

komputer. Teknik pewarnaan jaringan juga semakin beragam, mulai dari pewarnaan dasar 

hingga metode yang lebih spesifik seperti hematoksilin-eosin, pewarnaan perak, 

imunohistokimia, dan fluoresensi. Penelitian kanker, imunologi, dan pengembangan terapi 

dapat di identifikasi melalui perkembangan Artificial Intelligence . Selain itu, faktor 

keselamatan kerja turut mendorong ditinggalkannya beberapa metode lama yang berisiko bagi 

kesehatan. 

Pemanfaatan teknologi digital, analisis citra berbasis komputer, dan patologi digital 

semakin memberikan hasil pemeriksaan serta efisiensi kerja di laboratorium dengan lebih tepat. 

Dengan adanya Artificial Intelligence ini, histologi tidak hanya sekadar mempelajari bentuk 

jaringan, tetapi telah menjadi bidang penting dalam penegakan diagnosis, pengobatan yang 

lebih tepat sasaran, dan perkembangan ilmu kedokteran modern. 

Pada awal abad ke-20, histologi masih berfokus pada pendekatan morfologi klasik. 

Pemeriksaan jaringan dilakukan dengan menggunakan mikroskop cahaya serta teknik 

pewarnaan dasar, seperti hematoksilin-eosin dan berbagai metode trikom. Tujuan utama pada 

masa ini adalah mengenali dan mendeskripsikan struktur jaringan normal serta 

membedakannya dari jaringan yang mengalami kelainan. Pendekatan tersebut sangat 

membantu dalam membangun pemahaman awal mengenai organisasi jaringan tubuh, 

meskipun informasi yang diperoleh masih terbatas pada aspek bentuk dan susunan sel (Baskin, 

2024). 

Perkembangan histologi mulai menunjukkan arah baru ketika histokimia diperkenalkan. 

Melalui histokimia, komponen kimia dan aktivitas enzim dalam jaringan dapat divisualisasikan 

secara langsung. histokimia enzimatik khususnya, memberikan kontribusi besar karena 

memungkinkan peneliti mengamati proses biokimia yang terjadi di dalam jaringan. Salah satu 

tokoh yang berperan penting dalam fase ini adalah George Gomori, yang mengembangkan 

metode untuk mendeteksi aktivitas enzim tertentu. Kehadiran histokimia menandai pergeseran 

penting, di mana histologi tidak lagi hanya menggambarkan struktur, tetapi mulai 

mengaitkannya dengan fungsi biologis (Baskin, 2024). 

Pada pertengahan abad ke-20, histokimia semakin memperkuat posisinya sebagai 

penghubung antara histologi dan biokimia. Berbagai teknik pewarnaan khusus dikembangkan 

untuk mengenali jenis sel tertentu secara lebih spesifik, termasuk pada jaringan endokrin. 

Meskipun banyak teknik klasik tersebut kemudian tergantikan oleh metode yang lebih modern, 

perannya tetap penting dalam membentuk dasar pemikiran histologi modern. Periode ini dapat 

dianggap sebagai fase fondasional yang mempersiapkan histologi menuju pendekatan yang 

lebih kompleks (Baskin, 2024). 
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Perubahan besar mulai terlihat pada akhir abad ke-20 dengan berkembangnya 

imunohistokimia. Teknik ini memungkinkan deteksi protein tertentu di dalam jaringan melalui 

penggunaan antibodi spesifik. Dengan demikian, analisis jaringan menjadi lebih selektif dan 

informatif. Histologi tidak lagi sekadar alat untuk melihat struktur, tetapi berkembang menjadi 

metode yang berperan penting dalam diagnosis penyakit, penentuan prognosis, serta penelitian 

berbasis molekuler. Integrasi histologi dengan biologi sel dan genetika semakin memperluas 

cakupan dan aplikasinya dalam dunia medis (Santacroce et al., 2025). 

Memasuki abad ke-21, histologi mengalami perkembangan yang lebih revolusioner 

melalui pengenalan pendekatan tiga dimensi. Selama bertahun-tahun, analisis histologi 

dilakukan pada irisan jaringan dua dimensi. Pendekatan ini memang informatif, namun sering 

kali tidak mampu merepresentasikan hubungan spasial antar sel secara utuh. Padahal, jaringan 

dan organ memiliki struktur tiga dimensi yang kompleks, di mana posisi dan interaksi sel 

sangat menentukan fungsi biologis (Tissue Histology in 3D, 2024). 

Kemajuan teknologi tissue clearing, seperti CLARITY dan metode serupa, 

memungkinkan visualisasi jaringan utuh tanpa perlu pemotongan berulang. Ketika 

dikombinasikan dengan teknik pencitraan modern, seperti light-sheet microscopy, pendekatan 

ini menghasilkan gambaran yang lebih komprehensif mengenai organisasi seluler dan 

molekuler. Histologi tiga dimensi menjadi sangat relevan dalam penelitian jaringan kompleks, 

seperti otak, perkembangan embrio, serta proses penyebaran sel kanker (Tissue Histology in 

3D, 2024). 

Namun, peningkatan resolusi dan skala data yang dihasilkan oleh histologi modern juga 

membawa tantangan baru. Data yang sangat besar dan kompleks memerlukan metode analisis 

yang lebih canggih. Oleh karena itu, histologi abad ke-21 tidak dapat dipisahkan dari 

perkembangan ilmu komputasi. Pemanfaatan kecerdasan buatan dan pembelajaran mesin 

memungkinkan analisis jaringan dilakukan secara lebih objektif dan kuantitatif, mulai dari 

segmentasi sel hingga analisis hubungan spasial antar sel (Santacroce et al., 2025). 

Seiring dengan perkembangan tersebut, histologi modern semakin terintegrasi dalam 

ekosistem ilmu biomedis yang lebih luas. Pendekatan seperti cellomics dan spatial omics 

menunjukkan bahwa kajian jaringan kini tidak hanya berfokus pada struktur, tetapi juga 

mencakup identitas sel, lokasi, serta interaksi fungsionalnya. Dengan pendekatan yang lebih 

holistik ini, histologi berperan sebagai penghubung antara data molekuler dan konteks 

struktural jaringan  

Secara keseluruhan, perkembangan ilmu histologi dari abad ke-20 hingga abad ke-21 

menunjukkan transformasi yang mendalam (Baskin, 2024). Dari pendekatan morfologis klasik, 

histologi berkembang menjadi disiplin multidimensional yang memanfaatkan teknologi 

molekuler, pencitraan canggih, dan analisis komputasi (Tissue Histology in 3D, 2024). 

Transformasi ini tidak hanya meningkatkan pemahaman mengenai struktur dan fungsi jaringan, 

tetapi juga memperkuat peran histologi dalam penelitian biomedis serta praktik klinis modern 

(Santacroce et al., 2025). 
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Perkembangan ilmu histologi di era artificial intelligence (AI) 

Perkembangan hematologi di zaman modern tentunya tidak dapat dipisahkan dari 

kemajuan teknologi yang terus berkembang pesat salah satunya “Nanoscale Insights into 

Hematology” yang membahas pendekatan nanosains terhadap pemahaman baru yang terdapat 

pada struktur, fungsi, dan patofisiologi di tingkat molekuler. Analisis konvensional yang 

difasilitasi mikroskop bercahaya mempunyai keterbatasan di dalam mendeteksi perubahan 

ultrastructural darah, dengan cara memanfaatkan nanoteknologi dengan baik dan sesuai aturan, 

seperti nanopartikel, nanobiosensor, dan teknik pencitraan resolusi tinggi, peneliti mampu 

mengamati interaksi molekul dengan baik, deformabilitas, membran eritrosit, serta dinamika 

sitoskeleton sel darah secara lebih presisi (Naouali, 2025). 

Peran nanomaterial dalam bidang terapi dan diagnosis semakin berkembang, salah 

satunya melalui penggunaan nanopartikel magnetik untuk deteksi dini leukemia serta 

pengiriman obat yang lebih terarah. Kontribusi utama teknologi nanoskal tidak hanya bersifat 

eksperimental, tetapi juga memiliki potensi translasi klinis yang sangat kuat dalam 

meningkatkan akurasi diagnosis dan personalisasi terapi. Selain itu, pendekatan ini membantu 

memperdalam pemahaman mekanisme penyakit darah secara lebih komprehensif sehingga 

dapat mempermudah penanganan klinis. Pada bagian “AI-Powered Platform Revolutionizing 

Blood Cell Analysis”, ditekankan pemanfaatan kecerdasan buatan sebagai alat 

transformasional dalam analisis sel darah. Pengembangan platform berbasis kecerdasan buatan 

memungkinkan otomatisasi proses identifikasi, klasifikasi, dan interpretasi morfologi berbagai 

jenis sel darah, seperti leukosit, trombosit, neutrofil, dan basofil, yang sebelumnya sangat 

bergantung pada keahlian analis laboratorium. Dengan penerapan deep learning dan 

convolutional neural networks, analisis sel darah dapat dilakukan secara lebih cepat, objektif, 

dan akurat (X. Liu et al., 2025). 

         Setiap sistem yang diusulkan bertujuan untuk mengenali berbagai jenis sel darah beserta 

variasi abnormalitasnya dengan tingkat akurasi yang memadai. Keunggulan utama dari 

platform ini terletak pada kemampuannya dalam mengurangi subjektivitas manusia, 

mempercepat waktu diagnosis, serta meningkatkan konsistensi hasil pemeriksaan. Selain itu, 

jurnal ini menekankan nilai edukatif dari platform berbasis kecerdasan buatan, khususnya 

dalam konteks pelatihan mahasiswa kedokteran dan tenaga laboratorium, meskipun tetap 

memiliki beberapa keterbatasan. Melalui visualisasi interaktif dan pemberian umpan balik 

(feedback), pengguna dapat memahami perbedaan morfologi sel darah normal dan patologis 

secara lebih sistematis dan rinci. Artikel ini juga menegaskan bahwa kecerdasan buatan tidak 

hanya berfungsi sebagai alat bantu diagnostik, tetapi juga sebagai sarana pembelajaran yang 

adaptif dan berkelanjutan. 

Keterbatasan akses layanan hematologi di daerah terpencil dengan sumber daya yang 

minim membutuhkan solusi berupa sistem otomatis berbasis kecerdasan buatan, yang 

mengintegrasikan segmentasi, klasifikasi, transfer learning, dan zero-shot learning, mampu 

mendeteksi kelainan darah melalui citra apusan darah. Sistem ini memanfaatkan arsitektur 

YOLO v11 untuk proses segmentasi dan ResNet-50 untuk klasifikasi, serta menunjukkan 

performa yang sangat tinggi dengan nilai presisi, recall, dan F1-score yang mendekati optimal. 

Kontribusi utama terletak pada orientasinya terhadap layanan telehealth, hasil analisis dapat 
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dilakukan dan diinterpretasikan secara jarak jauh oleh tenaga kesehatan sehingga 

memungkinkan penanganan dini penyakit hematologis. Selain itu, penerapan explainable AI 

seperti Grad-CAM turut meningkatkan kepercayaan klinis terhadap hasil sistem, karena 

keputusan model dapat ditelusuri secara rasional dan visual (J. Liu et al., 2024). 

Hematologi sedang mengalami pergeseran paradigma dari pendekatan manual dan 

konvensional menuju sistem yang lebih presisi, otomatis, dan berbasis teknologi. Integrasi 

nanosains dan kecerdasan buatan tidak hanya memperkaya pemahaman ilmiah mengenai sel 

darah, tetapi juga memberikan dampak nyata terhadap praktik klinis, pendidikan, dan 

pemerataan layanan kesehatan. Dengan adanya penelitian lanjutan serta kolaborasi 

multidisipliner, inovasi yang diusulkan dalam jurnal-jurnal ini berpotensi menjadi standar baru 

dalam diagnosis dan manajemen penyakit di masa depan. Namun demikian, penggunaan 

kecerdasan buatan tetap harus dilakukan secara bijak, proporsional, dan sesuai kebutuhan, 

tanpa menggantikan sepenuhnya peran penilaian klinis manusia. 

Klinikal histologi pada darah secara normal 

Secara klinis dan histologis, darah normal memperlihatkan hasil akhir dari proses 

pembentukan darah yang berkesinambungan, terkendali dengan baik, dan memperlihatkan 

keseimbangan yang baik pada proses pembentukan, pematangan, serta pemeliharaan sel darah 

yang berlangsung di sumsum tulang. Jumlah sel yang berada dalam batas fisiologis tidak hanya 

menentukan kondisi darah normal, tetapi juga terjaganya morfologi sel, karakteristik mekanis, 

serta tingkat keseragaman relatif populasi sel darah, yang secara keseluruhan mencerminkan 

kestabilan sistem hematologi (Notta et al., 2016). 

Eritrosit merupakan komponen seluler darah yang paling melimpah dan berfungsi 

sebagai indikator utama histologi darah normal. Eritrosit normal terlihat berbentuk cakram 

bikonkaf dan penyebaran hemoglobin yang merata juga mampu mendukung fungsi optimal 

dalam transport oksigen. Selain itu, tingginya kemampuan deformasi membran eritrosit 

memungkinkan sel tersebut melintasi kapiler yang sempit serta sinusoid limpa tanpa 

mengalami kerusakan struktural, sehingga menunjang kelangsungan hidup eritrosit secara 

normal di dalam sirkulasi (Notta et al., 2016). 

Stabilitas mekanis dan morfologi eritrosit normal berkaitan erat dengan integritas 

membran sel dan sistem sitoskeleton. Interaksi yang stabil antara lipid membran, protein 

transmembran, dan komponen sitoskeleton seperti spektrin dan ankirin memainkan peran 

penting dalam menjaga elastisitas sel dan ketahanan terhadap stres mekanik. Interaksi ini 

memastikan eritrosit tetap mempertahankan bentuknya saat bersirkulasi melalui sistem 

vaskular. Secara klinis, tampilan histologis eritrosit dalam kondisi normal menunjukkan 

adanya keseimbangan yang erat antara struktur dan fungsi yang berperan penting dalam 

menjaga keseimbangan hematologis. Oleh karena itu, terpeliharanya karakteristik struktural 

eritrosit menjadi hal yang sangat penting, karena setiap perubahan dapat mengganggu fungsi 

sel dan berpotensi menimbulkan kondisi patologis (Lu & Lee, 2023). 

Tidak hanya eritrosit, darah dapat dikatakan normal juga ketika adanya sekumpulan 

leukosit yang seimbang dan produksi trombosit yang stabil. Keragaman morfologi leukosit 

yang sesuai dengan fungsi imun spesifiknya, namun proporsinya tetap relatif konsisten di 

bawah kondisi fisiologis. Trombosit, yang memainkan peran sentral dalam hemostasis, 
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diproduksi secara terus-menerus dalam jumlah yang cukup untuk mempertahankan pembekuan 

darah yang normal sembari menjaga aliran darah tetap lancar. Stabilitas populasi leukosit dan 

trombosit yang diamati pada darah normal mengindikasikan regulasi hematopoiesis yang efetif. 

Sedangkan secara histologis dan fungsional, darah normal adalah hasil dari hematopoiesis yang 

tidak sepenuhnya mengikuti hierarki linear klasik. Pembentukan sel darah berjalan secara terus 

menerus dan beradaptasi dengan tahapan perkembangan. Pada orang dewasa, terdapat sel-sel 

matang yang berasal dari progenitor unipoten, khususnya eritrosit dan sel myeloid, sementara 

progenitor oligopoten relatif jarang ditemukan. Pola ini menunjukkan bahwa hematopoiesis 

sumsum tulang orang dewasa terutama beroperasi melalui sistem hierarki dua tingkat, dengan 

sel punca hematopoietik sebagai sumber utama dan progenitor yang berkomitmen pada garis 

keturunan (lineage) menghasilkan sel darah matang (Heuts & Martens, 2023). 

Secara fisiologis, interaksi yang terkoordinasi antara faktor transkripsi, elemen DNA 

pengatur, dan modifikasi epigenetik yang memandu nasib sel serta memastikan perkembangan 

sel darah yang tepat juga terlibat dalam mekanisme regulasi molekular yang kompleks , 

sehingga terjadi keseimbangan antara proliferasi, diferensiasi, dan pematangan sel. Dari sudut 

pandang histologi klinis, darah normal tidak boleh dianggap sebagai sistem yang statis atau 

seragam, melainkan sebagai heterogenitas fisiologis yang teregulasi yang variasinya tetap 

berada dalam batas-batas yang terkendali (Heuts & Martens, 2023) 

Kemajuan dalam teknik molekuler dan analisis sel tunggal (single-cell analysis) telah 

memperluas pemahaman tentang komposisi darah normal. Pendekatan ini menunjukkan bahwa 

variasi dalam ekspresi gen dan karakteristik seluler adalah bagian dari fisiologi normal selama 

mekanisme regulasi tetap utuh. Akibatnya, evaluasi darah normal harus mempertimbangkan 

tidak hanya morfologi sel individu tetapi juga stabilitas dan organisasi keseluruhan dari 

populasi sel darah (Notta et al., 2016) 

Histologi klinis pada darah normal menggambarkan keterpaduan antara struktur sel yang 

tetap terpelihara, karakteristik mekanis yang optimal, proses hematopoiesis yang tersusun 

dengan baik, serta pengaturan molekuler yang presisi .  Pemahaman menyeluruh terkait aspek-

aspek ini sangatlah penting untuk membedakan kondisi fisiologis dari keadaan patologis dan 

memberikan fondasi penting bagi evaluasi klinis, interpretasi laboratorium, serta studi 

mengenai penyakit hematologi (Notta et al., 2016) 

Pemanfaatan kecerdasan buatan dalam kajian histologi klinik darah normal pada 

dasarnya bertujuan untuk memahami karakteristik sel darah dalam kondisi fisiologis secara 

lebih mendalam dan objektif. Dalam keadaan normal, sel-sel darah memiliki ciri morfologis 

yang relatif stabil dan terjaga, baik dari segi bentuk, ukuran, maupun struktur internalnya. 

Dengan adanya teknologi analisis modern seperti ghost cytometry, karakteristik morfologi ini 

tidak lagi hanya dinilai berdasarkan pengamatan visual di bawah mikroskop, tetapi juga dapat 

dikenali dan diukur secara kuantitatif (Suzuki et al., 2025). Pendekatan ini memungkinkan 

evaluasi darah normal dilakukan secara lebih terstruktur dan terukur, sehingga interpretasi 

histologis menjadi lebih sistematis dibandingkan metode konvensional yang bersifat deskriptif. 

Sel darah putih (leukosit) pada darah normal menunjukkan pola struktur yang urut dan 

beragam, tanpa adanya perubahan morfologi halus yang mengarah ke kondisi patologis. 

Stabilitas fisiologis pada proses pembentukan, pematangan, dan fungsi sel darah berlangsung 
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secara optimal juga menunjukkan bahwa pemanfaatan kecerdasan buatan ini lebih terstruktur. 

Keseimbangan antara struktur dan fungsi sel yang merupakan aspek fundamental dalam 

mempertahankan homeostasis pada proses pembentukan darah (hematopoietic) ini juga 

menunjukkan terstrukturnya morfologi sel darah putih . Dan penggunaan Artificial Intelligence 

dalam pembelajaran histologi pada darah normal dapat digunakan sebagai alat bantu untuk 

memahami kondisi kenormalan pada keseluruhan sistem pembentukan darah (Suzuki et al., 

2025). 

Morfologi sel tunggal dapat dianalisis menggunakan kecerdasan buatan secara label-free 

yang mampu memberikan manfaat, terutama untuk evaluasi histologi pada darah normal dan 

analisis ini juga dapat dilakukan tanpa menggunakan pewarnaan atau penandaan khusus 

sehingga struktur alami sel tetap terjaga selama pemeriksaan. Sedangkan pada pendekatan 

konvensional cenderung masih mengandalkan penilaian pribadi dari pemeriksa. Pendekatan 

berbasis AI ini membantu meningkatkan objektivitas dan presisi yang lebih tinggi. Dengan 

begitu, dapat meminimalisasi perbedaan penilaian antar pemeriksa sehingga hasil evaluasi 

dapat lebih konsisten serta dapat direproduksi lebih baik (Suzuki et al., 2025). 

Kestabilan pola morfologi darah normal yang konsisten mempunyai peran penting dalam 

pengembangan model pembelajaran berbasis Artificial Intelligence. Penggunaan pola pola ini 

digunakan sebagai acuan dalam membedakan kondisi fisiologis darah normal dari perubahan 

morfologi hingga adanya kelainan. Sistem Artificial Intelligence dapat memberikan sumber 

yang jelas terkait karakteristik pada sel darah normal (eritrosit) serta mampu mengenali 

perbedaan antara sel yang normal dengan sel yang mulai ada kelainan. Pendekatan ini 

memungkinkan deteksi awal gangguan hematologis, walaupun pemeriksaan hitung darah rutin 

masih memperlihatkan nilai normal (Gedefaw et al., 2023). 

Secara keseluruhan, pendekatan kecerdasan buatan juga mampu memberikan kontribusi 

dalam memperluas pandangan terkait ciri-ciri histologis pada darah normal (Suzuki et al., 

2025;Gedefaw et al., 2023). Tidak hanya dilakukan dengan analisis saja, tetapi juga dapat 

meningkatkan ketelitian dalam interpretasi hasil pemeriksaan .Selain itu, penggunaan AI juga 

membuka peluang dalam pengembangan metode skrining yang lebih  efisien untuk membantu 

mendeteksi kelainan pada hematologis dari tahap awal. Dengan demikian, AI berfungsi sebagai 

salah satu alat yang penting dalam pemeriksaan laboratorium rutin dalam praktik klinik 

(Gedefaw et al., 2023). 

Histologi klinis pada darah normal menggambarkan bentuk sel darah yang lebih 

terstruktur dan sesuai dengan fungsi masing-masing komponen. Eritrosit normal terlihat 

berbentuk cakram bikonkaf dan penyebaran hemoglobin yang merata juga mampu mendukung 

fungsi optimal dalam transport oksigen. Leukosit menunjukkan perbedaan struktur inti dan 

sitoplasma yang khas sesuai dengan jenis selnya sehingga menunjukkan peran spesifik dalam 

sistem imun. Selain itu, trombosit terlihat seperti fragmen sel kecil yang berperan penting 

dalam proses hemostasis serta menunjukkan proses hemostasis yang berlangsung secara 

optimal dan seimbang di dalam sumsum tulang (Gedefaw et al., 2023). 

Pada bidang histologi dan hematopatologi dalam penerapan kecerdasan buatan dapat 

memberikan manfaat dalam proses mengidentifikasi dan menganalisis sel darah normal. 

Dengan adanya kecerdasan buatan ini juga dapat membantu untuk mengenali bentuk sel darah 
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dengan lebih akurat, terstruktur, dan lebih mudah dibandingkan hanya mengunakan penilaian 

manual saja. Dengan adanya rancangan kecerdasan buatan ini, macam macam penilaian antar 

pemeriksa dapat diminimalkan sehingga hasil evaluasi histologi pada darah normal menjadi 

lebih tepat dan mampu diandalkan dalam praktik klinik (Gedefaw et al., 2023). 

Perkembangan teknologi AI juga telah mengubah cara analisis sel darah dilakukan. Jika 

sebelumnya penelitian bentuk sel darah memerlukan waktu yang lama melalui pengamatan 

mikroskopis manual, kini sistem digital berbasis AI mampu melakukan proses tersebut secara 

otomatis dan lebih tepat. Terutama ketika mendeteksi sel darah putih, sel darah merah, dan 

trombosit yang dapat dilakukan dengan cepat serta tingkat akurasi yang lebih tinggi (Suzuki et 

al., 2025; Gedefaw et al., 2023; Hu et al., n.d.). Kemampuan AI mendukung kemampuan 

tersebut dalam mempelajari ribuan pola pola bergambar secara detail melalui metode deep 

learning, sehingga mampu membedakan berbagai variasi morfologi sel darah secara konsisten 

(Gedefaw et al., 2023). 

Kemampuan AI tersebut sangat membantu dalam praktik klinik, terutama dalam 

mendukung dokter mengenali perubahan morfologi sel yang berkaitan dengan penyakit serius 

seperti leukemia, anemia, atau talasemia. Namun demikian, penting untuk dipahami bahwa AI 

bukanlah pengganti tenaga medis. Meskipun memiliki kelebihan dalam kecepatan dan 

ketepatan, AI tentunya masih memiliki keterbatasan dalam mengenali temuan yang sangat 

spesifik dan jarang, seperti parasit malaria atau jenis sel blast tertentu yang memiliki kemiripan 

morfologi tinggi. Oleh karena itu, interpretasi klinis oleh tenaga medis tetap memegang 

peranan utama (Hu et al., n.d.). 

Pada umumnya, penerapan kecerdasan buatan dalam histologi klinik pada darah normal 

ini memberikan peranan penting dalam memperluas pandangan dan memperkuat pemahaman 

terhadap karakteristik darah normal serta mampu mendeteksi perbedaan kondisi patologis. 

Evaluasi histologi darah dapat dilakukan secara lebih objektif, akurat, efisien dan searah 

dengan perkembangan modern melalui penerapan artificial intelligence. Namun demikian, 

kecerdasan buatan berperan sebagai alat pendukung dan tidak dimaksudkan untuk 

menggantikan peran dokter kolaborasi antara kecanggihan analisis AI dan ketelitian penilaian 

klinis tenaga medis merupakan faktor utama dalam memastikan diagnosis yang akurat, aman, 

dan tepat bagi pasien (Hu et al., n.d.). 

Beberapa tahun setelahnya, materi yang mempelajari hematologi tentang perkembangan 

yang cukup pesat, terutama sejak teknologi digital dan kecerdasan buatan mulai banyak 

diterapkan dalam bidang medis. Pemeriksaan darah dahulu masih menggunakan cara manual 

dan melihat dengan tenaga laboratorium, sekarang ini mulai dibantu oleh sistem otomatis 

berbasis data dan algoritma (Suzuki et al., 2025). 

Pemanfaatan kecerdasan buatan yang digabungkan dengan teknologi ghost cytometry 

untuk mendeteksi leukemia myeloid kronis (CML). Penyakit dalam artikel cukup seru untuk 

dideteksi sejak dini karena pada awalnya, seseorang dengan kondisi darah pasien seringkali 

tampak normal jika dilihat dari pemeriksaan rutin. Jumlah SDP bisa saja belum menunjukkan 

peningkatan yang signifikan, sehingga dapat didiagnosis sering terlambat dilakukan. 

Menggunakan sistem terkini yaitu AI, penelitian ini mencoba melihat lebih dalam, bukan hanya 

dari jumlah sel, tetapi dari bentuk dan karakteristik SDP itu sendiri. Dengan bantuan algoritma 
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pembelajaran mesin, sistem tersebut  mampu mengenali perbedaan morfologi sel darah yang 

sangat halus jika terus dikembangkan. proses yang dilakukan ini tanpa pewarnaan sel, sehingga 

lebih ringkas dan cepat. pada pasien yang sudah menjalani terapi dan jumlah sel leukemia yang 

sangat sedikit ini, sistem AI dapat mendeteksi adanya ciri khas CML. ini menunjukkan bahwa 

teknologi ini tidak hanya berguna untuk diagnosis awal, hal ini juga berpotensi digunakan 

dalam pemantauan penyakit. Hal ini semakin kuat karena adanya kesesuaian antara hasil 

analisis AI dengan penanda molekuler BCR-ABL yang selama ini menjadi acuan utama dalam 

diagnosis CML. Penerapan yang mengandalkan analisis citra dan morfologi sel melalui 

Artificial Intelligence  dengan hasil pemeriksaan molekuler yang lebih kompleks. Temuan ini 

membuka peluang besar untuk pengembangan metode skrining yang lebih efektif, bersifat non-

invasif, dan relatif terjangkau bagi pasien (Suzuki et al., 2025). 

Klinikal histologi pada darah secara abnormal 

Platelet, Sel darah merah (SDM),  dan sel darah putih (SDP) merupakan tiga komponen 

utama penyusun keseluruhan sel darah (KSD) pada manusia. Jumlah, bentuk, dan ukuran dari 

KSD memberikan informasi penting mengenai keadaan normal/abnormalnya KSD yang dapat 

membantu dokter untuk menganalisis suatu keadaan/penyakit yang berhubungan dengan darah 

pada manusia (Aliyu, 2017; Aliyu et al., 2019). Penyakit yang berhubungan dengan darah 

antara lain, thalasemia, anemia, leukemia, dan trombositopenia, dll (Aliyu et al., 2019).  

Komponen darah yang mendominasi jumlahnya serta memiliki peranan kuat dalam 

sistem transportasi oksigen adalah SDM. SDM Memiliki bentuk cakram melingkar bikonkaf 

dengan diameter 7 mikrometer, tidak memiliki inti, dibatasi oleh membran plasma yang 

dibentuk oleh lipid dan protein, serta mengandung protein berwarna merah yang disebut 

hemoglobin (Science, n.d.). Bentuk abnormal dari SDM dapat merujuk pada kondisi seperti 

anemia, penurunan hemoglobin dan beberapa gangguan lainnya yang merupakan efek 

sekundernya (Aliyu, 2017). Pada studi klinis dan epidemiologis yang telah dilakukan untuk 

menghubungkan kelainan kuantitatif dan kualitatif pada sel darah merah, termasuk alterasi 

hematokrit, penyakit sel sabit, talasemia, anemia hemolitik, dan malaria (Byrnes & Wolberg, 

2017). Untuk mengetahui adanya penyakit itu perlu menggunakan metode apusan darah tepi 

yang merupakan metode yang layak untuk membantu menganalisis kelainan dalam darah yang 

berkaitan dengan diagnosis klinis (Yantini & Novianti, 2023). Morfologi abnormal dari SDM 

yang dapat dilihat menggunakan metode apusan darah dapat berupa Macrocyte, Microcyte, 

Elliptocyte, Schistocyte, Tear drop cell, Sickle cell, Acanthocyte, Spherocyte, dan Target cell 

(Aliyu et al., 2019).  

 
Gambar 1. Bentuk normal dan abnormal sel darah (Source: H.A. Aliyu, et, (2019)) 
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Pada penyakit sickle cell, dengan metode identifikasi menggunakan slide kaca dengan 

pewarnaan H&E, trikrom, retikulin, dan iron special stain memberikan informasi bahwa Sickle 

cell disease (SCD) memberikan dampak multi sistemik yang signifikan, termasuk pada hepar 

atau yang dikenal sebagai sickle cell hepatopathy (SCH) akibat dari kombinasi hemolisis 

kronik, oklusi vaskular intrahepatik, dan kelebihan zat besi akibat transfusi berulang. Secara 

klinis keadaan ini dapat menimbulkan peningkatan enzim hati, hiperbilirubinemia, 

hepatomegali, hingga berkembang menjadi fibrosis tingkat lanjut atau sirosis pada sebagian 

pasien. Secara histopatologi, bentuk dan manifestasi sel sickle ditandai oleh keberadaan SDM 

berbentuk sabit yang tampak kaku dan memanjang di dalam sinusoid hati (intrasinusoidal 

sickled red cells), disertai temuan khas berupa eritrofagositosis oleh sel Kupffer, hemosiderosis 

berat pada hepatosit dan sel sinusoidal, serta dilatasi dan kongesti sinusoid, umumnya dengan 

latar belakang inflamasi yang minimal. Pola ini menggambarkan gangguan sirkulasi mikro 

akibat deformabilitas SDM yang menurun dan menjadi ciri gejala spesifik SCH (Tract & 

Words, 2022).  

 
Gambar 2. The Histopathologic Features of Sickle Cell Hepatopathy (Source: Saeed O, et.al, 2023) 

 

Bentuk SDM bersifat dinamis dan sangat dipengaruhi oleh kondisi lingkungan serta 

proses penuaan sel, baik secara fisiologis maupun patologis. Perubahan bentuk yang terjadi 

oleh aging menyebabkan normal SDM berubah menjadi echinocytes dan spherocytes. 

Perubahan bertahap pada morfologi SDM dapat di deskriptifkan dengan penurunan 

deformabilitas, perubahan luas permukaan membran, dan peningkatan kekakuan sel akibat 

stres oksidatif serta remodeling sitoskeleton. Percepatan perubahan bentuk SDM, ditandai 

dengan kecenderungan menuju bentuk lebih sferis atau ireguler akibat gangguan keseimbangan 

membran lipid dan protein, serta perubahan distribusi hemoglobin intraseluler. Perubahan 

morfologi tersebut berkaitan erat dengan penuaan SDM yang dipercepat, penurunan 

kemampuan beradaptasi terhadap stres mekanik, dan peningkatan kerentanan terhadap 

hemolisis (Dinarelli et al., 2018).  
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Gambar 3. Erythrocyte's aging in microgravity highlights how environmental stimuli shape 

metabolism and morphology (Source: Dinarelli S, et al., (2018)) 

 

SDM yang berperan utama dalam proses pengangkutan oksigen dan karbondioksida 

dalam darah memiliki fungsinya sangatlah penting bagi tubuh, sehingga keabnormalitasan 

morfologi SDM juga dapat menjadi indikator tingkat penanganan di penyakit infeksi virus, 

karena bentuk yang tidak normal dapat mengganggu transportasi oksigen untuk jaringan 

sehingga berdampak negatif terhadap tubuh manusia (Dinarelli et al., 2018; Hasanefendić et 

al., n.d.) . Pada kasus infeksi COVID-19 yang berkaitan erat dengan terjadinya abnormalitas 

bentuk SDM yang mencerminkan derajat keparahan penyakit. Pada pasien COVID-19 yang 

memiliki indikasi proses inflamasi sistemik, hipoksia, serta stres oksidatif yang tinggi 

menyebabkan perubahan struktur membran SDM, sehingga SDM yang normalnya berbentuk 

bikonkaf menjadi berubah menjadi bentuk abnormal seperti ekinosit, sferosit, dan bentuk tidak 

beraturan lainnya. Perubahan ini membuat SDM menjadi lebih kaku dan kurang elastis, 

akibatnya sulit melewati pembuluh kapiler yang dapat mengganggu aliran darah. Akibatnya, 

pengantaran oksigen ke jaringan menjadi kurang optimal dan dapat memperburuk kondisi 

klinis pasien. Semakin berat infeksi COVID-19, semakin jelas dan beragam abnormalitas SDM 

yang ditemukan pada pemeriksaan apusan darah tepi, sehingga morfologi SDM dapat 

digunakan sebagai indikator tambahan dalam menilai progresivitas penyakit (Hasanefendić et 

al., n.d.). 

Paparan jangka panjang terhadap antikoagulan K2EDTA menyebabkan berbagai 

perubahan morfologi signifikan pada SDP yang dapat menyerupai proses reaktif atau patologis. 

Perubahan utama yang diamati meliputi lobulasi inti (seperti bentuk daun semanggi atau 

cloverleaf), vakuolisasi sitoplasma, serta munculnya sel-sel apoptotik dengan inti piknotik. 

Selain itu, ditemukan pula peningkatan jumlah sel rusak atau smudge cells yang 

mengindikasikan bahwa sel menjadi lebih rentan terhadap tekanan mekanis selama pembuatan 

sediaan apus seiring bertambahnya waktu penyimpanan, terutama setelah 12 jam. Perubahan 

ini sangat krusial untuk diperhatikan karena dapat menyebabkan salah interpretasi klinis, 

seperti kecurigaan terhadap sindrom mielodisplastik akibat temuan pseudo Pelger-Huet atau 

iregularitas inti yang sebenarnya dipicu oleh efek antikoagulan (Irding, 2025). 
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Analisis morfologi leukosit dalam penggunaan antikoagulan EDTA memicu perubahan 

struktural yang signifikan seiring bertambahnya waktu penyimpanan, terutama jika melebihi 

ambang batas 8 jam. Perubahan tersebut meliputi terjadinya lobulasi atau segmentasi pada inti 

sel (terutama pada limfosit), munculnya vakuolisasi pada sitoplasma, serta peningkatan jumlah 

sel-sel yang mengalami apoptosis dengan ciri inti piknotik Selain itu, ditemukan pula 

peningkatan jumlah smudge cells atau sel rusak akibat kerapuhan mekanis sel yang meningkat 

setelah 12 jam penyimpanan di suhu ruang. Untuk mendeteksi dan mengevaluasi fenomena ini 

secara akurat, penelitian menggunakan teknologi preparasi sediaan apus semi-otomatis melalui 

perangkat Cellavision Hemaprep. Perangkat ini adalah salah satu sistem berbasis digital yang 

digunakan untuk dasar klasifikasi sel darah sesuai dengan acuan laboratorium internasional 

dalam proses identifikasi mikroskopis oleh tenaga profesional. (Park et al., 2024). 

Perkembangan Artificial Intelligence telah membawa perubahan besar pada cara tenaga 

medis dalam menganalisis penyakit kanker, salah satunya yaitu melalui gambar jaringan tubuh. 

Jika pada masa sebelumnya pengamatan tekstur dan morfologi sel masih bergantung pada 

pengambilan ciri secara manual, namun cara ini memiliki keterbatasan saat menghadapi 

kerumitan pola jaringan pada data berskala besar. Kini, hadirnya teknologi Convolutional 

Neural Networks (CNN) memungkinkan proses pembelajaran karakteristik sel dilakukan 

secara otomatis dan mendalam langsung dari data mentah tanpa campur tangan manusia. 

Peningkatkan akurasi analisis klinis secara signifikan dapat dikenali oleh CNN dengan pola 

morfologis yang kompleks dan terbukti mampu menangani gambar histopatologi yang 

mempunyai skala data tingg (Wu et al., 2022). 

Selain aspek deteksi, kecerdasan buatan juga berperan penting dalam menyeimbangkan 

kualitas visual melalui normalisasi warna. Perbedaan pewarnaan akibat perbedaan protokol 

laboratorium atau alat pindai mampu diatasi dengan teknologi seperti Generative Adversarial 

Networks (GAN) tanpa merusak struktur dasar jaringan. Dalam tahap analisis yang lebih 

mendalam, arsitektur seperti U-Net digunakan untuk memisahkan inti sel yang berhimpitan 

dengan sangat presisi. Para ahli kini mengkolaborasikan data gambar jaringan dengan 

informasi genomik menggunakan pendekatan multi-instance learning dan model multimodal 

dengan tujuan agar dapat menyempurnakan hasil diagnosis dan prognosis. Integrasi inovasi ini 

tidak hanya memperkuat ketepatan deteksi dini, tetapi juga membantu dokter dalam 

memprediksi perjalanan penyakit pasien secara lebih akurat dan terukur demi pengobatan yang 

jauh lebih efektif (Wu et al., 2022). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan literature review yang telah dibuat, perkembangan teknologi dalam 

histologi sel darah untuk kebutuhan medis yang berkaitan dengan identifikasi normal atau 

abnormalnya sel untuk mendiagnosa adanya suatu penyakit kelainan di masa modern AI berupa 

Generative Adversarial Networks (GAN) yang mampu mengatasi perbedaan pewarnaan, Cella 

Vision Proficiency Software yang merupakan sebuah sistem digital untuk menjamin 

kesesuaian klasifikasi sel darah, teknologi Convolutional Neural Networks (CNN) 

memungkinkan proses pembelajaran karakteristik sel dilakukan secara otomatis dan 
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mendalam, serta CLARITY dan metode serupa yang memungkinkan visualisasi jaringan utuh 

tanpa perlu pemotongan berulang. 
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ABSTRAK 

Patologi klinik merupakan cabang ilmu kedokteran yang berperan penting dalam mendukung 

diagnosis, pemantauan penyakit, dan evaluasi terapi melalui pemeriksaan laboratorium. 

Namun, kompleksitas parameter laboratorium, tuntutan integrasi data klinis, tingginya beban 

akademik, serta perkembangan teknologi diagnostik menjadikan pembelajaran patologi klinik 

sering dianggap sulit oleh mahasiswa kedokteran, terutama ketika pendekatan belajar masih 

berorientasi pada hafalan. Oleh karena itu, diperlukan strategi pembelajaran yang efektif, 

berbasis bukti, dan berpusat pada mahasiswa. Literature review ini bertujuan untuk mengkaji 

peran patologi klinik dalam praktik medis, tantangan pembelajaran yang dihadapi mahasiswa, 

serta berbagai pendekatan pembelajaran yang terbukti efektif, termasuk pemahaman gaya 

belajar mahasiswa, penerapan case-based learning, dan pemanfaatan media serta teknologi 

pembelajaran seperti modul digital, video pembelajaran, simulasi laboratorium, e-learning, dan 

blended learning. Hasil tinjauan menunjukkan bahwa strategi pembelajaran yang menekankan 

pemahaman konseptual, keterlibatan aktif, dan konteks klinis mampu meningkatkan 

kemampuan interpretasi hasil laboratorium, penalaran diagnostik, kemandirian belajar, serta 

kesiapan mahasiswa kedokteran dalam praktik klinis. Temuan ini diharapkan dapat menjadi 

dasar pengembangan pembelajaran patologi klinik yang lebih efektif dan relevan dengan 

kebutuhan pendidikan kedokteran modern. 

Kata kunci: patologi klinik, strategi belajar, case-based learning, teknologi pembelajaran, 

pendidikan kedokteran 

 

ABSTRACT 

Clinical pathology is a branch of medical science that plays a crucial role in supporting 

diagnosis, disease monitoring, and therapy evaluation through laboratory examinations. 

However, the complexity of laboratory parameters, the need for clinical data integration, high 

academic workload, and rapid advances in diagnostic technology make clinical pathology 

learning challenging for medical students, particularly when learning approaches are 

predominantly memorization-oriented. Therefore, effective, evidence-based, and student-

centered learning strategies are required. This literature review aims to examine the role of 

clinical pathology in medical practice, the learning challenges faced by medical students, and 

various effective learning approaches, including learning style considerations, case-based 

learning, and the utilization of educational media and technologies such as digital modules, 

instructional videos, laboratory simulations, e-learning, and blended learning. The findings 

indicate that learning strategies emphasizing conceptual understanding, active engagement, 
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and clinical context enhance laboratory result interpretation skills, diagnostic reasoning, self-

directed learning, and preparedness for clinical practice. These results are expected to serve 

as a foundation for developing more effective and relevant clinical pathology learning methods 

in modern medical education. 

Keywords: clinical pathology, learning strategies, case-based learning, educational 

technology, medical education 
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PENDAHULUAN 

Patologi klinik merupakan disiplin ilmu kedokteran yang memanfaatkan analisis 

spesimen biologis, seperti darah dan cairan tubuh lainnya, untuk menunjang penegakan 

diagnosis, menentukan prognosis, serta memantau perjalanan penyakit dan efektivitas terapi. 

Dalam praktik kedokteran modern, sebagian besar keputusan klinis didasarkan pada hasil 

pemeriksaan laboratorium, sehingga penguasaan ilmu patologi klinik menjadi kompetensi 

esensial bagi mahasiswa kedokteran. Kemajuan teknologi laboratorium dan analisis data medis 

turut memperluas peran patologi klinik melalui penggunaan sistem otomatis, pendekatan 

berbasis data besar, serta integrasi data laboratorium dalam pengambilan keputusan klinis. 

Meskipun memiliki peran yang sangat penting, pembelajaran patologi klinik sering 

dianggap sulit oleh mahasiswa kedokteran. Kompleksitas parameter pemeriksaan, variasi nilai 

rujukan, serta tuntutan untuk mengintegrasikan ilmu dasar dengan konteks klinis pasien 

menuntut kemampuan analisis dan penalaran diagnostik yang tinggi. Selain itu, kecenderungan 

pembelajaran yang berorientasi pada hafalan dan kurangnya pemahaman terhadap proses 

pemeriksaan laboratorium dapat menghambat terbentuknya pemahaman konseptual yang 

mendalam. 

Seiring dengan perkembangan teknologi informasi dan komunikasi, metode 

pembelajaran dalam pendidikan kedokteran mengalami transformasi dari pendekatan 

konvensional menuju pembelajaran berbasis digital dan aktif. Pemanfaatan media 

pembelajaran berbasis teknologi, seperti modul digital, video pembelajaran, dan simulasi 

laboratorium, serta penerapan strategi pembelajaran aktif seperti problem-based learning 

(PBL), case-based learning (CBL), e-learning, dan blended learning, menjadi semakin relevan 

dalam pembelajaran patologi klinik. Pendekatan-pendekatan tersebut diharapkan mampu 

meningkatkan keterlibatan mahasiswa, memperkuat pemahaman konseptual, serta 

mengembangkan kemampuan interpretasi hasil laboratorium secara kontekstual. 

Oleh karena itu, literature review ini bertujuan untuk mengkaji berbagai tantangan dalam 

pembelajaran patologi klinik serta menelaah pendekatan dan strategi pembelajaran yang 

terbukti efektif dalam membantu mahasiswa belajar dan memahami ilmu patologi klinik 

dengan baik. Tinjauan ini diharapkan dapat memberikan landasan bagi pengembangan 

pembelajaran patologi klinik yang lebih efektif dan relevan dengan kebutuhan pendidikan 

kedokteran modern. 
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TINJAUAN LITERATUR 

Patologi klinik berfungsi sebagai fondasi utama dalam diagnosis berbasis bukti dengan 

menyediakan data kuantitatif dan kualitatif yang mendukung pengambilan keputusan klinis. 

Pemeriksaan laboratorium digunakan secara luas untuk mendeteksi penyakit metabolik, 

infeksi, gangguan organ, serta komplikasi penyakit kronis. Pemanfaatan data laboratorium juga 

berkontribusi terhadap pengembangan prediksi penyakit dan pendekatan pengobatan yang 

lebih presisi, seperti yang ditunjukkan dalam penelitian berbasis data klinik dan analisis 

multidimensional terhadap penyakit kronis (Li et al., 2024). 

Selain itu, pemeriksaan dasar seperti hitung darah lengkap (Complete Blood Count/CBC) 

menjadi salah satu uji laboratorium yang paling sering digunakan secara global. Pemahaman 

yang baik terhadap parameter sel darah, khususnya leukosit, sangat penting untuk mendeteksi 

kondisi patologis seperti infeksi, peradangan, dan gangguan hematologis (Osa-Andrews et al.). 

Patologi klinik sering dianggap sulit oleh mahasiswa kedokteran karena banyaknya 

parameter laboratorium yang harus dipahami serta interpretasi hasil yang bersifat dinamis dan 

kontekstual. Mahasiswa dituntut untuk mampu mengintegrasikan data laboratorium dengan 

kondisi klinis pasien secara komprehensif. Selain itu, keterbatasan paparan kasus nyata serta 

kurangnya latihan interpretasi hasil laboratorium memperberat proses pembelajaran. 

Kompleksitas interpretasi juga terlihat dalam analisis apusan darah dan cairan tubuh, 

yang memerlukan ketelitian serta pemahaman morfologi sel yang baik. Studi menunjukkan 

bahwa keterlibatan ahli patologi dalam peninjauan hasil laboratorium memberikan dampak 

signifikan terhadap kualitas diagnosis dan keputusan klinis, sehingga menegaskan pentingnya 

kompetensi interpretatif dalam patologi klinik (Sandhaus et al.). 

Strategi pembelajaran yang efektif sangat diperlukan untuk membantu mahasiswa 

memahami patologi klinik secara mendalam. Pendekatan berbasis kasus (case-based learning), 

latihan interpretasi data laboratorium, serta korelasi antara hasil pemeriksaan dan kondisi klinis 

pasien terbukti meningkatkan pemahaman konseptual dan kemampuan pengambilan 

keputusan. 

Pemanfaatan strategi pedagogis modern seperti pengelolaan beban kognitif, sistem 

pembelajaran berbasis kompetensi, flipped classroom, serta pembelajaran kolaboratif antar 

mahasiswa juga terbukti efektif dalam meningkatkan kualitas pembelajaran patologi klinik 

(Koch et al.). Strategi-strategi ini membantu mahasiswa mengembangkan kemampuan berpikir 

kritis, analitis, dan reflektif yang sangat dibutuhkan dalam interpretasi hasil laboratorium. 

Literature review berfungsi sebagai landasan teoritis untuk memahami perkembangan 

ilmu patologi klinik serta pendekatan pembelajaran yang efektif. Dengan menelaah hasil 

penelitian sebelumnya, literature review membantu mengidentifikasi tantangan pembelajaran, 

kesenjangan pengetahuan, serta strategi pedagogis yang telah terbukti berhasil. 

Selain itu, literature review menjadi dasar dalam merancang inovasi pembelajaran dan 

penelitian lanjutan yang relevan dengan kebutuhan pendidikan kedokteran modern. Pendekatan 

ini memungkinkan pengembangan metode pembelajaran patologi klinik yang lebih sistematis, 

berbasis bukti, dan adaptif terhadap perkembangan ilmu pengetahuan serta teknologi. 

 



 

48 

 

Konsep Dasar Patologi Klinik  

Patologi klinik merupakan cabang ilmu kedokteran yang mempelajari perubahan biologis 

dan biokimia dalam tubuh melalui pemeriksaan spesimen laboratorium untuk mendukung 

proses diagnosis, pemantauan penyakit, serta evaluasi terapi. Pemeriksaan patologi klinik 

mencakup berbagai bidang, antara lain hematologi, kimia klinik, imunologi, dan mikrobiologi, 

yang masing-masing memiliki parameter pemeriksaan dengan karakteristik dan interpretasi 

yang berbeda. 

Konsep dasar patologi klinik tidak hanya menekankan pada penguasaan nilai numerik 

hasil pemeriksaan, tetapi juga pada kemampuan memahami makna klinis dari setiap parameter 

dalam konteks kondisi pasien. Sebagai contoh, pemeriksaan hitung darah lengkap (Complete 

Blood Count/CBC) merupakan salah satu pemeriksaan laboratorium yang paling sering 

digunakan dalam praktik klinis. Pemeriksaan ini memerlukan pemahaman terhadap komponen 

sel darah serta variasi fisiologis dan patologis yang dapat memengaruhi hasil pemeriksaan. 

Meskipun sistem otomatis telah banyak digunakan, korelasi antara hasil laboratorium dan 

kondisi klinis pasien tetap menjadi prinsip dasar dalam patologi klinik (Osa-Andrews et al.). 

Selain itu, interpretasi hasil patologi klinik menuntut kemampuan analisis morfologi dan 

konfirmasi manual pada kondisi tertentu. Tinjauan apusan darah dan cairan tubuh oleh ahli 

patologi masih memiliki peran penting dalam mendeteksi kelainan yang tidak selalu 

teridentifikasi oleh sistem otomatis. Hal ini menegaskan bahwa patologi klinik merupakan 

disiplin yang memerlukan integrasi antara pemahaman teoritis, keterampilan analitis, serta 

penilaian klinis yang komprehensif (Sandhaus et al.). 

Dengan demikian, konsep dasar patologi klinik mencakup pemahaman terhadap jenis 

pemeriksaan laboratorium, prinsip interpretasi hasil, serta pentingnya korelasi klinis. 

Kompleksitas inilah yang kemudian menjadi salah satu alasan utama mengapa patologi klinik 

sering dianggap sulit oleh mahasiswa kedokteran, sekaligus menegaskan perlunya strategi 

pembelajaran yang efektif dalam memahami ilmu ini secara menyeluruh. 

Teori dan Gaya Belajar Mahasiswa Kedokteran 

Mahasiswa kedokteran umumnya merupakan pembelajar multimodal. Studi oleh Ojeh et 

al. (2017) menunjukkan bahwa sebagian besar mahasiswa menggunakan lebih dari satu 

modalitas belajar, dengan gaya tetramodal sebagai yang paling dominan. Preferensi 

membaca/menulis dan kinestetik menjadi modalitas yang paling banyak digunakan, meskipun 

terdapat perbedaan kecenderungan antara mahasiswa laki-laki dan perempuan. 

Pemahaman terhadap gaya belajar tidak berkorelasi langsung dengan prestasi akademik. 

Namun, mahasiswa dengan prestasi akademik tinggi lebih sering menerapkan pendekatan 

belajar multimodal. Temuan ini menunjukkan bahwa fleksibilitas dalam menggunakan 

berbagai strategi belajar lebih berperan dalam keberhasilan akademik dibandingkan 

ketergantungan pada satu gaya belajar tertentu. 

Berbagai pendekatan pembelajaran telah diterapkan dalam pendidikan kedokteran, 

termasuk problem-based learning (PBL), pembelajaran aktif, dan pembelajaran campuran 

(blended learning). Scoping review oleh Trullàs et al. (2022) menunjukkan bahwa PBL 

memiliki tingkat kepuasan yang tinggi dan lebih unggul dibandingkan metode ceramah 
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tradisional dalam meningkatkan keterampilan pemecahan masalah, komunikasi, serta 

pembelajaran mandiri. 

Penggunaan ruang kelas pembelajaran aktif juga terbukti meningkatkan interaksi dan 

keterlibatan mahasiswa. Namun, efektivitasnya sangat bergantung pada kesiapan dosen dalam 

menyesuaikan strategi pengajaran. Tanpa adaptasi metode, potensi pembelajaran aktif tidak 

selalu dimanfaatkan secara optimal (Bingen et al., 2023). Pada pembelajaran campuran, 

mahasiswa cenderung mempertahankan motivasi intrinsik dan pendekatan belajar mendalam, 

meskipun beban akademik yang tinggi dapat memengaruhi konsistensi pendekatan belajar 

tersebut (Khong & Tanner, 2024). 

Kecenderungan mahasiswa untuk mengandalkan hafalan, terutama melalui penggunaan 

bank soal, masih menjadi tantangan dalam pendidikan kedokteran. Studi menunjukkan bahwa 

pendekatan ini lebih meningkatkan kemampuan mengenali jawaban yang benar dibandingkan 

pemahaman konsep dasar yang mendasarinya. Sebaliknya, strategi pembelajaran yang 

menekankan pemahaman konseptual terbukti lebih efektif dalam meningkatkan transfer dan 

integrasi pengetahuan (Anderson et al., 2001). 

Dalam konteks patologi klinik, pemahaman konseptual menjadi sangat penting karena 

interpretasi hasil laboratorium tidak dapat dilakukan secara terpisah dari proses pemeriksaan 

dan konteks klinis pasien. 

Strategi Belajar Efektif dalam Patologi Klinik 

Patologi klinik menuntut integrasi antara konsep dasar, keterampilan teknis, dan 

pemahaman klinis. Case-based learning (CBL) merupakan pendekatan yang efektif karena 

mendorong mahasiswa untuk berpikir aktif dan kontekstual melalui analisis kasus klinis. 

Melalui CBL, mahasiswa dilibatkan dalam menentukan pemeriksaan yang relevan serta 

memahami makna klinis dari hasil pemeriksaan tersebut. 

Pendekatan ini terbukti mampu menjembatani kesenjangan antara teori dan praktik serta 

meningkatkan pemahaman konseptual mahasiswa terhadap patologi klinik. 

Pembelajaran patologi klinik sering kali terlalu berfokus pada hasil akhir pemeriksaan 

laboratorium tanpa memahami alur pemeriksaan secara menyeluruh. Padahal, pemeriksaan 

laboratorium melibatkan tahapan pre-analitik, analitik, dan post-analitik, yang masing-masing 

berpotensi memengaruhi hasil pemeriksaan. 

Pemahaman alur pemeriksaan laboratorium melalui pendekatan berbasis kasus 

membantu mahasiswa mengembangkan diagnostic reasoning, yaitu kemampuan membentuk 

hipotesis, mengevaluasi bukti, dan menarik kesimpulan klinis secara bertanggung jawab. 

Dengan demikian, mahasiswa tidak hanya menghafal hasil pemeriksaan, tetapi mampu 

menggunakan data laboratorium secara kritis dalam pengambilan keputusan klinis. 

Pemanfaatan Media dan Teknologi Pembelajaran  

Modul pembelajaran digital berperan sebagai sumber belajar mandiri yang sistematis dan 

mudah diakses oleh mahasiswa. Modul digital memungkinkan mahasiswa mempelajari materi 

patologi klinik sesuai dengan kecepatan belajar masing-masing, serta mendukung pengulangan 

materi secara mandiri. Pendekatan ini sejalan dengan prinsip student-centered learning yang 

menekankan kemandirian mahasiswa dalam proses belajar. 
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Video pembelajaran juga menjadi media yang efektif dalam menjelaskan konsep-konsep 

kompleks, terutama pada patologi klinik yang membutuhkan visualisasi proses biologis dan 

klinis. Visualisasi melalui video membantu mahasiswa memahami alur pemeriksaan dan 

interpretasi hasil laboratorium dengan lebih jelas dibandingkan penjelasan tekstual semata. 

Selain itu, simulasi laboratorium berbasis teknologi memberikan pengalaman belajar 

yang mendekati kondisi nyata tanpa risiko klinis. Simulasi memungkinkan mahasiswa berlatih 

keterampilan analisis dan pengambilan keputusan klinis secara aman, serta memperkuat 

pemahaman konsep teoritis melalui praktik virtual. 

Aplikasi dan platform digital pembelajaran menyediakan berbagai fitur interaktif, seperti 

kuis daring, forum diskusi, serta evaluasi berbasis sistem. Platform ini mendukung 

pembelajaran berbasis kasus (case-based learning) yang sangat relevan dalam patologi klinik, 

karena mahasiswa dapat belajar mengintegrasikan data laboratorium dengan konteks klinis 

pasien. 

Penggunaan platform digital juga memungkinkan dosen untuk memantau perkembangan 

belajar mahasiswa secara real-time dan memberikan umpan balik yang cepat serta terstruktur. 

Selain meningkatkan efektivitas pembelajaran, integrasi teknologi digital turut meningkatkan 

literasi digital mahasiswa kedokteran dan kesiapan mereka menghadapi perkembangan 

teknologi dalam praktik medis. 

E-learning memberikan fleksibilitas dalam pembelajaran dengan menghilangkan batasan 

ruang dan waktu, sehingga mahasiswa dapat mengakses materi kapan saja dan di mana saja. 

Dalam pendidikan kedokteran, e-learning berperan sebagai pelengkap pembelajaran tatap 

muka, khususnya untuk materi teoritis patologi klinik. 

Blended learning mengombinasikan keunggulan pembelajaran daring dan luring, 

sehingga mampu meningkatkan efektivitas pembelajaran secara keseluruhan. Berbagai 

penelitian menunjukkan bahwa pendekatan blended learning dapat meningkatkan motivasi 

belajar, partisipasi aktif, serta hasil belajar mahasiswa kedokteran. Model ini juga mendukung 

pembelajaran kolaboratif dan interprofesional, sebagaimana ditunjukkan dalam studi praktik 

klinis interprofesional yang mampu meningkatkan pemahaman peran profesi dan keterampilan 

kerja sama mahasiswa (Gritt et al.). 

Implikasi bagi Pendidikan Kedokteran  

Penggunaan strategi belajar yang menekankan keterlibatan aktif mahasiswa terbukti 

berkontribusi besar terhadap peningkatan pemahaman dan pencapaian akademik dalam 

pendidikan kedokteran. Metode pembelajaran seperti diskusi kelompok, problem-based 

learning, dan pembelajaran mandiri terarah membantu mahasiswa memahami konsep secara 

lebih mendalam dibandingkan pendekatan hafalan semata. 

Umbrella systematic review oleh Ge et al. (2025) menunjukkan bahwa metode PBL 

secara konsisten meningkatkan kemampuan berpikir kritis dan keterampilan klinis mahasiswa 

kedokteran. Pendekatan ini memungkinkan mahasiswa mengaitkan teori dengan permasalahan 

klinis nyata, sehingga meningkatkan kesiapan mereka dalam menghadapi pendidikan klinik. 

Dengan strategi belajar yang tepat, mahasiswa tidak hanya mencapai hasil akademik yang lebih 

baik, tetapi juga mengembangkan kemampuan pemecahan masalah dan penalaran klinis. 
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Pemanfaatan media pembelajaran berbasis teknologi, seperti modul digital, video 

pembelajaran, dan simulasi laboratorium, berperan penting dalam membantu mahasiswa 

memahami materi patologi klinik yang kompleks. Modul digital memungkinkan mahasiswa 

belajar secara mandiri dan fleksibel, sedangkan video pembelajaran membantu visualisasi 

proses biologis dan interpretasi hasil laboratorium. 

Simulasi laboratorium berbasis teknologi memberikan pengalaman belajar yang 

mendekati kondisi nyata tanpa risiko klinis. Pendekatan ini memperkuat pemahaman 

konseptual sekaligus melatih keterampilan analisis dan pengambilan keputusan. Selain itu, 

platform digital pembelajaran mendukung pembelajaran berbasis kasus, evaluasi daring, serta 

umpan balik yang lebih cepat dan terstruktur dari dosen. 

Pembelajaran patologi klinik memiliki keterkaitan erat dengan praktik klinis di masa 

mendatang. Pemahaman yang baik terhadap proses penyakit dan interpretasi hasil laboratorium 

sangat penting dalam membantu penegakan diagnosis, pemilihan terapi, dan pemantauan 

kondisi pasien. Evaluasi kursus patologi klinik oleh Abbasi et al. (2025) menunjukkan bahwa 

pendekatan pembelajaran berbasis klinis mampu meningkatkan literasi laporan patologi dan 

kesiapan mahasiswa dalam praktik klinik. 

Dosen memiliki peran strategis dalam menciptakan lingkungan belajar yang kondusif 

melalui pendekatan interaktif dan berbasis kasus. Sementara itu, institusi pendidikan 

kedokteran diharapkan mengembangkan kurikulum terintegrasi antara ilmu dasar dan klinis, 

menyediakan sarana pembelajaran yang memadai, serta menerapkan evaluasi berbasis 

kompetensi untuk meningkatkan kualitas lulusan kedokteran. 

 

KESIMPULAN 

Patologi klinik memiliki peran yang sangat penting dalam praktik kedokteran, khususnya 

dalam mendukung penegakan diagnosis dan pengambilan keputusan klinis berbasis data 

laboratorium. Namun, kompleksitas materi, banyaknya parameter pemeriksaan, serta tuntutan 

kemampuan interpretasi dan penalaran diagnostik menjadikan pembelajaran patologi klinik 

sebagai tantangan bagi mahasiswa kedokteran. Oleh karena itu, pembelajaran patologi klinik 

perlu diarahkan pada pemahaman konseptual, integrasi data laboratorium dengan konteks 

klinis, serta pengembangan kemampuan diagnostic reasoning, bukan sekadar hafalan hasil 

pemeriksaan. 

Penerapan strategi pembelajaran aktif dan berbasis kasus, yang didukung oleh 

pendekatan multimodal sesuai dengan karakteristik belajar mahasiswa, terbukti relevan dan 

efektif dalam meningkatkan pemahaman dan kompetensi klinis. Pemanfaatan media dan 

teknologi pembelajaran—seperti modul digital, video pembelajaran, simulasi laboratorium, 

serta penerapan e-learning dan blended learning—memberikan fleksibilitas, meningkatkan 

keterlibatan mahasiswa, dan memperkuat keterampilan analisis klinis. Dengan demikian, 

penulisan literature review ini menjadi langkah awal yang penting untuk memahami tantangan 

pembelajaran patologi klinik dan merumuskan pendekatan belajar yang lebih optimal, 

berkelanjutan, serta selaras dengan kebutuhan pendidikan kedokteran modern. 
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ABSTRAK 

Pneumonia atipikal merupakan bentuk pneumonia yang disebabkan oleh mikroorganisme 

dengan karakteristik biologis dan klinis yang berbeda dari bakteri tipikal. Agen utama meliputi 

Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia pneumoniae, dan Legionella pneumophila. Manifestasi 

klinis umumnya lebih ringan dengan gejala sistemik dominan dan temuan radiologis berupa 

infiltrat interstisial. Diagnosis seringkali menantang karena keterbatasan metode kultur 

konvensional, sehingga diperlukan pendekatan berbasis molekuler dan serologi. 

Penatalaksanaan utama menggunakan antibiotik yang bekerja pada sintesis protein, seperti 

makrolida, tetrasiklin, dan fluorokuinolon. Manuskrip ini bertujuan untuk mengulas 

karakteristik mikrobiologi, faktor virulensi, metode diagnostik, dan terapi dari bakteri 

penyebab pneumonia atipikal. Pemahaman yang komprehensif diharapkan dapat 

meningkatkan akurasi diagnosis dan efektivitas terapi, serta berkontribusi pada pengendalian 

resistensi antimikroba. 

Kata kunci: pneumonia atipikal, Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia pneumoniae, 

Legionella pneumophila, diagnostik molekuler 
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ABSTRACT 

Atypical pneumonia is a form of pneumonia caused by microorganisms with distinct biological 

and clinical characteristics compared to typical bacterial pathogens. The main causative 

agents include Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia pneumoniae, and Legionella 

pneumophila. Clinical manifestations are generally milder, with predominant systemic 

symptoms such as low-grade fever, non-productive cough, headache, and myalgia, 

accompanied by interstitial infiltrates on radiological findings. Diagnosis remains challenging 

due to the limitations of conventional culture methods, necessitating the use of molecular and 

serological approaches. Polymerase Chain Reaction (PCR) and immunological assays have 

significantly improved the detection of atypical pathogens, although limitations still exist in 

distinguishing colonization from active infection. The mainstay of treatment involves 

antibiotics targeting bacterial protein synthesis, including macrolides, tetracyclines, and 

respiratory fluoroquinolones. This manuscript aims to review the microbiological 

characteristics, virulence factors, diagnostic modalities, and therapeutic strategies of atypical 

pneumonia-causing bacteria. A comprehensive understanding of these aspects is essential to 

improve diagnostic accuracy, optimize treatment outcomes, and contribute to antimicrobial 

resistance control. 
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PENDAHULUAN 

Pneumonia adalah suatu peradangan akut di parenkim paru yang disebabkan oleh infeksi 

patogen. Pada pneumonia selain ditemukan bakteri penyebab yang tipikal sering pula dijumpai 

bakteri atipikal. Bakteri atipikal yang sering dijumpai adalah Mycoplasma pneumoniae, 

Chlamydia pneumoniae, Legionella spp. Mycoplasma pneumonia sering bersamaan dengan 

infeksi Streptococcus piogenes dan Neisseria meningitidis. Penyebab lain Chlamydia psittasi, 

Coxiellaburnetti, virus influenza tipe A & B, adenovirus dan Respiratory syncitial virus 

(Kemenkes RI, 2021).  

Gejala penumonia atipikal diantaranya adalah demam, batuk non produktif dan gejala 

sistemik berupa nyeri kepala dan mialgia. Pada pemeriksaan fisis terdapat ronki basah tersebar. 

Gambaran radiologis berupa infiltrat/opasitas interstitial, jarang terjadi konsolidasi. Pada 

pemeriksaan laboratorium menunjukkan leukosit normal atau rendah, serta sediaan apusan 

Gram, biakan sputum atau darah tidak ditemukan bakteri. Pemeriksaan laboratorium lain 

diantaranya adalah isolasi dengan menggunakan kultur sel monolayer, tetapi biakan 

sensitifitasnya sangat rendah. Selain itu, pemeriksan lainnya diantaranya adalah deteksi 

antibodi enzyme immunoassays (EIA), deteksi antigen dari spesimen urin untuk Legionella 

pneumophila, microimmunofluorescence (MIF) merupakan standar diagnosis serologi untuk 

C. Pneumoniae,  Polymerase Chain Reaction (PCR) dan Uji serologi (Kemenkes RI, 2021). 

Antibiotik masih tetap merupakan pengobatan utama pada pneumonia termasuk 

pneumonia atipikal. Antibiotik terpilih pada pneumonia atipikal yang disebabkan oleh M. 

Pneumoniae, C. Pneumoniae dan Legionella spp. adalah golongan Makrolid (azitromisin, 

klaritromisin) dan Fluorokuinolon respirasi (levofloksasin, moksifloksasin) (Kemenkes RI, 

2021). 

 

TINJAUAN PUSTAKA 

1. Karakterikstik Umum Mycoplasma pneumoniae 

Mycoplasma pneumoniae adalah bakteri patogen yang menjadi penyebab utama 

pneumonia atipikal pada manusia. Mikroorganisme ini memiliki karakteristik unik yang 

membedakannya dari bakteri lain, seperti tidak adanya dinding sel dan ukurannya yang sangat 

kecil. Infeksi Mycoplasma pneumoniae sering terjadi pada anak-anak dan dewasa muda serta 

dapat menyebabkan penyakit pernapasan yang ringan hingga sedang (Tille, 2017). 

Mycoplasma pneumoniae termasuk dalam genus Mycoplasma dan merupakan bakteri 

pleomorfik yang tidak memiliki dinding sel, sehingga bersifat tahan terhadap antibiotik 

golongan beta-laktam. Ukurannya sekitar 0,2-0,3 µm, yang menjadikannya salah satu bakteri 

terkecil yang dapat hidup bebas. Bakteri ini bersifat aerob dan memiliki membran plasma 

dengan sterol, yang diperoleh dari inangnya. Karena tidak memiliki dinding sel, Mycoplasma 

pneumoniae bersifat fleksibel dan mampu melekat erat pada sel epitel pernapasan manusia 

melalui adhesin khusus (Tille, 2017). 
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Faktor Virulensi Mycoplasma pneumoniae 

Jiang et al. (2021) menjelaskan bahwa faktor virulensi utama Mycoplasma pneumoniae 

adalah: 

• Adhesin: Adhesin P1 adalah adhesin seluler utama yang membantu M. pneumoniae 

berikatan dengan sel inang. Reseptor inang untuk M. pneumoniae adalah glikoprotein 

sialilasi pada epitel pernapasan. Sifat dan kepadatan gugus reseptor inang mempengaruhi 

perlekatan dan mobilitas patogen. Adhesin P1 berikatan dengan ikatan α-2,3 dan α-2,6, 

namun hanya jenis ikatan terakhir yang mendukung perpindahan M. pneumoniae. 

• Toxic Metabolites: M. pneumoniae menghasilkan hidrogen peroksida (H2O2) dan 

superoksida, yang dapat merusak sel inang.  

• Community-acquired respiratory distress syndrome (CARDS) toxin: M. pneumoniae 

menghasilkan toksin yang berkontribusi terhadap sindrom gangguan pernapasan. Toksin 

CARDS meningkatkan ekspresi sitokin proinflamasi IL-1β, IL-6 dan TNF-α dengan cara 

yang bergantung pada dosis dan aktivitas.  

• Pembentukan biofilm: M. pneumoniae dapat membentuk biofilm pada permukaan.  

• Variabilitas antigenik: M. pneumoniae dapat memvariasikan antigennya sehingga dapat 

menghindari respon imun adaptif.  Respon imun yang tidak memadai terhadap patogen 

yang menyerang menyebabkan proliferasi yang tidak terkendali dan kerusakan jaringan 

inang. 

• Glikolipid: M. pneumoniae memiliki glikolipid yang dapat menembus ke sel epitel 

inang, mengganggu lapisan lipid bilayer pada membran sel dan menyebabkan kebocoran 

metabolit ionik. 

• Polisakarida kapsular: M. pneumoniae memiliki struktur kapsuler yang terdiri dari 

polisakarida yang mungkin merupakan faktor virulensi potensial dan bersifat 

imunogenik, namun peran fungsionalnya dalam patogenesis masih belum jelas dan perlu 

dieksplorasi lebih lanjut.  

• Lipoprotein: M. pneumoniae memiliki lipoprotein, termasuk yang dikodekan oleh 

MPN133. Lipoprotein M. pneumoniae dapat dikenali oleh Toll-like receptor (TLR)1, 

TLR2 dan TLR6, yang menstimulasi pelepasan sitokin proinflamasi termasuk Tumor 

necrosis factor (TNF)-α, Interleukin (IL)-1β, IL-6 dan mediator inflamasi lainnya. 

Pemeriksaan Diagnostik Mycoplasma pneumoniae 

Diagnosis Mycoplasma pneumoniae dapat dilakukan melalui beberapa metode, di 

antaranya: 

• Pemeriksaan Serologi: Deteksi antibodi IgM dan IgG terhadap Mycoplasma 

pneumoniae menggunakan ELISA. Sensitivitas pemeriksaan serologi bergantung pada 

waktu pengumpulan sampel serum pertama dan ketersediaan serum berpasangan yang 

dikumpulkan dengan interval ≥ 2 minggu untuk mengevaluasi konversi serum dan/atau 

peningkatan titer antibodi ≥ 4 kali lipat. Imunoglobulin serum spesifik MP-IgM biasanya 

dapat dideteksi dalam waktu sekitar 1 minggu setelah timbulnya gejala klinis, dan titer 
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puncaknya pada minggu ketiga, yang dapat digunakan sebagai indikator diagnostik 

infeksi paru baru-baru ini (Meyer Sauteur et al., 2014). 

• PCR (Polymerase Chain Reaction): Deteksi DNA Mycoplasma pneumoniae dari 

spesimen klinis (misalnya, sputum atau usapan nasofaring). Pemeriksaan PCR 

merupakan pemeriksaan baku dengan sensitivitas yang tinggi. Teknik amplifikasi asam 

nukleat yang digunakan untuk mendeteksi MP DNA atau RNA berbeda dalam pemilihan 

gen target yang digunakan (misalnya gen P1, 16S rDNA, 16S rRNA, gen ATPase operon, 

dll.). Masalah utama dengan pemeriksaan PCR adalah tidak bisa membedakan antara 

kolonisasi atau penularan tanpa gejala (Meyer Sauteur et al., 2018) .   

• Kultur Mycoplasma pneumoniae: Meskipun spesifik tetapi sensitivitas hanya 40%. 

Metode ini jarang digunakan karena membutuhkan waktu lama (2-6 minggu) dan media 

khusus (Waites et al., 2017). Media pertumbuhan bakteri menggunakan Sucrose 

phosphatbuffer/SP4 broth atau agar. morfologi koloni berbentuk fried-egg colony yang 

dapat dilihat di bawah mikroskop. Bila menggunakan spesimen darah, maka harus 

menggunakan medium khusus karena SPS dapat menginhibisi pertumbuhan 

Mycoplasma. 

Pilihan Terapi Mycoplasma pneumoniae 

Mycoplasma pneumoniae tidak memiliki dinding sel dan resisten terhadap semua 

antimikroba yang menargetkan dinding sel. Mycoplasma pneumoniae rentan terhadap 

antibiotik yang bekerja pada ribosom bakteri dan menghambat sintesis protein. Antibiotik yang 

umum digunakan antara lain makrolida seperti azitromisin, klaritromisin, roksitromisin, dll, 

antibiotik tetrasiklin baru seperti doksisiklin, minosiklin dan omarcycline, dan antibiotik 

golongan quinolon seperti levofloxacin, ciprofloxacin, moxifloxacin. Tetrasiklin dapat 

menghambat pemanjangan rantai peptida sintesis protein dengan bekerja pada subunit 30 S 

ribosom MP. Waktu pengobatan umumnya 10-14 hari, dan pada beberapa pasien yang parah 

dapat diperpanjang hingga sekitar 3 minggu (Gao and Sun, 2024). 

 

2. Karakteristik umum Chlamydia spp 

Chlamydia spp merupakan anggota ordo Chlamydiales dan famili Chlamydiaceae. C. 

trachomatis, C. pneumoniae, dan Chlamydia psittaci merupakan penyebab penting infeksi pada 

manusia.  Chlamydia spp merupakan bakteri intraseluler obligat yang pernah dianggap sebagai 

virus karena memerlukan ATP dari sel inang eukariotik untuk mendorong pertumbuhan dan 

replikasi intraseluler. Chlamydia spp mirip dengan basil gram negatif karena memiliki 

lipopolisakarida (LPS) sebagai komponen dinding selnya. Namun, LPS Chlamydia spp hanya 

memiliki sedikit  aktivitas endotoksik. Chlamydia spp memiliki protein membran luar yang 

utama (MOMP) (Tille, 2017). 

Chlamydia spp memiliki siklus perkembangan yang unik yaitu bentuk replikasi 

intraseluler, yang dikenal sebagai reticular body (RB), dan bentuk yang  inert secara metabolik 

dan infektif yang dikenal sebagai elementary body (EB). Setelah menginfeksi sel inang, EB 

berdiferensiasi menjadi RB lalu RB membelah dengan pembelahan biner di dalam vakuola. 

Semakin banyak jumlah RB, maka vakuola akan mengembang dan membentuk 

intrasitoplasma. Kemudian, RB berdiferensiasi menjadi EB, lalu 48 - 72 jam pasca infeksi, EB 

dilepaskan dari sel inangnya (Tille, 2017). 
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Chlamydia pneumoniae dan Chlamydia psittaci adalah bakteri intraseluler obligat yang 

menyebabkan infeksi saluran pernapasan manusia. Chlamydia pneumoniae terutama dikaitkan 

dengan pneumonia atipikal pada manusia, sedangkan Chlamydia psittaci merupakan agen 

penyebab psittacosis, penyakit zoonotik yang dapat ditularkan dari burung ke manusia.  

Chlamydia pneumoniae awalnya dikenal dengan TWAR (original isolate-Taiwan TW-

183 & AR-39). C. pneumoniae merupakan bakteri patogen pada manusia. Bakteri ini ditularkan 

melalui droplet pernapasan dan sering menyebabkan infeksi saluran pernapasan atas serta 

pneumonia komunitas. Penularan melalui asimtomatik carrier juga telah dilaporkan. Masa 

inkubasinya bisa sekitar 3-4 minggu, lebih lama dari kebanyakan infeksi saluran pernapasan. 

C. pneumoniae adalah bakteri intraseluler yang paling umum, yang terutama terlibat dalam 

infeksi saluran pernafasan dan kadang-kadang bermanifestasi sebagai penyakit ekstra paru. 

Chlamydia psittaci juga merupakan bakteri gram-negatif dengan siklus hidup yang 

serupa. Bakteri ini terutama ditularkan melalui inhalasi debu atau sekresi burung yang 

terinfeksi. Infeksi pada manusia dapat menyebabkan psittacosis, yang ditandai dengan 

pneumonia berat dan manifestasi sistemik lainnya. 

Faktor Virulensi Chlamydia spp 

Xaplanteri et al., (2023) menjelaskan bahwa faktor virulensi Chlamydia spp diantaranya 

adalah: 

• Type 3 secretion system (T3SS): T3SS berfungsi sebagai saluran untuk mendorong 

pengiriman protein efektor patogen ke dalam sitoplasma sel inang. Melalui alat ini, 

mikroorganisme dapat menyuntikkan protein langsung ke sel inang dan menghindari 

lisosom. Effector protein ini dapat memengaruhi sitoskeleton aktin dan menyebabkan 

endocytosis.  

• Translocated actin-recruiting phosphoprotein (TARP): Protein ini mengaktifkan Rac 

dan Cdc42 GTPases yang mengendalikan polimerisasi aktin. Setelah EB menempel pada 

sel inang, TarP disuntikkan ke dalam sel inang. Translokasi ini dilakukan melalui sistem 

sekretori klamidia tipe 3. TarP memiliki tiga situs pengikatan untuk vinculin. Selain itu, 

TarP dilaporkan berinteraksi dengan fokal adhesi kinase (FAK) dan dengan demikian 

mampu mengubah sinyal adhesi sel. Dengan cara ini, Chlamydia menggunakan matriks 

ekstraseluler dan sambungan sel-ke-sel untuk kepentingannya dalam mendorong 

masuknya ke dalam sel inang. 

• Inclusion membrane proteins (Incs): Protein ini merupakan komponen struktural 

membran dan dapat mengganggu jalur sel inang.  

• Dinding sel: Dinding sel Chlamydia spp. mengandung LPS dan jaringan adhesin protein 

kaya sistein.  

• Major outer membrane protein (MOMP): Protein ini berfungsi sebagai adhesin dan 

porin β-barrel. 

Pemeriksaan Diagnostik Chlamydia spp 

Pemeriksaan Diagnostik Chlamydia spp diantaranya menurut Gautam dan Krawiec 

(2025) adalah: 

• Serologi: Deteksi antibodi IgM dan IgG menggunakan ELISA atau 

mikroimunofluoresensi (MIF) menggunakan spesimen darah. 
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• PCR (Polymerase Chain Reaction): Untuk teknologi PCR saat ini hanya digunakan 

untuk C. trachomatis dan C. psittaci karena belum ada PCR terstandard untuk diagnosis 

C. pneumoniae. Spesimen PCR menggunakan nasopharyngeal swab, sputum, atau 

bronchoalveolar lavage 

• Kultur Sel: Chlamydia spp tidak dapat dikultur pada media artifisial sehingga harus 

dilakukan di kultur sel. Tetapi kultur sel jarang digunakan dalam praktik klinis karena 

kesulitan dalam membiakkan bakteri intraseluler ini. 

Pilihan Terapi Chlamydia spp 

Gautam ddan Krawiec (2025) menjelaskan bahwa pilihan terapi antibiotik lini pertama 

dibedakan berdasarkan spesies : 

C. pneumoniae : azithromycin ; alternatif : Tetracycline, clarithromycin, doxycycline, 

fluoroquinolones 

C. psittaci : doxycycline/tetracycline ; alternatif : macrolide 

 

3. Karakteristik umum Legionella pneumophila spp 

Legionella pneumophila adalah bakteri gram-negatif yang merupakan penyebab utama 

legionellosis, termasuk penyakit Legionnaires dan Pontiac fever. Bakteri ini memiliki flagela 

untuk motilitas dan tidak membentuk spora. Bakteri ini dapat bertahan dan berkembang biak 

dalam makrofag dan amuba. Bakteri aerob obligat dengan kebutuhan nutrisi khusus, 

memerlukan L-cysteine dan ion besi untuk pertumbuhan optimal (Tille, 2017). 

Bakteri ini ditemukan secara alami di lingkungan air tawar, seperti danau dan sungai. 

Bakteri ini dapat menjadi penyebab masalah kesehatan ketika tumbuh dan menyebar di sistem 

air buatan manusia seperti kamar mandi dan keran, unit AC untuk bangunan besar, bak mandi 

air panas yang tidak dikeringkan setelah digunakan, tangki air panas dan pemanas (t= 5,7-63 

C).  Infeksi terjadi melalui inhalasi aerosol yang mengandung bakteri (Tille, 2017). 

Faktor Virulensi Legionella pneumophila 

Faktor virulensi Legionella pneumophila diantaranya adalah: 

• Sistem Sekresi Tipe IV (Dot/Icm): Memungkinkan bakteri untuk menghindari 

degradasi dalam fagolisosom dan berkembang di dalam fagosom makrofag. 

• Lipopolisakarida (LPS): Berperan dalam perlindungan terhadap respons imun inang. 

• Protein Efektor: Mengubah fungsi sel inang, memungkinkan replikasi bakteri di dalam 

vakuola Legionella-containing vacuole (LCV). 

• Enzim Proteolitik dan Sitotoksin: Berkontribusi pada kerusakan jaringan dan 

inflamasi. 

Pemeriksaan Diagnostik Legionella pneumophila 

Menurut Brady et al.(2025), pemeriksaan diagnostik Legionella pneumophila 

diantaranya adalah: 

• Pemeriksaan Antigen Urin: Tes antigen urin melalui imunokromatografi adalah tes 

diagnostik cepat dan tersedia secara luas dengan sensitivitas > 85% dan spesifisitas > 

99% untuk Legionella pneumophila. Namun, uji yang tersedia hanya menguji serogrup 

L pneumophila 1 (Brady et al.(2025)). 
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• Kultur pada Media BCYE (Buffered Charcoal Yeast Extract): Kultur sputum 

dianggap sebagai standar emas untuk diagnosis legionellosis. Kultur sputum 

memungkinkan identifikasi spesifik spesies, serogrup, dan kerentanan antibiotik. 

Namun, mendapatkan sputum mungkin sulit dilakukan, dan hasilnya baru terlihat dalam 

beberapa hari. Sensitivitas kultur sputum berkurang secara signifikan pada pasien yang 

sudah menjalani terapi antimikroba. 

• PCR (Polymerase Chain Reaction): Metode sensitif untuk deteksi DNA Legionella 

pneumophila. PCR untuk DNA legionella dapat dilakukan pada berbagai spesimen, 

seperti dahak, darah, urin, atau jaringan. PCR dapat memberikan hasil diagnostik dalam 

waktu beberapa jam dengan sensitivitas dan spesifisitas tinggi. Namun, PCR tidak 

tersedia secara luas, memerlukan peralatan dan keahlian khusus, dan tidak dapat 

memberikan gambaran sensitivitas antibiotik atau tipe epidemiologi. 

• Serologi: Deteksi antibodi terhadap Legionella pneumophila menggunakan metode 

ELISA atau imunofluoresensi. 

Pilihan Terapi Legionella pneumophila 

Pilihan terapi Legionella pneumophila menurut Brady et al. (2025) diantaranya adalah: 

• Makrolida (misalnya, Azitromisin, Klaritromisin): Pilihan utama untuk kasus ringan 

hingga sedang. 

• Fluorokuinolon (misalnya, Levofloksasin, Moksifloksasin): Efektif untuk infeksi berat, 

terutama pada pasien imunokompromais. 

• Tetrasiklin (misalnya, Doksisiklin): Alternatif untuk pasien yang tidak dapat menerima 

makrolida atau fluorokuinolon. 

 

KESIMPULAN 

Pneumonia atipikal merupakan entitas klinis yang penting dengan etiologi utama 

Mycoplasma pneumoniae, Chlamydia spp., dan Legionella pneumophila. Karakteristik unik 

patogen ini memerlukan pendekatan diagnostik dan terapeutik yang berbeda dibandingkan 

pneumonia tipikal. Penggunaan metode molekuler dan serologi sangat membantu dalam 

diagnosis, sementara terapi antibiotik yang tepat dapat meningkatkan luaran klinis. 

Pemahaman yang baik mengenai patogenesis dan faktor virulensi juga penting dalam upaya 

pencegahan dan pengendalian resistensi antimikroba. 
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ABSTRAK 

Penyakit akibat paparan virus menjadi pemicu dominan morbiditas dan mortalitas dunia, 

dengan variasi manifestasi klinis dari infeksi ringan hingga kondisi yang mengancam jiwa. 

Virus sebagai parasit intraseluler obligat memiliki kemampuan bereplikasi cepat dan 

beradaptasi melalui mutasi, sehingga menyulitkan upaya pengendalian penyakit. Penularan 

infeksi virus dapat terjadi melalui berbagai jalur, termasuk respiratorik, kontak langsung, 

vektor, serta transmisi vertikal. Proses patogenesis melibatkan invasi virus ke sel inang, 

replikasi, serta respons imun yang dapat bersifat protektif maupun merusak jaringan. 

Manifestasi klinis sangat bervariasi tergantung jenis virus, organ target, dan status imun inang. 

Diagnosis infeksi virus memerlukan pendekatan klinis yang didukung pemeriksaan 

laboratorium dan penunjang untuk memastikan etiologi dan derajat keparahan penyakit. 

Penatalaksanaan difokuskan pada terapi suportif, penggunaan antivirus spesifik, pencegahan 

komplikasi, serta pengendalian penularan. Literature review ini bertujuan untuk mengkaji 

aspek etiologi, patogenesis, manifestasi klinis, diagnosis, dan penatalaksanaan penyakit infeksi 

virus pada manusia. 

Kata Kunci : Penyakit Infeksi Virus, Etiologi Virus, Patogenesis, Manifestasi Klinis, 

Diagnosis, Penatalaksanaan  

 

ABSTRACT 

Pathologies associated with viral exposure represent a dominant determinant of global 

morbidity and mortality, exhibiting a spectrum of clinical presentations from minor infections 

to critical, life-endangering states. Viruses, as obligate intracellular parasites, have the ability 

to replicate rapidly and adapt through mutations, making disease control efforts challenging. 

Virus infection transmission can occur through various routes, including respiratory, direct 

contact, vectors, and vertical transmission. The pathogenesis process involves the invasion of 

viruses into host cells, replication, and immune responses that can be either protective or 

tissue-damaging. Clinical manifestations vary greatly depending on the type of virus, target 

organ, and the host's immune status. The diagnosis of virus infections requires a clinical 

approach supported by laboratory tests and additional examinations to determine the etiology 

and severity of the disease. Management focuses on supportive therapy, the application of 

specific antivirus, prevention of complications, and control of transmission. This literature 
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review aims to examine the aspects of etiology, pathogenesis, clinical manifestations, 

diagnosis, and management of virus infections in humans. 

Keywords : Virus Infectious Diseases, Virus Etiology, Pathogenesis, Clinical 

Manifestations, Diagnosis, Management  
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PENDAHULUAN 

Penyakit akibat paparan virus diidentifikasi sebagai penyumbang signifikan terhadap 

angka kesakitan dan kematian dunia (Y. Li et al., 2022). Seiring dengan perkembangan 

globalisasi, mobilitas manusia yang tinggi, serta perubahan lingkungan dan iklim, risiko 

penyebaran penyakit infeksi virus semakin meningkat (Lim et al., 2023). Berbagai kejadian 

wabah dan pandemi yang disebabkan oleh virus, seperti influenza, Ebola, SARS, MERS, dan 

COVID-19, menunjukkan bahwa infeksi virus hingga kini terus menjadi tantangan krusial bagi 

sistem kesehatan pada skala internasional (Gebremichael et al., 2022). Menurut analisis 

epidemiologis, penyakit infeksi virus menyumbang secara signifikan terhadap angka kematian 

dan beban penyakit di berbagai negara (G B D, 2025). Pada 2021, infeksi virus termasuk 

COVID-19, hepatitis virus, HIV/AIDS, dengue, rabies dan Ebola diperkirakan menyumbang 

sekitar 8,7 juta kematian dan 259,2 juta DALYs sekitar 12,8% dari jumlah penyebab kematian 

dunia pada tahun yang sama (X. C. Li et al., 2024). Selain itu, penyakit virus yang ditularkan 

melalui vektor seperti dengue telah dilaporkan dengan jutaan kasus setiap tahun dan ribuan 

kasus berat yang mengancam jiwa di lebih dari 90 negara (Wulan, 2024).  

Virus memiliki karakteristik biologis yang berbeda dibandingkan dengan agen infeksi 

lainnya, seperti bakteri atau parasit (Almeria et al., 2021). Virus merupakan organisme parasitik 

intraseluler obligat yang keberlangsungan hidup dan proses reproduksi sepenuhnya bergantung 

pada sel hidup milik inang (Koonin et al., 2022). Ketergantungan virus terhadap sel inang 

menyebabkan proses infeksi virus melibatkan interaksi antara virus dan sistem biologis 

manusia (Montoya et al., 2023). Interaksi ini menentukan keberhasilan infeksi, derajat 

keparahan penyakit, serta luaran klinis yang dialami pasien. Penyakit infeksi virus tidak dapat 

dilepaskan dari tiga aspek utama, yaitu etiologi, patogenesis, dan manifestasi klinis (Aghagoli 

et al., 2021; de Lima Cavalcanti et al., 2022). Etiologi berfokus pada identifikasi virus sebagai 

agen penyebab, karakteristik biologisnya, serta cara penularannya (Ma et al., 2021). 

Patogenesis menjelaskan mekanisme terjadinya penyakit mulai dari masuknya virus ke dalam 

tubuh hingga terjadinya kerusakan jaringan dan gangguan fungsi organ (Hansen, 2023). 

Manifestasi klinis merupakan hasil akhir dari proses patogenetik yang tampak dalam bentuk 

gejala dan tanda klinis pada pasien (Rahman et al., 2021). 

Banyak faktor yang berkontribusi terhadap tingginya beban penyakit infeksi virus, 

termasuk globalisasi dan mobilitas manusia yang tinggi, perubahan iklim yang memperluas 

jangkauan vektor, rendahnya tingkat vaksinasi di beberapa negara, serta keterbatasan akses 

terhadap diagnostik dan perawatan yang memadai (Huang et al., 2023). Laporan terbaru dari 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) menekankan pentingnya upaya pencegahan dan 

pengendalian infeksi untuk mengurangi penyebaran infeksi dan dampak klinisnya di 

masyarakat. Literature review ini bertujuan untuk mengkaji secara komprehensif penyakit 
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infeksi virus pada manusia dengan menitikberatkan pada aspek etiologi, patogenesis, dan 

manifestasi klinis. Tinjauan ini dilakukan untuk mengidentifikasi karakteristik utama virus 

sebagai agen penyebab penyakit, memahami mekanisme biologis yang mendasari terjadinya 

infeksi dan kerusakan jaringan, serta menggambarkan variasi manifestasi klinis yang muncul 

akibat interaksi antara virus dan inang. Dengan mengintegrasikan temuan-temuan dari berbagai 

sumber ilmiah terkini, literature review ini diharapkan dapat memberikan gambaran yang 

sistematis dan berbasis bukti mengenai penyakit infeksi virus, serta menjadi dasar pengetahuan 

yang relevan bagi mahasiswa dan praktisi kedokteran dalam menunjang proses diagnosis, 

penatalaksanaan, dan pencegahan penyakit infeksi virus. 

 

TINJAUAN LITERATUR  

Etiologi Penyakit Infeksi Virus pada Manusia 

Etiologi penyakit infeksi virus berkaitan dengan virus sebagai agen penyebab penyakit 

serta faktor-faktor yang memungkinkan terjadinya infeksi pada manusia (Pardons et al., 2023). 

Virus merupakan mikroorganisme subseluler yang bersifat parasit intraseluler obligat, sehingga 

keberlangsungan hidup dan replikasinya sepenuhnya bergantung pada sel inang (Guo et al., 

2023). Struktur virus yang relatif sederhana terdiri atas materi genetik berupa asam nukleat 

(DNA atau RNA) (Okada et al., 2021)  sebagai materi genetik yang terbungkus oleh kapsid 

protein, dan pada beberapa virus disertai adanya selubung lipid (envelope) yang mengandung 

glikoprotein penting dalam proses infeksi (Theken et al., 2021). Penggolongan virus penyebab 

penyakit pada manusia didasarkan pada tipe asam nukleatnya, yang meliputi virus DNA dan 

RNA (Cheshomi et al., 2025). Virus RNA umumnya memiliki tingkat mutasi yang tinggi akibat 

keterbatasan mekanisme proofreading saat replikasi, sehingga mudah mengalami perubahan 

antigenik (Dadonaite et al., 2023). Kondisi ini berkontribusi terhadap munculnya varian baru, 

peningkatan virulensi, serta kemampuan virus untuk menghindari respons imun inang. 

Sebaliknya, virus DNA cenderung lebih stabil secara genetik dan dapat menetap dalam tubuh 

inang dalam bentuk infeksi laten, yang sewaktu-waktu dapat mengalami reaktivasi (Sanjuan & 

Domingo-Calap, 2021). 

Penularan virus terjadi melalui berbagai mekanisme yang dipengaruhi oleh karakteristik 

biologis virus dan lingkungan. Jalur penularan meliputi transmisi respiratorik melalui droplet 

atau aerosol, kontak langsung dengan kulit atau mukosa, paparan cairan tubuh, asupan pangan 

atau air yang tercemar, kontak seksual, serta transmisi melalui vektor. Selain itu, transmisi 

vertikal dari ibu ke janin juga berperan dalam beberapa infeksi virus, yang dapat menyebabkan 

gangguan kongenital (Pascoal et al., 2023). Faktor inang memiliki peranan penting dalam 

etiologi penyakit infeksi virus. Status imun, usia ekstrem (neonatus dan lansia), status gizi, 

serta adanya penyakit penyerta dapat memengaruhi kerentanan terhadap infeksi dan keparahan 

penyakit. Faktor lingkungan seperti kepadatan penduduk, sanitasi yang buruk, dan keterbatasan 

akses layanan kesehatan turut berkontribusi terhadap peningkatan risiko penyebaran infeksi 

virus. 
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Patogenesis Penyakit Infeksi Virus 

Patogenesis penyakit infeksi virus merupakan rangkaian proses biologis yang terjadi 

sejak virus masuk ke dalam tubuh hingga munculnya kerusakan jaringan dan gangguan fungsi 

organ (Whitley, 2023). Tahap awal patogenesis dimulai dari paparan virus dan masuknya virus 

ke dalam tubuh melalui portal masuk tertentu. Keberhasilan infeksi sangat ditentukan oleh 

kemampuan virus untuk mencapai sel target dan berikatan dengan reseptor spesifik di 

permukaan sel inang (Dufloo et al., 2025). Setelah perlekatan, virus akan melakukan penetrasi 

dan uncoating, yaitu pelepasan materi genetik virus ke dalam sitoplasma atau inti sel. Materi 

genetik ini kemudian mengalami replikasi dan transkripsi dengan memanfaatkan enzim dan 

struktur sel inang. Proses replikasi virus yang masif dapat menyebabkan kerusakan sel secara 

langsung melalui lisis sel, induksi apoptosis, atau gangguan fungsi metabolik sel (Zhan et al., 

2024). 

Selain efek sitopatik langsung, patogenesis infeksi virus juga sangat dipengaruhi oleh 

respons imun inang (Yang, 2025). Sistem imun bawaan memberikan respons awal melalui 

produksi interferon, aktivasi sel natural killer, dan pelepasan sitokin proinflamasi. Respons ini 

bertujuan untuk membatasi replikasi virus dan mencegah penyebaran infeksi (Dalskov et al., 

2023). Selanjutnya, sistem imun adaptif berperan melalui aktivasi limfosit T sitotoksik yang 

menghancurkan sel terinfeksi serta pembentukan antibodi oleh limfosit B. Pada kondisi 

tertentu, ketidakterkendalian respons imun dapat memicu dampak patologis berupa cedera 

pada jaringan. Pelepasan sitokin dalam jumlah besar dapat menimbulkan peradangan sistemik, 

peningkatan permeabilitas pembuluh darah, dan disfungsi organ. Mekanisme ini berperan 

dalam terjadinya komplikasi berat pada beberapa infeksi virus (Nie et al., 2025).  

Manifestasi Klinis Penyakit Infeksi Virus 

Manifestasi klinis penyakit infeksi virus merupakan ekspresi klinis dari mekanisme 

patogenetik dalam tubuh. Gejala klinis yang muncul bergantung pada organ target yang 

terinfeksi dan intensitas respons imun (Trifonova et al., 2025). Secara umum, infeksi virus 

menimbulkan gejala sistemik awal berupa demam, malaise, kelelahan, nyeri otot, dan 

penurunan nafsu makan, yang merupakan manifestasi respons inflamasi tubuh terhadap infeksi 

(Kyokha Ameen, 2025). Manifestasi klinis berkaitan dengan jaringan atau organ yang menjadi 

target utama virus. Infeksi virus pada saluran pernapasan dapat menimbulkan gejala ringan 

hingga berat, seperti batuk, pilek, sesak napas, dan gangguan pertukaran gas (Jiang et al., 2023). 

Infeksi virus pada saluran pencernaan dapat menyebabkan diare, mual, dan muntah, sedangkan 

infeksi virus hepatotropik dapat menyebabkan peradangan hati yang ditandai dengan ikterus 

dan gangguan fungsi hati. Infeksi virus pada sistem saraf pusat dapat menimbulkan gejala 

neurologis seperti kejang, gangguan kesadaran, atau defisit neurologis fokal (Lhomme et al., 

2021). 

Penularan Penyakit Infeksi Virus 

Penularan penyakit infeksi virus merupakan proses perpindahan virus dari satu inang ke 

inang lain yang dipengaruhi oleh karakteristik biologis virus, reservoir, serta faktor lingkungan 

dan perilaku manusia (Tabatabaei et al., 2025). Jalur penularan yang beragam menyebabkan 

perbedaan pola epidemiologi, kecepatan penyebaran, dan tingkat keparahan wabah di 
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masyarakat. Salah satu jalur penularan yang paling umum adalah transmisi respiratorik melalui 

droplet dan aeroso (B. Cao et al., 2025)l. Patogen virus respiratori, termasuk influenza dan 

SARS-CoV-2, ditularkan melewati partikel cairan yang dikeluarkan saat batuk, bersin, 

berbicara, atau bernapas. Droplet berukuran besar cenderung jatuh ke permukaan dalam jarak 

dekat, sedangkan aerosol berukuran kecil dapat memiliki persistensi lebih lama di atmosfer, 

terutama dalam lingkungan tertutup dengan sirkulasi udara yang buruk (Bale et al., 2022; 

Delikhoon et al., 2021).  

Mekanisme ini menjelaskan tingginya tingkat penularan penyakit respiratorik di 

lingkungan padat penduduk. Data WHO menunjukkan bahwa penularan melalui udara 

berperan besar dalam terjadinya wabah COVID-19, dengan ratusan juta kasus tercatat sejak 

2020. Selain itu, transmisi virus dimungkinkan melalui interaksi langsung dengan cairan 

biologis tubuh, meliputi darah, saliva, dan cairan genital. Jalur ini berperan penting dalam 

penularan HIV, hepatitis B, dan hepatitis C. WHO melaporkan bahwa hingga 2024, lebih dari 

300 juta individu terpapar hepatitis B atau C kronis, yang sebagian besar ditularkan melalui 

paparan darah dan hubungan seksual tanpa proteksi (Alfaro-Perez et al., 2025; Habibu et al., 

2025). 

Rute fekal-oral berperan penting dalam penyebaran virus, terutama yang menyerang 

sistem gastrointestinal, seperti rotavirus, norovirus, dan hepatitis A. Infeksi berlangsung 

melalui ingestsi makanan atau air yang tercemar tinja yang memuat virus. Jalur ini sangat 

berkaitan dengan sanitasi yang buruk dan sering menjadi penyebab wabah di daerah dengan 

akses air bersih yang terbatas (Zheng et al., 2025). Beberapa virus ditularkan melalui vektor, 

terutama nyamuk, seperti virus dengue, Zika, dan chikungunya. WHO melaporkan bahwa 

dengue menyebabkan ratusan juta infeksi setiap tahun dan telah menjangkau 100 negara lebih, 

dengan peningkatan insiden yang berkorelasi dengan perubahan iklim. Selain itu, terdapat 

transmisi vertikal, yaitu transmisi maternal ke janin yang berlangsung pada fase kehamilan, 

saat persalinan, atau selama menyusui. Virus seperti HIV, hepatitis B, dapat ditularkan secara 

vertikal dan berpotensi menyebabkan gangguan pertumbuhan, kelainan kongenital, atau infeksi 

kronis pada bayi (Tajik et al., 2024).  

Respons Imun Inang terhadap Infeksi Virus 

Respons imun inang terhadap infeksi virus merupakan mekanisme pertahanan tubuh 

yang bertujuan untuk mengenali, membatasi, dan mengeliminasi virus. Interaksi antara sistem 

imun bawaan dan adaptif memainkan peran penting dalam menentukan manifestasi klinis 

penyakit (Shen et al., 2023). Saat virus menginvasi tubuh, sel imun bawaan mendeteksi PAMPs 

melalui PRRs, termasuk TLRs (Rex et al., 2023). Aktivasi reseptor ini memicu sekresi 

interferon tipe I (IFN-α dan IFN-β) yang berfungsi menekan replikasi virus dan menginduksi 

keadaan antivirus pada sel di sekitarnya. 

Selain interferon, sel natural killer (NK) berperan penting dalam menghancurkan sel yang 

terinfeksi virus, terutama pada fase awal infeksi sebelum respons imun adaptif terbentuk. 

Pelepasan sitokin dan kemokin proinflamasi membantu merekrut sel imun lain ke lokasi 

infeksi, namun juga dapat menyebabkan gejala sistemik seperti demam dan malaise. Menurut 

National Center for Biotechnology Information (NCBI), respons imun bawaan yang efektif 

dapat mengendalikan infeksi virus pada tahap awal dan mencegah penyebaran lebih lanjut. 
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Ketika sistem imun bawaan tidak mampu sepenuhnya mengeliminasi virus, sistem imun 

adaptif akan diaktifkan sebagai respons lanjutan yang bersifat antigen-spesifik dan 

memerlukan waktu beberapa hari hingga minggu untuk berkembang. Limfosit T sitotoksik 

(CD8⁺) bertanggung jawab dalam mengenali dan membunuh sel terinfeksi melalui antigen 

yang disajikan oleh MHC kelas I. Sementara itu, limfosit B mengalami diferensiasi menjadi 

sel plasma yang memproduksi antibodi spesifik guna menetralkan virus dan menghambat 

infeksi ulang (Lu et al., 2023). 

Limfosit T helper (CD4⁺) berfungsi mengoordinasikan respons imun dengan melepaskan 

sitokin yang mendukung aktivasi sel B dan sel T lainnya. Keistimewaan sistem imun adaptif 

terletak pada pembentukan memori imunologis, yang berperan dalam meningkatkan kecepatan 

dan efektivitas respons terhadap paparan ulang virus. Prinsip ini menjadi dasar pengembangan 

vaksin. Namun demikian, respons imun yang tidak seimbang dapat menimbulkan dampak 

merugikan. Respons imun yang terlalu lemah dapat menyebabkan infeksi persisten, sedangkan 

respons yang berlebihan dapat memicu peradangan sistemik dan kerusakan organ, seperti yang 

terlihat pada fenomena badai sitokin (Ning et al., 2025). Oleh karena itu, keseimbangan respons 

imun sangat menentukan derajat keparahan penyakit dan prognosis pasien dengan infeksi virus. 

Diagnosis Penyakit Infeksi Virus 

Diagnosis penyakit infeksi virus merupakan tahapan dalam upaya penegakan diagnosis 

yang tepat, penentuan derajat keparahan penyakit, serta pemilihan strategi terapi dan tindakan 

pencegahan penularan. Diagnosis dilakukan melalui evaluasi klinis, pemeriksaan laboratorium, 

dan pemeriksaan penunjang, mengingat manifestasi klinis infeksi virus sering kali bersifat 

nonspesifik dan tumpang tindih dengan penyakit infeksi lainnya . Diagnosis klinis diawali 

dengan anamnesis yang rinci untuk menggali keluhan utama, perjalanan penyakit, riwayat 

pajanan terhadap individu terinfeksi, riwayat perjalanan ke daerah endemis, status imunisasi, 

serta faktor risiko seperti usia lanjut, penyakit komorbid, dan kondisi imunosupresi (L. Cao et 

al., 2025; Endo et al., 2025).  

Pemeriksaan fisik dilakukan secara sistematis dengan fokus pada organ yang paling 

sering terdampak, seperti pemeriksaan saluran pernapasan pada dugaan infeksi virus 

respiratorik, pemeriksaan kulit dan mukosa pada infeksi virus dengan manifestasi ruam, serta 

pemeriksaan neurologis pada infeksi virus yang bersifat neurotropik. Namun, gejala umum 

seperti demam, malaise, batuk, dan nyeri otot sering kali tidak spesifik, sehingga diagnosis 

klinis saja belum cukup untuk memastikan etiologi virus dan memerlukan konfirmasi melalui 

pemeriksaan lanjutan. 

Pemeriksaan laboratorium merupakan komponen utama dalam konfirmasi etiologi 

penyakit infeksi virus. Deteksi materi genetik virus melalui metode PCR atau NAAT menjadi 

standar emas karena memiliki sensitivitas dan spesifisitas yang tinggi, terutama dalam 

mendeteksi infeksi pada fase awal penyakit, seperti pada infeksi SARS-CoV-2 (Tabatabaei et 

al., 2025; Theken et al., 2021). Selain itu, pemeriksaan serologi digunakan untuk menilai 

respons imun inang terhadap virus melalui deteksi antibodi IgM dan IgG, di mana IgM 

mengindikasikan infeksi akut, sedangkan IgG mencerminkan infeksi lampau atau imunitas 

pascainfeksi maupun vaksinasi. Pemeriksaan antigen cepat juga banyak digunakan karena 

kemudahan dan kecepatan hasil, meskipun sensitivitasnya relatif lebih rendah dibandingkan 
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PCR. Pada infeksi virus tertentu, seperti dengue dan hepatitis, diagnosis dapat ditegakkan 

melalui deteksi genom virus, antigen spesifik seperti NS1, isolasi virus, serta pemeriksaan 

serologi, yang pemilihannya disesuaikan dengan fase penyakit dan ketersediaan fasilitas 

laboratorium. 

Selain pemeriksaan etiologis, pemeriksaan lain diperlukan untuk menilai dampak 

sistemik infeksi virus dan kemungkinan komplikasi. Pemeriksaan darah lengkap sering 

menunjukkan leukopenia atau trombositopenia pada beberapa infeksi virus. Pemeriksaan 

radiologis, seperti foto toraks atau CT scan, digunakan untuk mengevaluasi keterlibatan paru 

pada infeksi virus respiratorik. Pemeriksaan fungsi organ, seperti fungsi hati dan ginjal, juga 

penting untuk mendeteksi keterlibatan organ target, khususnya pada infeksi virus hepatotropik 

atau infeksi berat dengan risiko kegagalan multiorgan.  

Penatalaksanaan Penyakit Infeksi Virus 

Penatalaksanaan penyakit infeksi virus bertujuan untuk mengendalikan replikasi virus, 

meredakan gejala, mencegah serta menangani komplikasi, dan menurunkan risiko penularan. 

Strategi penatalaksanaan bersifat individual dan sangat bergantung pada jenis virus, fase 

infeksi, derajat keparahan penyakit, serta kondisi klinis dan imunologis pasien. WHO 

melaprokan pada infeksi COVID-19, sekitar 81% kasus bersifat ringan, 14% individu 

mengalami progresi penyakit menjadi derajat berat sehingga membutuhkan intervensi oksigen, 

dan sekitar 5% membutuhkan perawatan intensif termasuk ventilasi mekanik, sehingga 

menegaskan pentingnya terapi suportif dalam menurunkan angka morbiditas dan mortalitas 

(Alfaro-Perez et al., 2025; Habibu et al., 2025). 

Sejumlah agen antivirus telah dimanfaatkan dalam penanganan infeksi virus tertentu, 

seperti remdesivir pada penderita COVID-19 (Beigel et al., 2020) dengan kondisi keparahan 

tertentu untuk mempercepat proses pemulihan, serta terapi antivirus jangka panjang pada 

hepatitis B dan C yang terbukti menurunkan replikasi virus dan mencegah komplikasi kronis . 

Pada infeksi HIV, terapi antiretroviral (ART) telah memberikan dampak, dengan sekitar 29,6 

juta orang hidup dengan HIV menerima ART pada tahun 2021, yang berkontribusi besar 

terhadap penurunan mortalitas dan transmisi virus. Pemilihan terapi antivirus harus 

mempertimbangkan manfaat klinis, potensi efek samping, serta risiko resistensi virus 

(Montoya et al., 2023; Pardons et al., 2023). 

Pada beberapa infeksi virus, respons imun inang yang berlebihan justru berperan dalam 

terjadinya kerusakan jaringan dan kegagalan organ. Dalam kondisi tersebut, terapi 

imunomodulator dapat dipertimbangkan untuk mengendalikan peradangan. Kortikosteroid 

digunakan pada kasus tertentu, seperti sindrom gangguan pernapasan akut (ARDS), untuk 

menekan respons inflamasi yang berlebihan. Selain itu, agen yang menargetkan sitokin tertentu 

masih terus diteliti untuk mengurangi dampak badai sitokin (Chaudhuri et al., 2021). Namun, 

penggunaan imunomodulator harus dilakukan secara hati-hati karena berpotensi menekan 

respons imun yang dibutuhkan untuk eliminasi virus. Infeksi virus berat dapat menimbulkan 

komplikasi serius seperti pneumonia berat, sepsis, atau kegagalan multiorgan yang 

memerlukan perawatan intensif (L. Cao et al., 2025). Pada kondisi seperti ARDS akibat 

COVID-19, pasien membutuhkan intervensi medis di ICU dengan ventilasi mekanik, 

dukungan hemodinamik, serta pemantauan ketat fungsi organ. Penatalaksanaan komplikasi 
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bersifat multidisiplin dan berfokus pada stabilisasi kondisi pasien serta pencegahan kerusakan 

organ lebih lanjut (Grotberg et al., 2023). 

 

KESIMPULAN 

Penyakit infeksi virus pada manusia masih merupakan masalah kesehatan dengan 

kontribusi besar terhadap angka morbiditas dan mortalitas. Tingginya beban penyakit ini 

dipengaruhi oleh karakteristik biologis virus sebagai parasit intraseluler obligat, kemampuan 

virus untuk bermutasi dan beradaptasi, serta berbagai faktor inang dan lingkungan yang 

mendukung terjadinya penularan dan infeksi. Globalisasi, mobilitas manusia yang tinggi, 

perubahan iklim, serta ketimpangan akses terhadap layanan kesehatan dan vaksinasi semakin 

meningkatkan risiko penyebaran penyakit infeksi virus secara luas. Respons imun berperan 

ganda, yaitu sebagai mekanisme pertahanan untuk mengeliminasi virus sekaligus sebagai 

faktor yang dapat menyebabkan kerusakan jaringan apabila terjadi secara berlebihan atau tidak 

terkontrol. Manifestasi klinis infeksi virus sangat bervariasi, berkisar dari gejala ringan sampai 

penyakit berat disertai komplikasi yang berpotensi fatal, tergantung dari jenis virus, organ 

target, serta kondisi imunologis inang. Penatalaksanaan penyakit infeksi virus bersifat 

individual dan meliputi terapi suportif, penggunaan antivirus spesifik, imunomodulator pada 

kondisi tertentu, serta perawatan intensif pada kasus berat. Selain itu, upaya pencegahan dan 

pengendalian penularan merupakan komponen esensial dalam menurunkan dampak penyakit 

infeksi virus di masyarakat. 
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ABSTRAK 

Latar Belakang: Aktivitas fisik intensitas tinggi memicu perubahan metabolisme energi yang 

signifikan, khususnya pergeseran dari metabolisme aerobik menuju anaerobik yang 

menyebabkan peningkatan produksi asam laktat. Asam laktat tidak hanya merupakan produk 

metabolik, tetapi juga berperan sebagai indikator fisiologis penting dalam menilai respons 

tubuh terhadap aktivitas fisik. Tujuan: Untuk meninjau dan mensintesis peran asam laktat 

sebagai respons metabolik pada aktivitas fisik intensitas tinggi. Metode: Kajian ini 

menggunakan pendekatan literature review terstruktur dengan penelusuran database Google 

Scholar, PubMed, dan ScienceDirect hingga tahun 2025. Kriteria inklusi meliputi penelitian 

pada manusia yang membahas hubungan antara aktivitas fisik intensitas tinggi dengan kadar 

asam laktat. Proses seleksi dilakukan melalui tahap identifikasi, penyaringan, dan evaluasi teks 

lengkap. Karena adanya heterogenitas desain penelitian, variasi protokol latihan, dan 

perbedaan metode pengukuran, sintesis dilakukan secara naratif. Penilaian risiko bias 

dilakukan secara kualitatif berdasarkan kejelasan metodologi dan konsistensi hasil. Hasil: 

Hasil kajian menunjukkan bahwa peningkatan intensitas aktivitas fisik berkaitan dengan 

peningkatan produksi asam laktat akibat dominasi metabolisme anaerobik. Kadar laktat 

meningkat secara signifikan ketika aktivitas melampaui ambang laktat, terutama pada latihan 

intensitas tinggi seperti sprint dan latihan anaerobik. Selain itu, strategi pemulihan seperti 

recovery aktif terbukti mempercepat eliminasi laktat, sementara adaptasi latihan jangka 

panjang meningkatkan efisiensi metabolisme energi dan kemampuan tubuh dalam mengelola 

akumulasi laktat. Keterbatasan: Heterogenitas desain penelitian, variasi protokol latihan, serta 

perbedaan metode pengukuran membatasi kemungkinan dilakukan sintesis kuantitatif. 

Kesimpulan: Asam laktat memiliki peran penting sebagai respons metabolik pada aktivitas 

fisik intensitas tinggi. Peningkatan intensitas aktivitas meningkatkan produksi laktat, 

sementara mekanisme pemulihan dan adaptasi latihan berperan dalam regulasi metabolisme 

energi. Temuan ini memiliki implikasi penting dalam fisiologi olahraga, perencanaan latihan, 

dan praktik klinis. 

Kata Kunci         : Asam Laktat, Aktivitas Fisik Intensitas Tinggi, Metabolisme Anaerobik, 

Ambang Laktat, Recovery 
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ABSTRACT 

Background: High-intensity physical activity induces significant changes in energy 

metabolism, particularly the shift from aerobic to anaerobic pathways, resulting in increased 

lactate production. Lactate is not merely a metabolic byproduct but also serves as an important 

physiological indicator of the body's response to exercise. Objective: To review and synthesize 

the role of lactate as a metabolic response to high-intensity physical activity. Methods: This 

study employed a structured literature review approach by searching databases including 

Google Scholar, PubMed, and ScienceDirect up to 2025. Inclusion criteria comprised human 

studies examining the relationship between high-intensity physical activity and blood lactate 

levels. The selection process involved identification, screening, and full-text assessment. Due 

to heterogeneity in study design, exercise protocols, and measurement methods, a narrative 

synthesis approach was applied. Risk of bias was assessed qualitatively based on 

methodological clarity and consistency of findings. Results: The findings indicate that 

increased exercise intensity is associated with elevated lactate production due to the dominance 

of anaerobic metabolism. Lactate levels rise significantly when exercise exceeds the lactate 

threshold, particularly during high-intensity activities such as sprinting and anaerobic 

training. Additionally, recovery strategies such as active recovery enhance lactate clearance, 

while long-term training adaptations improve metabolic efficiency and lactate regulation. 

Limitations: Heterogeneity in study design, variation in exercise protocols, and differences in 

measurement methods limited quantitative synthesis. Conclusion: Lactate plays a critical role 

as a metabolic response during high-intensity physical activity. Increased intensity elevates 

lactate production, while recovery mechanisms and training adaptations regulate lactate 

dynamics. These findings have important implications for exercise physiology, training design, 

and clinical practice. 

Keywords          : Lactate, High-Intensity Physical Activity, Anaerobic Metabolism, 

Lactate Threshold, Recovery 
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PENDAHULUAN 

Aktivitas fisik merupakan salah satu stimulus fisiologis utama yang memengaruhi 

berbagai sistem dalam tubuh manusia, khususnya sistem metabolisme energi. Selama 

melakukan aktivitas fisik, tubuh dituntut untuk menghasilkan dan mempertahankan pasokan 

energi yang memadai guna menunjang kerja otot rangka secara berkelanjutan. Energi tersebut 

terutama disediakan dalam bentuk adenosin trifosfat (ATP), yang berperan sebagai sumber 

energi langsung bagi kontraksi otot dan berbagai proses biologis lainnya. Oleh karena itu, 

mekanisme metabolisme energi menjadi aspek fundamental dalam memahami respons 

fisiologis tubuh terhadap aktivitas fisik dengan berbagai tingkat intensitas (McArdle et al., 

2015). 

Dalam konteks olahraga, khususnya aktivitas lari, kebutuhan energi dapat meningkat 

secara signifikan tergantung pada intensitas dan durasi aktivitas yang dilakukan. Tubuh 

manusia memiliki beberapa sistem metabolisme energi yang bekerja secara terintegrasi untuk 

memenuhi kebutuhan tersebut, yaitu sistem fosfagen, glikolitik anaerobik, dan oksidatif 
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aerobik. Ketiga sistem ini tidak bekerja secara terpisah, melainkan saling melengkapi dengan 

kontribusi yang bervariasi sesuai dengan tuntutan metabolik yang dihadapi. Pada aktivitas 

dengan intensitas rendah hingga sedang, sistem aerobik berperan dominan, sedangkan pada 

aktivitas dengan intensitas tinggi dan durasi singkat, metabolisme anaerobik menjadi jalur 

utama penyedia energi (Bassett dan Howley, 2000). 

Aktivitas lari intensitas tinggi, seperti sprint, menimbulkan tekanan metabolik yang besar 

karena peningkatan kebutuhan energi yang terjadi secara cepat dalam waktu singkat. Kondisi 

ini sering kali melampaui kapasitas sistem metabolisme aerobik untuk menyediakan ATP 

secara optimal, sehingga tubuh mengandalkan metabolisme anaerobik glikolitik sebagai 

mekanisme kompensasi. Aktivasi jalur ini berkonsekuensi pada peningkatan produksi asam 

laktat sebagai bagian dari proses adaptif untuk mempertahankan laju glikolisis dan resintesis 

ATP. Peningkatan kadar laktat darah yang menyertai aktivitas intensitas tinggi kerap digunakan 

sebagai indikator keterlibatan metabolisme anaerobik (Brooks, 2018; Faude et al., 2009). 

Dalam kajian fisiologi olahraga dan kedokteran klinis, asam laktat memiliki peran 

penting sebagai parameter biokimia untuk menilai respons metabolik tubuh terhadap aktivitas 

fisik. Dinamika produksi dan eliminasi laktat mencerminkan keseimbangan antara jalur 

metabolisme aerobik dan anaerobik. Konsep ambang laktat digunakan untuk menggambarkan 

titik kritis di mana laju produksi laktat melebihi kemampuan tubuh untuk mengeliminasi dan 

memanfaatkannya kembali, sehingga terjadi akumulasi laktat dalam darah. Ambang ini bersifat 

individual dan dipengaruhi oleh tingkat kebugaran serta kapasitas oksidatif otot (Faude et al., 

2009). 

Selain sebagai indikator metabolik, peningkatan kadar laktat juga berkaitan dengan 

perubahan keseimbangan asam–basa intraseluler akibat akumulasi ion hidrogen. Kondisi ini 

dapat memengaruhi fungsi protein kontraktil, aktivitas enzim metabolik, serta menurunkan 

efisiensi kontraksi otot, yang secara klinis termanifestasi sebagai kelelahan otot. Namun, 

pemahaman modern menegaskan bahwa laktat bukanlah penyebab utama kelelahan, melainkan 

molekul perantara penting dalam regulasi metabolisme energi dan adaptasi fisiologis terhadap 

stres metabolik (Allen et al., 2008; Brooks, 2018). 

Berdasarkan latar belakang tersebut, pemahaman mengenai dasar fisiologi metabolisme 

energi, respons metabolisme anaerobik terhadap lari intensitas tinggi, serta dinamika asam 

laktat dan ambang laktat menjadi sangat penting. Pengetahuan ini tidak hanya berperan dalam 

interpretasi perubahan parameter biokimia seperti kadar laktat dan glukosa darah, tetapi juga 

memiliki implikasi klinis dalam bidang kedokteran olahraga, perencanaan program latihan, 

serta evaluasi respons adaptasi tubuh terhadap aktivitas fisik (McArdle et al., 2015). Oleh 

karena itu, kajian ini diharapkan dapat memberikan gambaran komprehensif mengenai 

hubungan antara aktivitas lari, metabolisme energi, dan respons fisiologis tubuh secara 

terintegrasi. 
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LITERATURE REVIEW 

Dasar Fisiologi Metabolisme Energi pada Aktivitas Fisik 

Metabolisme energi merupakan proses fundamental yang memungkinkan tubuh 

menghasilkan energi untuk mempertahankan fungsi biologis, termasuk aktivitas fisik. Sistem 

fosfagen menyediakan energi secara instan melalui pemecahan kreatin fosfat, tetapi hanya 

bertahan dalam waktu singkat. Sistem glikolitik anaerobik kemudian mengambil alih pada 

aktivitas intensitas tinggi, menghasilkan ATP dengan cepat namun dengan efisiensi rendah dan 

menghasilkan laktat sebagai produk samping. Sementara itu, sistem oksidatif aerobik berperan 

dalam aktivitas jangka panjang dengan efisiensi tinggi tetapi kecepatan produksi energi yang 

lebih lambat (McArdle et al., 2015). 

Pada aktivitas lari dengan intensitas tinggi, kontribusi sistem anaerobik meningkat secara 

signifikan. Hal ini terjadi karena kebutuhan energi meningkat secara cepat sehingga melampaui 

kapasitas sistem aerobik, sehingga tubuh mengandalkan glikolisis anaerobik sebagai sumber 

energi utama. Studi menunjukkan bahwa peningkatan kecepatan lari secara langsung 

meningkatkan kadar laktat dalam darah sebagai refleksi dari peningkatan aktivitas anaerobik 

(Rohaya, 2020). 

Respons Metabolisme Anaerobik terhadap Lari Intensitas Tinggi 

Pada aktivitas intensitas tinggi, seperti sprint, tubuh mengalami peningkatan kebutuhan 

energi yang sangat cepat sehingga suplai oksigen tidak mampu memenuhi kebutuhan tersebut. 

Kondisi ini menyebabkan dominasi metabolisme anaerobik, yang menghasilkan ATP melalui 

pemecahan glukosa tanpa menggunakan oksigen. 

Proses ini menghasilkan laktat sebagai produk metabolik yang dapat terakumulasi dalam 

darah apabila produksi melebihi kapasitas eliminasi. Penelitian menunjukkan bahwa aktivitas 

sprint memiliki korelasi yang sangat kuat dengan peningkatan kadar laktat darah, yang 

mencerminkan peningkatan aktivitas glikolisis anaerobik (Junaidi, 2016). Selain itu, uji 

anaerobik seperti RAST juga menunjukkan peningkatan signifikan kadar laktat setelah 

aktivitas intens, yang menegaskan peran dominan metabolisme anaerobik pada aktivitas 

tersebut (Mighra et al., 2020). 

Hal ini menunjukkan bahwa intensitas aktivitas merupakan faktor utama dalam 

menentukan jalur metabolisme energi yang digunakan serta besarnya produksi laktat. 

Dinamika Asam Laktat dan Ambang Laktat dalam Perspektif Klinis 

Asam laktat tidak hanya merupakan produk samping metabolisme, tetapi juga berperan 

sebagai indikator fisiologis penting dalam evaluasi performa dan kondisi metabolik tubuh. 

Ambang laktat (lactate threshold) merupakan titik di mana produksi laktat melebihi 

kemampuan tubuh untuk mengeliminasi atau memanfaatkannya kembali, sehingga terjadi 

peningkatan kadar laktat secara signifikan dalam darah (McArdle et al., 2015). 

Di bawah ambang ini, kadar laktat relatif stabil karena produksi dan eliminasi berada 

dalam keseimbangan. Namun, ketika intensitas aktivitas meningkat melampaui ambang laktat, 

terjadi peningkatan eksponensial kadar laktat yang mencerminkan dominasi metabolisme 

anaerobik. Studi menunjukkan bahwa peningkatan kecepatan lari berhubungan dengan 
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peningkatan signifikan kadar laktat, terutama pada aktivitas dengan intensitas tinggi (Rohaya, 

2020). 

Secara klinis, ambang laktat digunakan sebagai parameter penting dalam menilai 

kapasitas aerobik, menentukan intensitas latihan optimal, serta mengevaluasi kondisi fisiologis 

individu. 

Variasi Respons Metabolik Berdasarkan Jarak dan Beban Aktivitas 

Respons metabolik tubuh terhadap aktivitas fisik sangat dipengaruhi oleh intensitas, 

durasi, dan jenis aktivitas yang dilakukan. Aktivitas dengan jarak pendek dan intensitas tinggi, 

seperti sprint, cenderung mengandalkan metabolisme anaerobik dan menghasilkan 

peningkatan kadar laktat yang signifikan. Sebaliknya, aktivitas dengan durasi lebih panjang 

dan intensitas sedang lebih banyak melibatkan metabolisme aerobik. 

Penelitian menunjukkan bahwa aktivitas sprint menghasilkan peningkatan kadar laktat 

yang lebih besar dibandingkan aktivitas dengan intensitas sedang (Junaidi, 2016). Hal ini 

menunjukkan bahwa variasi dalam jenis aktivitas dan beban latihan berperan penting dalam 

menentukan respons metabolik tubuh (McArdle et al., 2015). 

Mekanisme Medis Pemulihan Asam Laktat melalui Recovery Aktif 

Pemulihan merupakan bagian penting dalam proses adaptasi fisiologis setelah aktivitas 

fisik. Recovery aktif, yang melibatkan aktivitas ringan setelah latihan intens, terbukti lebih 

efektif dalam menurunkan kadar laktat dibandingkan recovery pasif. Hal ini disebabkan oleh 

peningkatan aliran darah yang mempercepat transport laktat dari otot ke organ lain untuk 

dimetabolisme kembali (Yamaguchi et al., 2015). 

Laktat yang dihasilkan selama aktivitas dapat digunakan kembali sebagai sumber energi 

melalui proses oksidasi atau dikonversi menjadi glukosa di hati melalui siklus Cori (McArdle 

et al., 2015). Selain itu, teknik seperti stretching dan massage juga berkontribusi dalam 

mempercepat eliminasi laktat melalui peningkatan sirkulasi darah (Triansyah et al., 2019). 

Adaptasi Anaerobik dan Kardiovaskular pada Aktivitas Sprint Berulang 

Latihan intensitas tinggi yang dilakukan secara berulang dapat menyebabkan adaptasi 

fisiologis yang meningkatkan kapasitas anaerobik dan efisiensi sistem kardiovaskular. 

Adaptasi ini meliputi peningkatan aktivitas enzim glikolitik, peningkatan kapasitas buffer 

terhadap asam, serta peningkatan kemampuan tubuh dalam mengeliminasi laktat (McArdle et 

al., 2015). 

Program latihan seperti HIIT menunjukkan peningkatan efisiensi metabolisme energi 

serta penurunan kadar laktat dalam jangka panjang (Damayanti et al., 2020). Hal ini 

menunjukkan bahwa tubuh mampu beradaptasi terhadap stres metabolik dan meningkatkan 

performa fisik. 

Respons Metabolisme Aerobik dan Regulasi Glukosa Darah 

Metabolisme aerobik berperan penting dalam aktivitas fisik jangka panjang serta dalam 

regulasi kadar glukosa darah. Aktivitas aerobik seperti jogging dapat meningkatkan 
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penggunaan glukosa oleh jaringan otot, sehingga berkontribusi terhadap penurunan kadar 

glukosa darah (McArdle et al., 2015). 

Hal ini menunjukkan bahwa aktivitas fisik tidak hanya memengaruhi metabolisme 

energi, tetapi juga memiliki implikasi penting dalam regulasi metabolisme sistemik. 

Implikasi Klinis dalam Kedokteran Olahraga dan Rehabilitasi 

Pemahaman mengenai produksi dan eliminasi asam laktat memiliki implikasi penting 

dalam bidang kedokteran olahraga dan rehabilitasi. Laktat dapat digunakan sebagai indikator 

untuk menilai kapasitas fungsional, menentukan intensitas latihan, serta memantau respons 

tubuh terhadap latihan. 

Selain itu, pengelolaan kadar laktat melalui strategi latihan dan recovery yang tepat dapat 

membantu mencegah kelelahan serta meningkatkan performa fisik. 

Sintesis Hasil Penelitian dalam Perspektif Fisiologi Kedokteran 

Secara keseluruhan, hasil penelitian menunjukkan bahwa kecepatan lari merupakan 

determinan utama dalam produksi asam laktat melalui peningkatan intensitas aktivitas dan 

dominasi metabolisme anaerobik. Namun, tubuh memiliki mekanisme adaptasi dan recovery 

yang berperan dalam mengatur dinamika laktat. 

Tinjauan Buku Ilmiah Mengenai Metabolisme Energi dan Asam Laktat 

Literatur fisiologi olahraga menjelaskan bahwa produksi dan eliminasi laktat merupakan 

bagian integral dari respons tubuh terhadap aktivitas fisik, yang dipengaruhi oleh berbagai 

faktor seperti intensitas, durasi, dan tingkat kebugaran individu (McArdle et al., 2015). 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan kajian literatur yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa kecepatan 

lari memiliki hubungan yang signifikan dengan peningkatan produksi asam laktat darah 

sebagai respons terhadap peningkatan intensitas aktivitas fisik. Aktivitas dengan intensitas 

tinggi menyebabkan dominasi metabolisme anaerobik yang menghasilkan laktat sebagai 

produk metabolik utama. 

Selain itu, dinamika produksi dan eliminasi laktat dipengaruhi oleh berbagai faktor, 

termasuk intensitas latihan, durasi aktivitas, serta kapasitas adaptasi fisiologis individu. 

Strategi pemulihan seperti recovery aktif terbukti efektif dalam mempercepat eliminasi laktat, 

sementara adaptasi latihan jangka panjang meningkatkan efisiensi metabolisme energi dan 

kemampuan tubuh dalam mengelola akumulasi laktat. 

Temuan ini memiliki implikasi penting dalam bidang fisiologi olahraga, perencanaan 

program latihan, serta praktik klinis, khususnya dalam meningkatkan performa fisik dan 

mencegah kelelahan akibat akumulasi metabolit. 
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ABSTRAK 

Metabolisme merupakan rangkaian reaksi biokimia yang berperan penting dalam 

mempertahankan fungsi, pertumbuhan, dan kelangsungan hidup sel, yang seluruhnya 

bergantung pada kerja enzim sebagai katalis biologis. Gangguan fungsi enzim dapat 

menghambat jalur metabolisme normal dan berkontribusi terhadap terjadinya penyakit 

metabolik, seperti obesitas, diabetes melitus, dislipidemia, dan sindrom metabolik. Tinjauan 

pustaka ini bertujuan untuk mengkaji peran enzim dalam metabolisme sel, mekanisme kerja 

enzim, serta hubungan gangguan enzim dengan patogenesis penyakit metabolik, dengan 

penekanan pada gangguan metabolisme karbohidrat, lipid, dan obesitas. Metode penulisan 

dilakukan melalui studi literatur terhadap jurnal ilmiah yang relevan. Hasil kajian menunjukkan 

bahwa gangguan jumlah, aktivitas, dan regulasi enzim, baik akibat faktor genetik maupun 

didapat dapat menyebabkan akumulasi substrat, kekurangan produk metabolik, gangguan 

homeostasis energi, serta disfungsi seluler. Kesimpulannya, enzim memiliki peran sentral 

dalam menjaga keseimbangan metabolisme, sehingga gangguan fungsi enzim merupakan 

faktor kunci dalam patogenesis penyakit metabolik. 

Kata kunci : enzim, metabolisme, penyakit metabolik, metabolisme karbohidrat, 

metabolisme lipid 

 

ABSTRACT 

Metabolism is a series of biochemical reactions that play a vital role in maintaining cell 

function, growth, and survival, all of which depend on the action of enzymes as biological 

catalysts. Disruption of enzyme function can inhibit normal metabolic pathways and contribute 

to metabolic diseases, such as obesity, diabetes mellitus, dyslipidemia, and metabolic 

syndrome. This literature review aims to examine the role of enzymes in cellular metabolism, 

the mechanisms of enzyme action, and the relationship between enzyme disorders and the 

pathogenesis of metabolic diseases, with an emphasis on carbohydrate, lipid, and obesity 

metabolic disorders. The writing method was carried out through a literature review of relevant 

scientific journals. The results of the study indicate that disorders in the number, activity, and 

regulation of enzymes, whether due to genetic or acquired factors, can lead to substrate 

accumulation, metabolic product deficiencies, impaired energy homeostasis, and cellular 

dysfunction. In conclusion, enzymes play a central role in maintaining metabolic balance, so 

that enzyme dysfunction is a key factor in the pathogenesis of metabolic diseases. 

Keywords  : enzyme, metabolism, metabolic disorders, carbohydrate metabolism, 

lipid metabolism 
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PENDAHULUAN 

Metabolisme merujuk pada keseluruhan proses kimia yang berlangsung di dalam sel 

untuk memenuhi kebutuhan energi, mempertahankan struktur sel, serta mendukung berbagai 

fungsi biologis yang esensial bagi kelangsungan hidup organisme. Proses ini mencakup 

metabolisme karbohidrat, lipid, dan protein yang berlangsung melalui jalur metabolik spesifik 

dan saling terintegrasi. Seluruh reaksi metabolik tersebut bergantung pada kerja enzim sebagai 

katalis biologis yang mengatur kecepatan dan efisiensi reaksi dalam kondisi fisiologis normal 

(Judge & Dodd, 2020; Robinson, 2015). Enzim memiliki peran sentral dalam mengontrol alur 

metabolisme sel, baik melalui katalisis reaksi dasar seperti glikolisis maupun melalui 

mekanisme regulasi yang lebih kompleks. Sebagai contoh, glikolisis merupakan jalur utama 

pemanfaatan glukosa yang dikatalisis oleh serangkaian enzim spesifik dan berperan penting 

dalam penyediaan energi seluler (Chandel, 2021). Gangguan pada fungsi, jumlah, atau regulasi 

enzim dapat menghambat jalur metabolisme normal dan menyebabkan ketidakseimbangan 

metabolik yang berdampak sistemik (Chaturvedi et al., 2016; Mahé et al., 2023). 

Penyakit metabolik, termasuk obesitas, diabetes melitus, dislipidemia, dan sindrom 

metabolik, menjadi isu kesehatan global dengan angka kejadian yang terus menunjukkan 

peningkatan dan menimbulkan beban kesehatan masyarakat yang signifikan (Garus-Pakowska, 

2023). Berbagai penelitian menunjukkan bahwa penyakit-penyakit tersebut tidak hanya 

berkaitan dengan faktor gaya hidup, tetapi juga melibatkan gangguan regulasi metabolisme 

pada tingkat molekuler, termasuk disfungsi enzim dan resistensi insulin (Harreiter & Roden, 

2023; X. Zhao et al., 2023). Obesitas, sebagai salah satu penyakit metabolik utama, 

mencerminkan kegagalan regulasi keseimbangan energi jangka panjang yang melibatkan 

interaksi kompleks antara jaringan adiposa, hormon, dan enzim metabolik. Kondisi ini 

berkontribusi terhadap resistensi insulin dan perkembangan diabetes melitus tipe 2, serta 

gangguan metabolisme lipid yang lebih lanjut (Chandrasekaran & Weiskirchen, 2024; 

Dhurandhar, 2022). Disfungsi jaringan adiposa dan ketidakseimbangan aktivitas enzim 

lipogenesis dan lipolisis juga berperan dalam penumpukan lemak ektopik dan komplikasi 

metabolik lainnya (Lopez-Yus et al., 2024). 

Berdasarkan latar belakang tersebut, tinjauan pustaka ini membahas peran enzim dalam 

metabolisme sel serta keterkaitan gangguan enzim dengan patogenesis penyakit metabolik. 

Pembahasan difokuskan pada enzim-enzim kunci dalam metabolisme karbohidrat, lipid, dan 

obesitas, termasuk mekanisme gangguan enzimatik dan implikasinya terhadap perkembangan 

penyakit metabolik. Tinjauan ini menitikberatkan pada aspek biokimia dan molekuler, tanpa 

membahas tata laksana klinis secara mendalam. 

 

TELAAH PUSTAKA 

Peran Enzim dalam Metabolisme Sel 

Metabolisme merupakan kumpulan proses reaksi kimia yang berlangsung di dalam sel 

organisme dan berperan dalam menjaga fungsi biologis, mendukung pertumbuhan, serta 

mempertahankan keberlangsungan hidup. Proses metabolisme mencakup serangkaian jalur 

terorganisir yang mengatur pembentukan dan pemecahan makromolekul, termasuk 
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karbohidrat, lipid, dan protein, sehingga sel dapat menggunakan energi dan bahan baku untuk 

aktivitas biologisnya. Reaksi metabolisme tidak dapat terjadi secara efisien tanpa enzim, karena 

sebagian besar reaksi biokimia membutuhkan katalisis agar dapat terjadi pada laju yang sesuai 

dengan kebutuhan fisiologis sel (Judge & Dodd, 2020; Robinson, 2015). 

Enzim merupakan molekul biologis yang berfungsi mempercepat berlangsungnya reaksi 

kimia dalam sistem biologis melalui penurunan energi aktivasi, tanpa mengalami perubahan 

permanen selama proses reaksi berlangsung. Umumnya enzim berupa protein, meskipun ada 

pengecualian seperti ribozim (RNA katalitik) dan abzim (antibodi katalitik). Enzim sangat 

efisien, bekerja dalam jumlah kecil, dan memiliki spesifisitas tinggi terhadap substratnya 

(Farhan et al., 2025; Robinson, 2015). 

Enzim memiliki beberapa fungsi utama, yaitu: 

1. Mempercepat Reaksi Biokimia 

Enzim menurunkan energi aktivasi yang dibutuhkan agar reaksi kimia dapat terjadi. 

Tanpa enzim, reaksi penting dalam sel akan berlangsung terlalu lambat untuk mendukung 

kehidupan. 

2. Spesifisitas Tinggi 

Enzim bekerja sangat spesifik dengan substratnya (molekul yang akan diubah). Hal ini 

membuat reaksi lebih efisien dan menghasilkan lebih sedikit produk sampingan yang 

tidak diinginkan. 

3. Mengontrol Reaksi dalam Kondisi Biologis 

Setiap enzim bekerja secara maksimal pada suhu dan pH optimal yang sesuai dengan 

kondisi sel hidup. Ini berbeda dengan katalis kimia, yang membutuhkan kondisi ekstrem 

(misalnya, suhu tinggi). 

Setiap jalur metabolisme, baik karbohidrat, lipid, maupun protein, memiliki enzim-enzim 

spesifik yang menjalankan fungsi tertentu sesuai dengan kebutuhan energi dan biosintesis sel. 

Glikolisis adalah jalur metabolisme yang terjadi di sitosol sel dan berfungsi mengubah satu 

molekul glukosa menjadi dua molekul piruvat melalui sepuluh reaksi enzimatik berurutan. 

Jalur ini tidak memerlukan oksigen dan menghasilkan energi berupa dua ATP bersih dan dua 

NADH, sehingga menjadi sumber energi penting pada kondisi anaerob dan pada sel tanpa 

mitokondria seperti eritrosit. Selain menghasilkan energi, glikolisis juga menyediakan 

intermediat metabolik yang berperan sebagai prekursor berbagai jalur biosintesis. Glikolisis 

dibagi menjadi fase investasi ATP (reaksi 1–5) dan fase penghasilan ATP (reaksi 6–10). Enzim-

enzim utama yang berperan dalam glikolisis meliputi hexokinase (atau glucokinase di hati) 

yang memfosforilasi glukosa menjadi glukosa-6-fosfat, phosphoglucose isomerase yang 

mengubah glukosa-6-fosfat menjadi fruktosa-6-fosfat, serta phosphofructokinase-1 (PFK-1) 

sebagai enzim pembatas laju yang mengatur kecepatan glikolisis. Reaksi selanjutnya 

melibatkan aldolase dan triose phosphate isomerase untuk menghasilkan gliseraldehida-3-

fosfat, yang kemudian dioksidasi oleh glyceraldehyde-3-phosphate dehydrogenase. Produksi 

ATP terjadi melalui phosphoglycerate kinase dan diakhiri oleh pyruvate kinase yang 

mengkatalisis pembentukan piruvat. Bersama hexokinase dan PFK-1, pyruvate kinase 

merupakan titik regulasi penting dalam jalur glikolisis (Chandel, 2021). 
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Metabolisme protein merupakan proses biologis yang mencakup pemecahan protein 

menjadi asam amino serta pemanfaatannya kembali untuk sintesis protein baru, perbaikan 

jaringan, dan pemenuhan kebutuhan energi tubuh. Protein yang berasal dari makanan maupun 

dari protein turnover endogen akan diuraikan agar keseimbangan nitrogen dan fungsi fisiologis 

sel tetap terjaga. Enzim utama yang berperan dalam metabolisme protein adalah protease, yaitu 

enzim yang mengkatalisis pemutusan ikatan peptida pada protein. Proses ini diawali oleh 

pepsin di lambung, kemudian dilanjutkan oleh trypsin dan chymotrypsin yang disekresikan 

pankreas dan bekerja di usus halus. Peptidase pada mukosa usus menyelesaikan tahap akhir 

dengan menghasilkan asam amino bebas yang siap diserap dan dimanfaatkan oleh sel (Judge 

& Dodd, 2020; Kos, 2023). 

Metabolisme protein merupakan proses degradasi protein menjadi peptida dan asam 

amino yang berperan penting dalam pemeliharaan homeostasis sel, penyediaan bahan baku 

sintesis protein baru, serta pengaturan fungsi biologis sel. Proses ini berlangsung di berbagai 

kompartemen sel, seperti lisosom, sitosol, dan ruang ekstraseluler, untuk menghilangkan 

protein yang rusak atau tidak lagi fungsional. Enzim utama yang berperan dalam metabolisme 

protein adalah protease (peptidase), yaitu enzim hidrolase yang memutus ikatan peptida pada 

protein. Protease mencakup beberapa kelompok, seperti cysteine proteases (misalnya 

cathepsin) dan serine proteases, yang berfungsi dalam degradasi protein dan regulasi berbagai 

proses seluler. Keseimbangan antara aktivitas protease dan inhibitornya sangat penting untuk 

menjaga fungsi dan stabilitas protein dalam sel (Kos, 2023). 

Enzim berfungsi sebagai katalis biologis yang meningkatkan laju reaksi kimia tanpa 

mengalami perubahan struktur secara permanen. Mekanisme ini diawali dengan pengikatan 

substrat secara spesifik pada sisi aktif enzim sehingga terbentuk kompleks enzim–substrat. 

Pembentukan kompleks tersebut memungkinkan penurunan energi aktivasi, sehingga 

perubahan substrat menjadi produk berlangsung lebih efisien. Setelah produk dilepaskan, 

enzim tetap utuh dan dapat berperan kembali dalam reaksi berikutnya. 

Mekanisme kerja enzim secara konseptual dijelaskan melalui dua model utama, yaitu 

model lock-and-key dan model induced fit. Pada model lock-and-key, situs aktif enzim 

memiliki bentuk yang kaku dan sudah sesuai dengan substrat tertentu. Substrat akan langsung 

berikatan apabila bentuk dan ukurannya tepat, seperti kunci yang masuk ke gembok, tanpa 

perubahan struktur enzim yang berarti (Dudutienė et al., 2020; Robinson, 2015). Model ini 

menekankan spesifisitas enzim terhadap substratnya. 

Sebaliknya, pada model induced fit, situs aktif enzim bersifat lebih fleksibel. Ketika 

substrat mulai berikatan, enzim mengalami perubahan konformasi ringan yang menyesuaikan 

posisi gugus aktif agar interaksi enzim–substrat menjadi lebih optimal. Perubahan bentuk ini 

membantu menstabilkan keadaan transisi dan meningkatkan efisiensi katalisis (Dudutienė et 

al., 2020). 

Penyakit Metabolik 

Penyakit metabolik merupakan istilah luas yang mencakup semua penyakit yang timbul 

akibat gangguan pada metabolisme biokimia tubuh. Gangguan ini menyebabkan 

ketidakmampuan sel dan jaringan tubuh dalam mengolah zat gizi dan energi secara normal, 
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sehingga memicu berbagai kelainan fisiologis. Berdasarkan penyebabnya, penyakit metabolik 

dibagi menjadi penyakit metabolik bawaan, yang berkaitan dengan kelainan genetik pada jalur 

metabolisme tertentu, dan penyakit metabolik didapat, yang lebih umum terjadi dan 

dipengaruhi oleh faktor gaya hidup serta lingkungan (Garus-Pakowska, 2023). 

Ciri umum penyakit metabolik, yaitu gangguan yang disebabkan oleh kelainan 

metabolisme karbohidrat, lipid, atau protein. Kondisi ini umumnya timbul dari abnormalitas 

pada enzim, hormon, atau jalur pengaturan yang mengontrol proses metabolisme dalam tubuh. 

Gangguan tersebut menyebabkan ketidakseimbangan dalam produksi, penyimpanan, dan 

pemanfaatan energi. gangguan metabolisme sering dikaitkan dengan disfungsi hormonal, 

khususnya yang melibatkan insulin, glukagon, hormon tiroid, dan kortisol, yang memainkan 

peran kunci dalam mengatur metabolisme glukosa, lemak, dan protein. Kekurangan enzim atau 

penurunan aktivitas enzim juga dapat mengganggu jalur metabolisme, yang mengakibatkan 

akumulasi atau kekurangan metabolit tertentu yang berkontribusi pada manifestasi penyakit. 

deteksi dini, pemahaman mekanisme metabolik yang mendasari, dan manajemen yang tepat 

melalui modifikasi gaya hidup, terapi farmakologis, dan regulasi hormonal sangat penting 

untuk mencegah komplikasi dan meningkatkan hasil pasien. Contoh penyakit metabolik 

meliputi obesitas, diabetes melitus, dislipidemia, dan sindrom metabolik, yang saat ini menjadi 

masalah kesehatan masyarakat global (Garus-Pakowska, 2023; Peterseim et al., 2024). 

Penyakit metabolik (obesitas) 

Obesitas dikenal sebagai salah satu faktor risiko terpenting yang bersifat dapat diubah 

dan berperan besar dalam munculnya serta perkembangan diabetes melitus tipe 2 (T2DM). 

Kondisi ini meningkatkan resistensi insulin melalui disfungsi jaringan adiposa, peradangan 

kronis, distribusi lemak yang abnormal, serta peningkatan kadar asam lemak bebas, yang 

selanjutnya mengganggu kerja insulin di hati, otot, dan pankreas. Berbagai bukti epidemiologis 

dan klinis menunjukkan hubungan yang kuat antara obesitas, khususnya obesitas sentral, 

dengan meningkatnya prevalensi T2DM secara global. Penurunan berat badan melalui 

modifikasi gaya hidup, terapi farmakologis, maupun operasi bariatrik terbukti secara signifikan 

memperbaiki kontrol glikemik dan hasil metabolik. Oleh karena itu, pencegahan dan 

pengelolaan T2DM yang efektif memerlukan strategi terintegrasi yang secara simultan 

menargetkan obesitas dan disfungsi metabolik (Chandrasekaran & Weiskirchen, 2024; 

Dhurandhar, 2022). 

Penyakit metabolik (diabetes melitus) 

Diabetes melitus adalah sekumpulan kelainan metabolik yang ditandai oleh peningkatan 

kadar glukosa darah secara persisten akibat gangguan pada produksi insulin, efektivitas kerja 

insulin, atau kombinasi keduanya. Secara umum, diabetes melitus dibagi menjadi empat 

kategori utama, yaitu diabetes melitus tipe 1 yang terjadi akibat proses autoimun yang merusak 

sel β pankreas, diabetes melitus tipe 2 yang ditandai oleh resistensi insulin dan penurunan 

fungsi sel β, diabetes melitus tipe lain yang berkaitan dengan kelainan genetik, gangguan 

pankreas, atau penggunaan obat tertentu, serta diabetes melitus gestasional. Diagnosis diabetes 

ditegakkan berdasarkan pemeriksaan glukosa plasma puasa, tes toleransi glukosa oral (OGTT), 

dan kadar hemoglobin terglikasi (HbA1c) dengan nilai ambang yang jelas untuk diabetes dan 

prediabetes, serta memerlukan perhatian terhadap faktor-faktor yang dapat memengaruhi 
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interpretasi hasil HbA1c. Skrining dianjurkan pada individu dengan faktor risiko seperti 

obesitas, riwayat keluarga diabetes, hipertensi, dislipidemia, atau riwayat diabetes gestasional, 

dimulai pada usia 35 tahun dan diulang setiap tiga tahun. Pencegahan diabetes terutama 

difokuskan pada modifikasi gaya hidup, meliputi penurunan berat badan sebesar 5–10%, 

penerapan pola makan seimbang seperti diet Mediterania atau DASH, serta aktivitas fisik 

teratur. Intervensi farmakologis seperti metformin, agonis reseptor GLP-1, dan penghambat 

SGLT2 dapat digunakan untuk menunda onset diabetes pada individu berisiko tinggi, 

sementara bedah bariatrik terbukti memberikan manfaat signifikan dalam menurunkan 

kejadian diabetes dan risiko kardiovaskular. Pada diabetes melitus tipe 1, berbagai penelitian 

masih mengkaji pendekatan imunomodulasi dan berbasis mikrobioma, meskipun hingga saat 

ini belum tersedia strategi pencegahan yang efektif. Skrining dini, perubahan gaya hidup, dan 

manajemen multidisiplin tetap menjadi komponen utama dalam upaya mengurangi beban 

diabetes secara global (Harreiter & Roden, 2023; Zhao et al., 2025). 

Penyakit metabolik (dislipidemia) 

Dislipidemia merupakan gangguan metabolisme lipid yang ditandai oleh 

ketidakseimbangan kadar lemak dalam darah, terutama peningkatan low-density lipoprotein 

(LDL), peningkatan trigliserida, serta penurunan high-density lipoprotein (HDL). Kondisi ini 

memiliki peran penting dalam perkembangan penyakit kardiovaskular, terutama melalui proses 

aterosklerosis. Dislipidemia dapat terjadi akibat faktor genetik (primer) maupun faktor 

lingkungan seperti pola makan tidak sehat, obesitas, diabetes, dan kurangnya aktivitas fisik. 

Secara fisiologis, metabolisme lipid dalam tubuh berlangsung melalui tiga jalur utama, yaitu 

jalur eksogen, jalur endogen, dan reverse cholesterol transport. Pada jalur eksogen, lemak dari 

makanan diubah menjadi kilomikron yang kemudian didistribusikan ke jaringan tubuh, 

sementara sisanya akan dibawa ke hati. Pada jalur endogen, hati memproduksi very low-

density lipoprotein (VLDL) yang kemudian diubah menjadi intermediate-density lipoprotein 

(IDL) dan akhirnya menjadi LDL. LDL berfungsi mengantarkan kolesterol ke jaringan, namun 

jika jumlahnya berlebihan, LDL akan menumpuk dalam darah. Sebaliknya, HDL berperan 

dalam reverse cholesterol transport, yaitu mengangkut kolesterol dari jaringan perifer kembali 

ke hati untuk dikeluarkan dari tubuh. Gangguan pada keseimbangan ini akan memicu 

terjadinya dislipidemia. Peningkatan kadar LDL dalam darah menyebabkan partikel LDL 

masuk ke dalam dinding pembuluh darah (intima) dan mengalami oksidasi menjadi oxidized 

LDL (oxLDL). Partikel ini bersifat pro-inflamasi dan akan menarik sel imun seperti monosit 

yang kemudian berubah menjadi makrofag. Makrofag akan memakan oxLDL dan berubah 

menjadi foam cell. Akumulasi foam cell membentuk fatty streak yang merupakan lesi awal 

aterosklerosis. Seiring waktu, lesi ini berkembang menjadi plak aterosklerosis yang terdiri dari 

inti lipid dan lapisan fibrosa (Jacky Xiao Feng et al., 2025). 

Penyakit metabolik (sindrom metabolik) 

Sindrom metabolik adalah sekumpulan faktor risiko kardiometabolik yang saling 

berhubungan, termasuk obesitas sentral, tekanan darah tinggi, kelainan profil lipid, serta 

gangguan regulasi glukosa, yang secara simultan meningkatkan kemungkinan terjadinya 

penyakit kardiovaskular, diabetes melitus tipe 2, kanker, dan peningkatan angka kematian 

secara umum. Meskipun bukti untuk menangani sindrom metabolik sebagai satu entitas tunggal 
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masih terbatas, terdapat bukti kuat yang mendukung penatalaksanaan setiap komponennya 

secara individual guna menurunkan risiko penyakit kardiovaskular aterosklerotik dan 

mencegah terjadinya diabetes. Modifikasi gaya hidup, terutama penurunan berat badan sebesar 

5–10%, penerapan pola makan sehat seperti diet Mediterania atau DASH, serta aktivitas fisik 

teratur, direkomendasikan sebagai terapi lini pertama. Terapi farmakologis, termasuk agonis 

reseptor GLP-1, penghambat SGLT2, statin, dan obat antihipertensi, serta intervensi bedah 

bariatrik pada pasien terpilih, terbukti efektif dalam memperbaiki hasil metabolik. Identifikasi 

dini dan manajemen komprehensif sindrom metabolik oleh tenaga kesehatan, khususnya dokter 

layanan primer, berperan penting dalam menurunkan morbiditas dan mortalitas jangka panjang 

(Peterseim et al., 2024). 

Hubungan Gangguan Enzim dengan Patogenesis Penyakit Metabolik 

Gangguan enzim terjadi ketika kemampuan katalitik enzim mengalami penurunan atau 

tidak berjalan sebagaimana mestinya, sehingga jalur metabolisme yang bergantung pada enzim 

tersebut menjadi terhambat dan memicu ketidakseimbangan metabolik. Enzim berperan 

sebagai pengendali utama reaksi biokimia, sehingga gangguan pada satu enzim saja dapat 

menyebabkan ketidakseimbangan metabolik berupa penumpukan substrat atau kekurangan 

produk yang dibutuhkan sel. Gangguan enzim ini dapat bersifat bawaan maupun didapat dan 

berperan penting dalam patogenesis berbagai penyakit metabolik dan endokrin (Chaturvedi et 

al., 2016; Mahé et al., 2023). 

Salah satu bentuk gangguan enzim adalah defisiensi enzim, yaitu keadaan ketika enzim 

tidak diproduksi sama sekali atau hanya dihasilkan dalam jumlah yang sangat rendah. 

Defisiensi enzim menyebabkan reaksi metabolik tertentu tidak dapat berlangsung secara efektif 

atau terhenti sepenuhnya. Kondisi ini umumnya berkaitan dengan kelainan genetik dan dapat 

menimbulkan penyakit metabolik bawaan dengan manifestasi klinis yang bervariasi, 

tergantung pada jalur metabolisme yang terdampak dan tingkat keparahan kekurangan enzim. 

Selain jumlah enzim, aktivitas enzim juga berperan penting dalam kelancaran 

metabolisme. Aktivitas enzim mencerminkan kemampuan enzim dalam mengkatalisis reaksi 

biokimia dan dapat menurun meskipun jumlah enzim normal. Penurunan aktivitas enzim dapat 

disebabkan oleh perubahan struktur protein, gangguan mekanisme regulasi, atau kondisi 

lingkungan sel yang tidak mendukung, sehingga reaksi metabolik berlangsung lebih lambat 

dan menimbulkan gangguan metabolik. 

Salah satu penyebab utama gangguan dan defisiensi enzim adalah mutasi pada gen yang 

mengkode enzim. Mutasi genetik dapat mengubah struktur tiga dimensi enzim, menurunkan 

stabilitas protein, mengganggu afinitas terhadap substrat, atau menurunkan aktivitas katalitik 

enzim. Mutasi tersebut berkontribusi terhadap munculnya berbagai penyakit metabolik dengan 

spektrum klinis yang luas, mulai dari gangguan ringan hingga kondisi berat. 

Gangguan enzim berdampak langsung pada keseimbangan metabolik sel. Ketika enzim 

tidak berfungsi dengan baik, substrat yang seharusnya diubah menjadi produk akan mengalami 

penumpukan di dalam sel. Penumpukan ini dapat bersifat toksik dan memicu kerusakan sel, 

peradangan, serta gangguan fungsi jaringan. Selain itu, tidak terbentuknya produk metabolik 
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yang dibutuhkan tubuh, seperti molekul energi dan senyawa fungsional, menyebabkan sel 

kekurangan zat esensial untuk mempertahankan aktivitas fisiologisnya. 

Gangguan enzim juga memengaruhi keseimbangan energi sel, terutama melalui 

hambatan produksi adenosin trifosfat (ATP). Kekurangan energi menyebabkan sel tidak 

mampu mempertahankan homeostasis, yang pada akhirnya dapat menimbulkan disfungsi sel 

dan kerusakan organ. Dalam konteks penyakit metabolik seperti diabetes melitus, gangguan 

enzim sering berkaitan dengan resistensi insulin yang menghambat kerja enzim-enzim 

metabolisme glukosa, sehingga glukosa tidak dimanfaatkan secara optimal dan menyebabkan 

hiperglikemia kronis (X. Zhao et al., 2023). 

Selain itu, defisiensi enzim metabolik tertentu dapat mengganggu metabolisme 

karbohidrat dan lipid, yang ditandai dengan peningkatan kadar glukosa atau lipid dalam darah. 

Kondisi ini dapat berkembang menjadi hiperglikemia dan hiperlipidemia, yang memperburuk 

gangguan metabolik dan meningkatkan risiko komplikasi sistemik. Gangguan regulasi enzim 

juga menyebabkan jalur metabolisme berjalan tidak terkendali dan menghasilkan metabolit 

abnormal yang berkontribusi terhadap perkembangan penyakit metabolik kronis. 

Hubungan Gangguan Enzim dengan Penyakit Kelainan Metabolisme Protein 

Gangguan enzim pada metabolisme atau inherited metabolic disorders (IMDs) 

merupakan kelompok penyakit genetik yang terjadi akibat mutasi gen yang mengganggu fungsi 

enzim dalam berbagai jalur metabolisme.  Gangguan ini dapat diklasifikasikan menjadi 

beberapa jenis utama berdasarkan mekanisme dan jalur yang terlibat. Secara klinis, IMDs 

dibagi menjadi kelompok gangguan yang menyebabkan akumulasi zat toksik (seperti pada 

gangguan metabolisme asam amino dan siklus urea), gangguan produksi energi akibat 

disfungsi mitokondria atau oksidasi asam lemak, serta gangguan biosintesis yang memengaruhi 

pembentukan molekul penting dalam tubuh. Selain itu, klasifikasi juga dapat didasarkan pada 

jalur metabolisme yang terkena, seperti gangguan metabolisme karbohidrat, lipid, asam amino, 

serta purin dan pirimidin. Pada kondisi ini, defisiensi atau ketidakaktifan enzim menyebabkan 

penumpukan substrat atau kekurangan produk akhir, sehingga menimbulkan berbagai 

manifestasi klinis yang dapat melibatkan banyak organ. Dengan demikian, gangguan enzim 

metabolisme merupakan kondisi kompleks yang mencakup berbagai jenis penyakit dengan 

mekanisme patofisiologi yang berbeda namun berakar pada disfungsi enzimatik dalam sistem 

metabolisme tubuh (Ijaz et al., 2025). Gangguan enzim pada metabolisme protein, khususnya 

pada jalur katabolisme asam amino, dapat menyebabkan berbagai penyakit. Beberapa contoh 

penyakit tersebut antara lain sebagai berikut: (Shakerdi et al., 2025) 

1. Fenilketonuria (Phenylketonuria/PKU) 

Disebabkan oleh defisiensi enzim fenilalanin hidroksilase (PAH). Fenilalanin tidak dapat 

diubah menjadi tirosin, sehingga terjadi pembekuan fenilalanin dalam darah dan otak yang 

dapat menyebabkan gangguan intelektual, gangguan motorik, kejang, dan eksem bila tidak 

diobati. Penatalaksanaan kondisi ini bertujuan untuk menurunkan kadar fenilalanin dalam 

tubuh, yang dilakukan melalui diet rendah fenilalanin, pemberian formula asam amino khusus, 

serta terapi farmakologis seperti sapropterin, pegvaliase, atau sepiapterin untuk meningkatkan 

metabolisme fenilalanin. 
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2. Alkaptonuria 

Disebabkan oleh mutasi gen HGD yang menyebabkan defisiensi enzim homogentisate 

oksidase. Akibatnya terjadi terjadinya homogentisic acid (HGA) dalam tubuh. Gejala khasnya 

meliputi urin yang menghitam setelah didiamkan, okronosis, gangguan sendi, batu ginjal, serta 

kelainan katup jantung. Penatalaksanaan dilakukan dengan tujuan mengurangi akumulasi HGA 

dan memperlambat progresivitas penyakit, yaitu melalui asupan protein dalam jumlah sedang 

serta pemberian terapi farmakologis seperti nitisinone. 

3. Tirosinemia 

Tirosinemia merupakan gangguan metabolisme tirosin yang disebabkan oleh defisiensi 

enzim pada jalur degradasinya. Pada tirosinemia tipe I, defisiensi enzim fumarylacetoacetate 

hydrolase (FAH) menyebabkan kerusakan hati dan ginjal yang berat, dengan manifestasi 

seperti hepatomegali, koagulopati, dan peningkatan risiko karsinoma hepatoseluler. Pada 

tirosinemia tipe II, defisiensi enzim tirosin aminotransferase (TAT) menyebabkan gangguan 

mata, lesi kulit, dan gangguan saraf. Sementara itu, tirosinemia tipe III disebabkan oleh 

gangguan enzim 4-hydroxyphenylpyruvate dioxygenase (HPD) yang dapat menimbulkan 

ataksia dan kejang. Penatalaksanaan pada kondisi ini bertujuan untuk menurunkan kadar tirosin 

dan mencegah kerusakan organ, yang dilakukan melalui diet rendah tirosin dan fenilalanin, 

pemberian nitisinone pada tipe tertentu, serta transplantasi hati pada kasus berat. 

4. Homosistinuria (Homocystinuria/HCU) 

Penyakit ini paling sering disebabkan oleh defisiensi enzim cystathionine beta-synthase 

(CBS) yang mengganggu metabolisme metionin dan homosistein, sehingga menyebabkan 

peningkatan kadar homosistein dalam darah. Kondisi ini dapat menimbulkan manifestasi 

berupa osteopenia, gangguan kognitif, subluksasi lensa, serta peningkatan risiko 

tromboemboli. Penatalaksanaan bertujuan untuk menurunkan kadar homosistein dan 

mencegah komplikasi, yang dilakukan melalui diet rendah protein dan metionin, serta 

suplementasi vitamin B6, vitamin B12, folat, dan betaine. 

5. Maple Syrup Urine Disease (MSUD) 

Disebabkan oleh kelainan pada kompleks enzim rantai cabang ketoacid dehydrogenase 

(BCKDH) yang berperan dalam metabolisme asam amino rantai cabang, yaitu leusin, isoleusin, 

dan valin. Gangguan ini menyebabkan pembekuan asam amino tersebut beserta metabolitnya 

yang bersifat toksik. Gejalanya dapat berupa muntah, letargi, gangguan tonus otot, kejang, 

hingga koma. Penatalaksanaan bertujuan untuk mengurangi akumulasi asam amino toksik, 

yang dilakukan melalui diet rendah asam amino rantai cabang, pemberian formula khusus, serta 

intervensi seperti hemodialisis pada kondisi akut. 

6. Methylmalonic Acidaemia (MMA) 

Disebabkan oleh defisiensi enzim methylmalonyl-CoA mutase atau gangguan 

kofaktornya, yang menghambat metabolisme beberapa asam amino seperti isoleusin, metionin, 

treonin, dan valin. Kondisi ini menyebabkan penumpukan metabolit toksik yang dapat 

menimbulkan gejala seperti muntah, letargi, asidosis metabolik, hiperamonemia, dan gangguan 

saraf. Penatalaksanaan bertujuan untuk mengurangi produksi metabolit toksik, yang dilakukan 
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melalui restriksi protein, suplementasi karnitin, serta pemberian vitamin B12 pada tipe yang 

responsif. 

Secara keseluruhan, berbagai penyakit tersebut menunjukkan bahwa gangguan enzim 

pada metabolisme protein dapat menyebabkan terjadinya metabolit toksik atau defisiensi 

produk penting, yang pada akhirnya menimbulkan gangguan fungsi organ dan manifestasi 

klinis yang beragam. 

Enzim dalam Gangguan Metabolisme Karbohidrat, Lipid, dan Obesitas 

Metabolisme karbohidrat 

Metabolisme karbohidrat merupakan proses biokimia utama yang berperan dalam 

penyediaan energi bagi sel, terutama melalui pemanfaatan glukosa. Jalur utama metabolisme 

karbohidrat meliputi glikolisis, glikogenesis, glikogenolisis, glukoneogenesis, dan jalur 

pentosa fosfat. Langkah awal yang sangat penting dalam metabolisme glukosa adalah 

fosforilasi glukosa menjadi glukosa-6-fosfat (G6P), karena metabolit ini menjadi titik 

percabangan bagi berbagai jalur metabolik. Gangguan pada tahap awal ini dapat menyebabkan 

disfungsi metabolik yang luas (Chandel, 2021). 

Enzim utama yang berperan pada tahap awal metabolisme glukosa adalah hexokinase 

dan glucokinase. Hexokinase terdapat di hampir semua jaringan dan berfungsi mengkatalisis 

fosforilasi glukosa menjadi G6P pada langkah pertama glikolisis. Jurnal ini menunjukkan 

bahwa hexokinase juga memiliki aktivitas samping (side activity), yaitu dapat memfosforilasi 

analog glukosa seperti 1,5-anhydroglucitol, menghasilkan 1,5-anhydroglucitol-6-phosphate 

(1,5AG6P). Akumulasi metabolit ini terbukti dapat menghambat aktivitas hexokinase itu 

sendiri, sehingga menurunkan laju glikolisis dan produksi energi sel. Hal ini sangat berdampak 

pada sel yang bergantung hampir sepenuhnya pada glikolisis, seperti neutrofil. 

Glucokinase, yang terutama terdapat di hati dan pankreas, berperan dalam pengaturan 

homeostasis glukosa darah. Enzim ini bekerja sebagai sensor glukosa dan berkontribusi dalam 

pengambilan glukosa pascaprandial. Jurnal ini juga menyinggung peran enzim terkait seperti 

ADP-glucokinase yang dapat berkontribusi dalam fosforilasi analog glukosa, menunjukkan 

bahwa regulasi metabolisme karbohidrat sangat rentan terhadap kesalahan fosforilasi metabolit 

non-klasik. 

Enzim lain yang sangat penting dalam metabolisme karbohidrat adalah glucose-6-

phosphatase. Enzim ini berfungsi menghidrolisis glukosa-6-fosfat menjadi glukosa bebas, 

terutama di hati dan ginjal, sehingga berperan penting dalam mempertahankan kadar glukosa 

darah. Jurnal ini secara khusus membahas peran G6PC3 (glucose-6-phosphatase-β) dan G6PT, 

yang bekerja sama dalam mekanisme metabolite repair untuk menghilangkan 1,5AG6P. 

Defisiensi salah satu dari protein ini menyebabkan akumulasi 1,5AG6P, yang kemudian 

menghambat hexokinase dan mengganggu metabolisme glukosa sel (Veiga-da-Cunha et al., 

2019). 

Gangguan pada metabolisme karbohidrat berkaitan erat dengan berbagai penyakit. Pada 

diabetes mellitus, terjadi gangguan regulasi glukosa darah yang memengaruhi jalur 

metabolisme karbohidrat secara sistemik. Jurnal ini menjelaskan bahwa kadar glukosa yang 
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tinggi memengaruhi metabolisme 1,5-anhydroglucitol, yang sering digunakan sebagai penanda 

kontrol glikemik, sehingga mencerminkan ketidakseimbangan metabolisme glukosa. 

Selain itu, Glycogen Storage Disease (GSD), khususnya tipe Ib, merupakan contoh nyata 

gangguan metabolisme karbohidrat akibat defisiensi G6PT. Penyakit ini tidak hanya 

menyebabkan gangguan penyimpanan dan pelepasan glukosa dari glikogen, tetapi juga 

menimbulkan neutropenia akibat akumulasi 1,5AG6P yang menghambat glikolisis pada 

neutrofil. Hal ini menegaskan bahwa GSD merupakan kelainan metabolik kompleks yang 

melibatkan gangguan jalur metabolisme karbohidrat pada tingkat seluler (Veiga-da-Cunha et 

al., 2019). 

Secara keseluruhan, jurnal ini menekankan bahwa metabolisme karbohidrat tidak hanya 

bergantung pada jalur klasik, tetapi juga pada mekanisme metabolite repair. Gangguan pada 

enzim-enzim kunci seperti hexokinase, glucokinase, dan glucose-6-phosphatase dapat 

menyebabkan akumulasi metabolit toksik yang berdampak besar pada fungsi sel dan memicu 

penyakit metabolik. 

Metabolisme lipid 

Metabolisme lipid merupakan proses biologis yang kompleks dan terintegrasi, yang 

berperan penting dalam pengaturan energi, struktur membran sel, serta homeostasis metabolik. 

Dua enzim kunci dalam proses ini adalah lipoprotein lipase (LPL) dan 3-hydroxy-3-

methylglutaryl-CoA reductase (HMG-CoA reductase/HMGCR). LPL berperan utama dalam 

hidrolisis trigliserida yang terdapat dalam lipoprotein kaya trigliserida seperti kilomikron dan 

very-low-density lipoprotein (VLDL), sehingga menghasilkan asam lemak bebas yang dapat 

dimanfaatkan oleh jaringan perifer, terutama jaringan adiposa dan otot. Aktivitas LPL 

menentukan distribusi asam lemak ke jaringan sasaran dan sangat memengaruhi kadar 

trigliserida plasma serta risiko penyakit kardiometabolik (Chang, 2019; Wu et al., 2021). 

Fungsi LPL tidak hanya terbatas pada aktivitas lipolitik klasik, tetapi juga dipengaruhi 

oleh mekanisme regulasi molekuler yang kompleks. Aktivitas dan stabilitas LPL dikendalikan 

oleh sejumlah protein regulator, termasuk GPIHBP1, angiopoietin-like proteins (ANGPTL3, 

ANGPTL4, dan ANGPTL8), serta faktor pematangan enzim seperti LMF1 dan SEL1L. 

Regulasi ini memungkinkan penyesuaian aktivitas LPL sesuai dengan kondisi metabolik, 

seperti puasa, makan, dan kebutuhan energi jaringan. Gangguan pada regulasi LPL terbukti 

berhubungan dengan hipertrigliseridemia, resistensi insulin, dan peningkatan risiko penyakit 

kardiovaskular, yang menegaskan peran sentral LPL dalam metabolisme lipid dan patogenesis 

penyakit metabolik (Basu & Goldberg, 2020; Geldenhuys et al., 2017). 

Di sisi lain, HMG-CoA reductase (HMGCR) merupakan enzim pembatas laju dalam jalur 

mevalonat, yang mengatur sintesis kolesterol endogen. HMGCR mengkatalisis konversi 

HMG-CoA menjadi mevalonat, langkah awal dan paling menentukan dalam biosintesis 

kolesterol. Aktivitas enzim ini dikontrol secara ketat melalui mekanisme umpan balik negatif 

yang melibatkan sterol, regulasi transkripsi melalui SREBP-2, serta degradasi protein yang 

dimediasi oleh sistem ubiquitin-proteasom. Ketidakseimbangan aktivitas HMGCR dapat 

menyebabkan akumulasi kolesterol berlebih, yang berkontribusi terhadap dislipidemia, 

aterosklerosis, dan gangguan metabolik lainnya (Zhou et al., 2024). 
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Disfungsi metabolisme lipid yang melibatkan HMGCR tidak hanya berdampak pada 

penyakit kardiometabolik, tetapi juga berperan dalam patogenesis penyakit neurodegeneratif 

seperti Alzheimer. Peningkatan aktivitas HMGCR dikaitkan dengan gangguan homeostasis 

kolesterol, stres oksidatif, dan respons inflamasi, yang berkontribusi terhadap kerusakan 

neuronal. Oleh karena itu, penghambatan HMGCR melalui penggunaan statin tidak hanya 

berfungsi sebagai terapi penurun lipid, tetapi juga memiliki potensi efek protektif terhadap 

proses inflamasi dan degenerasi jaringan. Secara keseluruhan, interaksi antara LPL dan 

HMGCR mencerminkan keterkaitan erat antara metabolisme trigliserida dan kolesterol dalam 

menjaga keseimbangan lipid dan mencegah perkembangan penyakit metabolik. 

Obesitas 

Obesitas merupakan kondisi penumpukan lemak tubuh berlebihan yang terjadi akibat 

gangguan mekanisme keseimbangan energi dalam tubuh, bukan sekadar akibat makan 

berlebihan. Tubuh manusia secara normal memiliki sistem fisiologis yang mengatur asupan 

dan pengeluaran energi agar cadangan lemak tetap berada dalam batas tertentu. Ketika sistem 

pengaturan ini terganggu—baik pada tingkat hormonal, saraf, jaringan adiposa, maupun 

perilaku—energi berlebih akan disimpan sebagai lemak dan dalam jangka panjang 

menyebabkan obesitas. 

Obesitas muncul dari interaksi antara faktor intrinsik dan faktor ekstrinsik. Faktor 

intrinsik mencakup kelainan dalam pengaturan nafsu makan dan rasa kenyang, perubahan 

proses metabolisme, gangguan fungsi hormonal, serta peran faktor genetik yang turut 

memengaruhi perilaku dan pemanfaatan energi tubuh. Faktor ekstrinsik seperti makanan padat 

energi dan rendahnya aktivitas fisik tidak secara langsung menyebabkan obesitas, tetapi 

memperkuat terjadinya surplus energi bila gangguan intrinsik sudah ada . 

Setiap individu juga memiliki respons yang berbeda terhadap kelebihan asupan energi. 

Sebagian orang mampu meningkatkan pengeluaran energi, termasuk melalui aktivitas jaringan 

lemak termogenik, sehingga berat badan relatif stabil. Sebaliknya, individu dengan respons 

termogenik yang rendah lebih mudah mengalami penambahan berat badan meskipun berada 

pada kondisi kelebihan energi yang sama. Oleh karena itu, obesitas dipahami sebagai akibat 

dari kegagalan regulasi energi jangka panjang, bukan kesalahan perilaku semata . 

Peran enzim dalam lipogenesis: 

Dalam jaringan adiposa putih (White Adipose Tissue/WAT), lipogenesis berfungsi 

menyimpan kelebihan energi dalam bentuk trigliserida. Proses ini sangat bergantung pada kerja 

enzim yang dikendalikan terutama oleh hormon insulin. Enzim kunci yang terlibat antara lain: 

● Acetyl-CoA carboxylase (ACC): mengkatalisis pembentukan malonil-CoA sebagai 

langkah awal sintesis asam lemak. 

● Fatty acid synthase (FAS): berperan dalam pembentukan rantai asam lemak baru. 

● Diacylglycerol acyltransferase (DGAT): mengubah diasilgliserol menjadi trigliserida 

untuk disimpan di adiposit. 

Aktivitas enzim-enzim ini memungkinkan adiposit menyerap glukosa dan asam lemak 

berlebih, lalu menyimpannya secara aman sebagai cadangan energi. Proses ini penting untuk 
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menjaga homeostasis energi tubuh dan mencegah penumpukan lemak di organ non-adiposa 

(Lopez-Yus et al., 2024). 

Peran enzim dalam lipolisis: 

Lipolisis merupakan mekanisme katabolik yang memungkinkan trigliserida dipecah 

menjadi asam lemak bebas dan gliserol, terutama saat tubuh berada dalam kondisi peningkatan 

kebutuhan energi, seperti puasa atau aktivitas fisik. Proses ini dikendalikan oleh sistem saraf 

simpatik dan melibatkan enzim utama: 

● Adipose triglyceride lipase (ATGL): memulai pemecahan trigliserida. 

● Hormone-sensitive lipase (HSL): melanjutkan pemecahan diasilgliserol. 

● Monoacylglycerol lipase (MGL): menyelesaikan proses menjadi asam lemak bebas dan 

gliserol. 

Lipolisis yang terkontrol memastikan suplai energi bagi jaringan perifer seperti otot dan 

hati tanpa menyebabkan kelebihan asam lemak dalam sirkulasi (Basu & Goldberg, 2020; 

Tardelli et al., 2020). 

Ketidakseimbangan enzim dan penumpukan lemak 

Pada kondisi obesitas, terjadi gangguan keseimbangan antara lipogenesis dan lipolisis 

akibat disfungsi regulasi enzim: 

● Aktivitas lipogenesis tetap tinggi, sementara kontrol insulin terhadap lipolisis melemah. 

● Adiposit menjadi resisten terhadap efek antilipolitik insulin, sehingga lipolisis meningkat 

secara tidak terkontrol. 

● Akibatnya, terjadi peningkatan pelepasan asam lemak bebas (NEFA) ke sirkulasi. 

Kelebihan NEFA ini tidak lagi dapat disimpan secara efektif oleh jaringan adiposa 

subkutan, sehingga terjadi penumpukan lemak ektopik, terutama di hati dan jaringan visceral. 

Kondisi ini berkontribusi pada lipotoksisitas, resistensi insulin, dan perkembangan Non-

Alcoholic Fatty Liver Disease (NAFLD) (Lopez-Yus et al., 2024). 

 

KESIMPULAN  

Tinjauan pustaka ini menegaskan bahwa enzim memiliki peran sentral dalam pengaturan 

jalur metabolisme karbohidrat, lipid, dan protein, serta berkontribusi langsung terhadap 

patogenesis berbagai penyakit metabolik. Enzim-enzim kunci seperti hexokinase dan glucose-

6-phosphatase dalam metabolisme karbohidrat, lipoprotein lipase dan HMG-CoA reductase 

dalam metabolisme lipid, serta enzim metabolik lainnya berfungsi sebagai pengendali laju 

reaksi biokimia dan penentu keseimbangan energi sel. Gangguan pada jumlah, aktivitas, atau 

regulasi enzim tersebut dapat menyebabkan akumulasi substrat toksik, defisiensi produk 

metabolik penting, serta ketidakseimbangan energi, yang pada akhirnya berujung pada kondisi 

seperti diabetes melitus, obesitas, dislipidemia, dan penyakit metabolik kronis lainnya. 

Selain itu, tinjauan ini menunjukkan bahwa penyakit metabolik tidak hanya disebabkan 

oleh faktor perilaku atau lingkungan, tetapi juga oleh disfungsi enzimatik yang dipengaruhi 
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oleh faktor genetik, hormonal, dan molekuler. Interaksi kompleks antara resistensi insulin, 

gangguan regulasi enzim, serta perubahan fungsi jaringan metabolik seperti hati dan jaringan 

adiposa memperlihatkan bahwa penyakit metabolik merupakan hasil dari kegagalan sistem 

regulasi metabolisme secara menyeluruh. Pemahaman mengenai mekanisme gangguan enzim 

memberikan dasar ilmiah yang kuat untuk pengembangan strategi pencegahan dan terapi yang 

lebih spesifik dan efektif. 

Meskipun demikian, masih terdapat kesenjangan pengetahuan terkait hubungan kausal 

antara disfungsi enzim tertentu dengan progresivitas penyakit metabolik pada tingkat seluler 

dan jaringan. Banyak penelitian masih bersifat asosiasi dan belum sepenuhnya menjelaskan 

mekanisme molekuler yang mendasari variasi respons individu terhadap gangguan metabolik. 

Oleh karena itu, penelitian di masa depan perlu difokuskan pada eksplorasi regulasi enzim 

secara dinamis, interaksi antarjalur metabolik, serta potensi enzim sebagai target terapeutik dan 

biomarker penyakit. Pendekatan multidisiplin yang mengintegrasikan biokimia, genetika, dan 

ilmu klinis diharapkan dapat memperdalam pemahaman tentang patogenesis penyakit 

metabolik dan mendukung pengembangan terapi yang lebih personal dan berkelanjutan. 
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ABSTRAK 

Kesejahteraan mahasiswa kedokteran merupakan kondisi multidimensional yang krusial dalam 

pembentukan profesionalisme calon tenaga medis. Pendidikan kedokteran dengan beban 

kurikulum yang padat dan tuntutan emosional tinggi menempatkan mahasiswa pada risiko 

besar mengalami burnout akademik, yang ditandai dengan kelelahan emosional, 

ketidakpedulian, dan penurunan pencapaian pribadi. Metode yang digunakan untuk membuat 

studi ini adalah tinjauan literasi. Tinjauan literasi ini bertujuan untuk menggabungkan berbagai 

literatur mengenai konsep burnout, faktor risiko, peran strategi koping dan dukungan 

lingkungan pada fase preklinik dan klinik yang kemudian dihubungkan dengan kesejahteraan 

mahasiswa kedokteran. Hasil tinjauan menunjukkan bahwa masalah kesehatan mental 

mempunyai tingkat kejadian yang tinggi, terutama dipicu oleh beban akademik dan kurangnya 

dukungan sosial. Meskipun intervensi modern seperti teknologi digital dan coaching 

memberikan dampak positif, integrasi sistemik dalam kurikulum masih terbatas. Tinjauan ini 

menyimpulkan bahwa diperlukan model intervensi berkelanjutan yang bersifat preventif dan 

promotif serta sensitif terhadap konteks lokal guna mendukung kesejahteraan dan 

profesionalisme mahasiswa secara holistik. 

Keywords : kesejahteraan mahasiswa kedokteran, burnout akademik, kesehatan mental, 

strategi koping, dukungan lingkungan  

 

ABSTRACT 

The well-being of medical students is a multidimensional condition that is crucial in the 

formation of the professionalism of medical staff candidates. Medical education with a dense 

curriculum load and high emotional demands puts students at great risk of experiencing 

academic burnout, which is characterized by emotional exhaustion, indifference, and 

decreased personal achievement. The method used in making this study is literature review. 

This literature review aims to synthesize some literature on the concept of burnout, risk factors, 

the role of coping strategies and environmental support in the preclinical and clinical phases, 

then connect it with the well-being of medical student. The results of the review show that 

mental health problems have a high prevalence, mainly triggered by academic burden and lack 

of social support. Although modern interventions such as digital technology and coaching have 

a positive impact, systemic integration in the curriculum is still limited. This review concludes 

that a continuous intervention model that is preventive and promotional and sensitive to the 

local context is needed to support the welfare and professionalism of students holistically. 

Keywords: The well-being of medical students, academic burnout, mental health, coping 
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PENDAHULUAN 

Kesejahteraan mahasiswa di pendidikan tinggi menggambarkan kondisi menyeluruh 

mahasiswa dalam menjalani kehidupan akademik dan nonakademik secara seimbang. 

Pendidikan kedokteran merupakan pendidikan profesional dengan tuntutan akademik, 

emosional, dan psikososial yang tinggi, dimulai dari proses seleksi yang sangat kompetitif 

hingga beban kurikulum yang padat dan berkelanjutan. Tekanan ini membuat mahasiswa 

kedokteran sering mengalami Burnout akademik seperti kelelahan secara fisik, emosional, dan 

mental akibat pembelajaran jangka panjang yang membutuhkan daya ingat yang kuat. Burnout 

ditandai oleh kelelahan emosional, depersonalisasi, serta penurunan penghargaan terhadap diri 

sendiri, yang tidak hanya berdampak pada prestasi akademik tetapi juga berpotensi 

memengaruhi kesehatan mental dan profesionalisme mahasiswa sebagai calon tenaga medis. 

Burnout pada mahasiswa kedokteran menjadi permasalahan penting karena berkaitan 

dengan peningkatan risiko berbagai gangguan psikologis seperti depresi, kecemasan, dan 

penurunan kemampuan empati, yang bisa memengaruhi kualitas layanan kesehatan di masa 

mendatang. Sayangnya, kondisi ini sering kali tidak dapat disadari atau tidak ditangani dengan 

baik karena stigma dalam dunia medis dan ketidakberanian mahasiswa untuk mencari bantuan 

dari profesional. Oleh sebab itu, dibutuhkan pemahaman yang baik tentang faktor-faktor yang 

menyebabkan burnout dan cara-cara yang dapat digunakan mahasiswa untuk mengatasi 

tekanan yang dialami dalam  perkuliahan kedokteran.  

Tinjauan pustaka ini bertujuan untuk membahas secara sistematis konsep burnout pada 

mahasiswa kedokteran, faktor risiko yang memengaruhinya, serta peran strategi koping dan 

dukungan lingkungan dalam mencegah dan mengurangi dampaknya. Ruang lingkup tinjauan 

mencakup studi yang meneliti burnout akademik pada mahasiswa kedokteran tahap preklinik 

dan klinik, termasuk strategi koping adaptif dan maladaptif serta upaya pencegahan berbasis 

institusi pendidikan. Tinjauan ini tidak mencakup burnout pada dokter yang telah menjalani 

praktik profesional penuh maupun intervensi klinis terapeutik, sehingga fokus tetap pada 

konteks pendidikan kedokteran sebagai fase krusial pembentukan kesehatan mental dan 

profesionalisme calon dokter (Wahdini, 2025). 

 

TINJAUAN LITERATUR 

Konsep Well-being dalam Konteks Pendidikan Kedokteran 

Kesehatan mental merupakan fondasi utama dari kesejahteraan mahasiswa kedokteran 

mengingat jalur akademik ini adalah salah satu yang paling menuntut dan sering kali 

berdampak signifikan pada kondisi psikologis mahasiswanya.Tekanan mental, seperti gejala 

depresi dan kecemasan, ternyata jauh lebih sering menghantui para calon dokter ketimbang 

orang-orang di luar bidang medis. Di antara para pejuang jas putih ini, kelompok mahasiswi 

biasanya menunjukkan tingkat kerentanan yang lebih tinggi terhadap tekanan emosional 

tersebut . Menariknya, kapasitas empati mahasiswa kedokteran dilaporkan berada pada skor 
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yang tinggi dan cenderung meningkat secara progresif sepanjang masa pendidikan, yang 

menunjukkan adanya korelasi positif terhadap ketahanan mental mereka (Capdevila-Gaudens 

et al., 2021). 

Kesejahteraan mahasiswa juga sangat dipengaruhi oleh kemampuan mereka untuk 

beradaptasi dengan perubahan drastis dalam lingkungan pendidikan, seperti peralihan ke 

pembelajaran daring selama masa krisis kesehatan global. Dalam konteks ini, ketahanan 

psikologis atau resilience berperan sebagai faktor pelindung krusial yang membantu 

mahasiswa mempertahankan stabilitas mental dan menurunkan risiko kelelahan emosional 

atau burnout. Mahasiswa dengan tingkat resiliensi yang baik cenderung menunjukkan sikap 

yang lebih positif terhadap proses pembelajaran jarak jauh meskipun di tengah ketidakpastian 

akademik (Forycka et al., 2022). 

Kualitas hidup dan kesejahteraan emosional mahasiswa kedokteran sangat bergantung 

pada sejauh mana mereka menjalani gaya hidup sehat. Salah satu faktor yang berperan besar 

dengan kesejahteraan emosional mereka adalah konsistensi dalam melakukan aktifitas fisik 

yang teratur. Rutinitas aktivitas fisik terbukti mampu mengurangi kelelahan emosional, 

meningkatkan rasa kompetensi diri, serta mendukung kesehatan mental yang lebih stabil di 

tengah beban studi yang intensif. Oleh karena itu, pendekatan promotif melalui olahraga layak 

dipertimbangkan sebagai bagian dari strategi institusi dalam menjaga keseimbangan psikologis 

mahasiswa selama menjalani pendidikan (Taylor., 2022). 

Usaha untuk menjaga well-being mahasiswa kedokteran di dalam lingkungan akademik 

digital bisa dilakukan dengan meningkatkan keterlibatan interaktif melalui aplikasi kuis atau 

survei daring. Usaha in penting karena di dalam perkuliahan daring, mahasisswa cenderung 

hadir secara perilaku namun tidak aktif secara kognitif dan afektif, dan apabila dibiarkan dapat 

menurukan motivasi mahasisswa untuk belajar dan menjadikan mereka mahasiswa yang pasif. 

Dengan menggunakan platform seperti Zoom Polls dan Mentimeter yang bersifat formatif 

dapat meningkatkan minat serta motivasi mahasiswa untuk memperdalam pengetahuan tanpa 

menimbulkan tekanan atau stres tambahan dalam proses belajar. Dari menciptakan ruang 

diskusi yang inklusif dan memberikan umpan balik dua arah, integrasi teknologi interaktif 

mampu mendukung pengalaman belajar yang lebih produktif dan menjaga kesehatan mental 

mahasiswa melalui pengurangan hambatan komuinkasi selama proses pembelajaran (Utomo & 

Utama, 2022). 

Upaya untuk meningkatkan kesejahteraan mahasiswa kedokteran sangat ditentukan oleh 

pemahaman yang komprehensif terhadap berbagai macam motivasi belajar di setiap fase 

pendidikan, baik pada tahap preklinik maupun klinik. Walaupun dorongan dari dalam diri 

memiliki peran penting, sejumlah temuan menunjukkan bahwa motivasi yang berasal dari 

faktor eksternal cukup dominan, sehingga keberadaan dukungan lingkungan serta penggunaan 

media pembelajaran yang sesuai dengan minat mahasiswa menjadi elemen krusial, terutama 

dalam proses penyesuaian selama pembelajaran jarak jauh. Penerapan metode Problem-Based 

Learning (PBL) terbukti tidak hanya membantu menghubungkan konsep teori dengan praktik 

klinis, tetapi juga meningkatkan rasa percaya diri dan menekan tingkat kecemasan ketika 

mahasiswa menghadapi kasus. Pada akhirnya, keberlanjutan kesejahteraan dan pencapaian 

akademik memerlukan suasana belajar yang mendukung, termasuk peran supervisor klinis 
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yang bersifat membimbing serta dukungan dari sesama mahasiswa, agar individu tetap mandiri 

dan mampu beradaptasi dalam lingkungan pendidikan yang terus berkembang (Putra et al., 

2023). 

Epidemiologi Masalah Kesehatan Mental pada Mahasiswa Kedokteran 

Tingkat kejadian masalah kesehatan mental dan perubahan motivasi belajar pada 

mahasiswa kedokteran tidak lepas dari karakteristik demografis yang ada, terutama ketika 

mereka harus beradaptasi dengan sistem pembelajaran jarak jauh. Berdasarkan data, sebagian 

besar mahasiswa berada pada usia produktif, dengan proporsi tertinggi pada usia 21 tahun yang 

mencapai 21%. Dari sisi jenis kelamin, jumlah mahasiswa perempuan lebih dominan, yakni 

61%, sedangkan laki-laki sebesar 39%. Keterkaitan antara motivasi dan prestasi akademik 

sendiri menunjukkan hasil yang tidak selalu seragam, di mana ketidakstabilan dalam proses 

belajar kerap dipengaruhi oleh berbagai faktor yang belum sepenuhnya dapat dikendalikan, 

seperti usia, riwayat pendidikan, hingga dukungan dari keluarga dan tenaga pengajar. Di 

samping itu, kemampuan mahasiswa untuk menyesuaikan diri dalam situasi pembelajaran yang 

terus berubah sangat dipengaruhi oleh penerapan metode seperti Problem-Based Learning 

(PBL), yang terbukti membantu mengurangi kecemasan sekaligus rasa tertekan saat 

menghadapi penyelesaian kasus klinis (Putra et al., 2023). 

Fenomena mistreatment atau perlakuan salah di lingkungan akademik juga menjadi isu 

epidemiologi yang serius karena berdampak langsung pada kesehatan mental mahasiswa. 

Perilaku kekerasan seperti ini dikategorikan menjadi beberapa jenis, seperti perilaku yang 

agresif, kekerasan fisik, dan kekerasan seksual yang dapat menurunkan harkat bagi seorang 

calon dokter. Dapat dilihat di beberapa wilayah seperti kekerasan pada lansia laporannya sangat 

lah tinggi, sekitar 46% sampai dengan 91%, kekerasan verbal merupakan kekerasan yang 

paling sering dijumpai. Dampak dari kondisi ini meliputi stres emosional, depresi, penurunan 

rasa percaya diri, hingga munculnya ide bunuh diri pada sebagian kecil responden (Essien et 

al., 2024). 

Tuntutan akademik pada tahap profesi atau klinik secara signifikan meningkatkan beban 

psikologis mahasiswa dibandingkan tahap sarjana. Dari penelitian ternyata menunjukan bahwa 

hampir seluruh mahasiswa kedokteran pada bagian ini mengalami stres yang tinggi (73%), dan 

diteruskan dengan stres yang menengah yang berkisar (18,7%) dan stres yang sangat tinggi di 

angka (8,3%). Domain stresor yang paling dominan berkaitan dengan ujian kompetensi 

nasional yang memicu stres akademik kronis. Terlihat bahwa hubungan tingkat stres pada 

mahasiswa kedokteran sangatlah tinggi dengan pencapaian prestasi akademik mahasiswa 

(Nurul Hakim et al., 2023). 

Peralihan ke dunia pendidikan kedokteran menuntut mahasiswa untuk mampu 

menyesuaikan diri dengan cepat terhadap sistem belajar yang baru dan terus berkembang. Pada 

fase preklinik, mahasiswa kerap mengalami kesulitan dalam menjaga stabilitas motivasi 

belajar, yang sering kali dipengaruhi oleh berbagai faktor yang belum sepenuhnya terkendali, 

seperti usia, latar belakang pendidikan, serta dukungan dari keluarga dan pengajar. Meski 

motivasi belajar sering dianggap penting untuk meraih prestasi, data menunjukkan bahwa pada 

mahasiswa preklinik, hubungan antara motivasi dan nilai akademik tergolong lemah, terutama 

jika dibandingkan dengan mahasiswa yang sudah berada di tahap profesi. Kondisi ini 
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menunjukkan bahwa tingginya tuntutan akademik memerlukan pendekatan tambahan, salah 

satunya melalui penerapan metode Problem-Based Learning (PBL), yang terbukti dapat 

meningkatkan rasa percaya diri sekaligus menekan kecemasan dan perasaan tertekan saat 

menghadapi kasus klinis. Di sisi lain, kemampuan mengatur waktu secara efektif serta 

pemanfaatan perangkat yang tepat juga menjadi hal penting, mengingat sebagian besar 

mahasiswa mengandalkan smartphone (66%) sebagai sarana utama untuk berkomunikasi dan 

berdiskusi terkait materi pembelajaran (Putra et al., 2023). 

Situasi darurat kesehatan global seperti pandemi COVID-19 telah melipatgandakan 

prevalensi gejala depresi dan kecemasan di kalangan mahasiswa kedokteran dibandingkan rata-

rata sebelum pandemi. Dari beberapa data menunjukkan bahwa 67,5% mahasiswa mengalami 

depresi 73%merasa selalu cemas dan 88,4% mahasiswa lainnya merasa bahwa adanya 

peningkatan pengasingan dari rekan sejawat. Yang berdampak pada kesehatan mental 

seseorang terasa begitu tinggi dan menyebabkan 31,2% mahasiswa merasa adanya keraguan 

untuk melanjutkan pendidikan di bidang kesehatan terutama Fakultas Kedokteran. Selain itu, 

mayoritas mahasiswa atau sekitar 91,1% mengalami fenomena Zoom fatigue akibat beban 

kuliah daring yang berlebihan (Chakladar et al., 2022). 

Faktor-Faktor yang Memengaruhi Well-being (Stressor) 

Mahasiswa kedokteran seringkali menghadapi berbagai tekanan dari beban akademik 

yang sangat intensif sehingga memicu munculnya masalah dalam kesejahteraan mereka. Selain 

tuntutan kurikulum, faktor eksternal seperti masalah keluarga, kondisi kesehatan fisik maupun 

mental, serta kemampuan komunikasi turut menjadi elemen krusial yang memengaruhi 

pengembangan profesionalisme mahasiswa. Gangguan pada kesejahteraan psikologis ini 

berisiko menghambat fungsi fisik, emosional, kognitif, dan sosial seseorang secara menyeluruh 

selama masa pendidikan (Nurkholisah et al., 2025). 

Integritas akademik merupakan pondasi penting dalam pendidikan tinggi, akan tetapi 

tantangan moral seringkali muncul sebagai upaya dalam menjaga nilai-nilai seperti kejujuran 

dan tanggung jawab. Muculnya perbedaan pandangan antara mahasiswa dan dosen mengenai 

siapa yang seharusnya memikul tanggung jawab utama dalam mempertahankan integritas 

dapat memicu munculnya tekanan psikologis bagi pihak-pihak yang terlibat. Mahasiswa 

cenderung merasa beban tanggung jawab tersebut ada sepenuhnya pada diri mereka sendiri, 

sementara dosen memandangnya sebagai kewajiban kolektif yang harus dibagi secara 

seimbang (Vlasenko et al., 2024). 

Berkurangnya dorongan untuk belajar pada mahasiswa kedokteran kerap muncul akibat 

perpaduan berbagai faktor, baik yang berasal dari dalam diri seperti tingkat kepercayaan diri, 

maupun dari luar diri seperti suasana dan sistem pembelajaran. Strategi pengajaran yang 

cenderung satu arah, terlebih di tengah beban materi yang sangat padat, dapat membuat 

mahasiswa merasa jenuh sehingga minat dan antusiasme mereka terhadap proses pendidikan 

pun menurun. Selain itu, kurangnya pemahaman mengenai relevansi antara materi 

pembelajaran dengan kompetensi profesional yang akan dihadapi di masa depan juga menjadi 

hambatan signifikan dalam mempertahankan motivasi intrinsik (Spitzer et al., 2025). 
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Pembelajaran dalam format daring asinkron membawa hambatan spesifik seperti 

keterbatasan interaksi sosial dan minimnya umpan balik langsung yang dapat menurunkan 

keterlibatan belajar mahasiswa. Kondisi ini seringkali memicu rasa terisolasi yang berdampak 

negatif pada kepuasan serta hasil belajar mahasiswa selama menjalani perkuliahan digital. Oleh 

karena itu, diperlukan desain instruksional yang mampu memfasilitasi komunikasi autentik 

agar beban psikologis akibat metode belajar yang kaku dapat diminimalisir (Scott et al., 2024). 

Pembelajaran di bidang kedokteran mempunyai kekhasan yang penuh tuntutan, 

diantaranya mekanisme penilaian yang berisiko tinggi serta beban emosional yang cukup berat 

ketika mahasiswa menjalani periode rotasi klinik. Tuntutan untuk menguasai pengetahuan 

yang sangat kompleks dalam durasi waktu yang singkat menjadi sumber stressor akademik 

utama yang membebani kapasitas mental mahasiswa. Tantangan yang terus berkembang ini 

mengharuskan mahasiswa untuk memiliki kemampuan belajar adaptif dan kontrol diri yang 

kuat agar tetap resilient di lingkungan profesi kesehatan yang penuh tekanan (Donaldson et al., 

2025). 

Menurunya Standar Profesional Mahasiswa Kedokteran 

Mahasiswa kedokteran sering terkena masalah psikologis seperti stress yang 

mengakibatkan penurunan profesionalisme di masa depan. Kesejahteraan yang rendah 

seringkali menjadi pemicu munculnya perilaku tidak profesional, penurunan prestasi 

akademik, serta hilangnya rasa empati terhadap pasien. Penurunan profesionalisme juga dapat 

berdampak pada gangguan kesejahteraan pasien dan kesejahteraan para calon 

dokter. Ketidakmampuan mengelola tekanan pribadi ini pada akhirnya berpotensi merusak 

standar pelayanan kesehatan secara keseluruhan (Seaborne et al., 2025). 

Pembelajaran daring yang tidak sinkron yang tidak dibuat dengan mempertimbangkan 

prinsip - prinsip ilmu pembelajaran, interaksi sosial, serta dukungan pengajaran yang cukup 

seperti umpan balik yang formatif, partisipasi aktif mahasiswa, dan penguatan metakognisi 

dapat mengurangi kesejahteraan mahasiswa kedokteran melalui peningkatan stres akademis, 

beban kognitif, dan perasaan terasing, yang pada gilirannya mempengaruhi rendahnya self-

efficacy dan kepuasan belajar, menurunnya motivasi serta keterlibatan akademik, serta 

akhirnya menghalangi perkembangan profesionalisme mahasiswa kedokteran, termasuk 

tanggung jawab belajar, kepercayaan diri dalam penggunaan istilah medis, keterampilan 

komunikasi profesional, sikap reflektif, dan dedikasi terhadap pembelajaran sepanjang hayat 

(Mazzoleni et al., 2024). 

Pada kompetensi tersebut untuk menjadi  dokter yang berkualitas diperlukan lingkungan 

yang baik dalam pembelajaran klinis. Melalui pendekatan kolaboratif seperti pengajaran 

antarprofesi, mahasiswa dapat mempelajari aspek komunikasi, kerja tim, dan pengambilan 

keputusan secara komprehensif bersama tenaga kesehatan lainnya. Lingkungan belajar yang 

kolaboratif dan suportif terbukti berkontribusi positif terhadap kepuasan belajar serta kesiapan 

profesional mahasiswa sebelum memasuki dunia kerja. Mahasiswa kedokteran dapat 

mengembangkan profesionalitas dengan memahami kinerja sebagai dokter yang disiplin dalam 

perawatan pasien (Yang et al., 2025). 
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Pemanfaatan teknologi simulasi digital dalam pendidikan kedokteran menawarkan 

peluang baru untuk memperkuat nilai-nilai empati dan mengurangi stigma dalam praktik 

medis. Mahasiswa merasa terbantu karena mendapat pengalaman emosional dalam memahami 

kondisi pasien dengan menggunakan realitas virtual (VR), khususnya dalam memahami pasien 

gangguan jiwa yang rumit. Selain meningkatkan keterlibatan belajar, teknologi ini dilaporkan 

mampu meningkatkan empati dan menurunkan stigma negatif terhadap pasien, yang 

merupakan elemen inti dari profesionalisme medis. Hal tersebut membantu menjembatani 

kesenjangan antara teori akademik dan perilaku klinis yang etis di lapangan (Rodda et al., 

2025). 

Masuknya kecerdasan buatan ke dalam dunia pendidikan medis membawa perubahan 

besar kepada mahasiswa dalam mengevaluasi diri mereka kemajuan mereka sendiri. AI 

menawarkan potensi dalam menciptakan pengalaman belajar yang terpersonalisasi dan 

memberikan umpan balik instan yang memperdalam pemahaman pada materi klinis yang 

rumit. Walaupun teknologi ini memudahkan penyusunan materi klinis, penggunaanya tetap 

harus dalam pantauan manusia agar data yang didapatkan lebih akurat dan dapat dipertanggung 

jawabkan. Validasi konten oleh tenaga ahli tetap menjadi syarat utama guna memastikan bahwa 

instrumen penilaian yang digunakan selaras dengan standar profesionalisme pengobatan terkini 

(Sridharan et al., 2024). 

Strategi Koping dan Intervensi Institusional 

Pemanfaatan metode pembelajaran inovatif berbasis teknologi merupakan salah satu 

strategi penting untuk meningkatkan kualitas proses belajar sekaligus membangun 

kepercayaan diri mahasiswa. Simulasi yang didukung oleh teknologi memungkinkan 

mahasiswa untuk memahami beragam konsep klinis dengan cara yang lebih relevan dan 

praktis, terutama dalam bidang-bidang yang tidak memiliki cukup kesempatan untuk 

menghadapi kasus nyata di situasi klinis. Para mahasiswa berpendapat bahwa pendekatan ini 

jauh lebih menarik daripada metode pembelajaran tradisional karena memberikan pengalaman 

belajar yang aman, teratur, dan dapat dilaksanakan berulang kali. Meskipun demikian, 

efektivitasnya sangat bergantung pada desain simulasi dan kesiapan pengajar dalam 

mengintegrasikannya ke dalam kurikulum sebagai pelengkap pembelajaran (Nair et al., 2024). 

Program pendampingan profesional seperti group coaching berbasis daring kini 

dikembangkan sebagai model intervensi untuk meningkatkan kesejahteraan mahasiswa melalui 

kurikulum digital yang terstruktur. Intervensi ini dirancang untuk membantu peserta didik 

memahami persepsi dan perilaku mereka sendiri melalui metode metakognisi guna 

menghadapi tantangan pendidikan yang penuh tekanan. Meskipun tidak selalu menurunkan 

tingkat burnout secara drastis, program ini terbukti efektif dalam meningkatkan aspek self-

compassion (belas kasih diri) dan skor flourishing mahasiswa secara signifikan. Skalabilitas 

model digital ini menawarkan solusi yang efisien untuk membangun komunitas dan 

menormalisasi tantangan di antara rekan sejawat sebagai upaya preventif di hulu (Mann et al., 

2025). 

Dengan menjalani gaya hidup sehat yang mencakup aktivitas fisik rutin dan pola makan 

yang seimbang, mahasiswa kedokteran dapat meningkatkan kesejahteraan subjektif 

mereka. Kebiasaan makan sehat muncul sebagai salah satu prediktor terkuat dalam menjaga 
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kesehatan mental dan stabilitas emosional di tengah jadwal belajar yang padat. Aktivitas fisik 

yang dilakukan secara konsisten sangat berpengaruh dalam membantu mahasiswa mengatasi 

stres yang berkaitan dengan studi mereka. Dengan melakukan aktivitas ini, ketegangan 

berkurang, sehingga kondisi mental menjadi lebih stabil dan tingkat kepuasan dalam menjalani 

pengalaman perkuliahan juga meningkat. Oleh karena itu, institusi pendidikan diharapkan 

dapat mempromosikan olahraga rutin serta membangun lingkungan kampus yang mendukung 

akses terhadap nutrisi yang baik bagi seluruh civitas akademika (A. M. Putri, 2023). 

Strategi koping yang adaptif serta dukungan sosial dari lingkungan sekitar terbukti 

menjadi faktor penentu dalam mempertahankan tingkat well-being mahasiswa sepanjang masa 

studi. Mahasiswa yang memiliki kepuasan tinggi terhadap lingkungan belajarnya cenderung 

mampu berfungsi secara efektif dan tetap produktif meskipun menghadapi beban akademik 

yang berat. Sebaliknya, ketika mahasiswa lebih sering menghindari masalah dan tidak 

memperoleh dukungan sosial yang memadai, kondisi kesehatan mental mereka dapat 

memburuk seiring dengan bertambahnya masa pendidikan yang mereka jalani. Kemampuan 

untuk berkontribusi secara produktif dan memiliki makna hidup merupakan indikator penting 

dari kesejahteraan yang harus dijaga melalui ekosistem pendidikan yang suportif (Gács et al., 

2025). 

Terakhir, integrasi intervensi yang berpusat pada individu melalui proses coaching dapat 

membantu mahasiswa mengidentifikasi sumber stres dan menetapkan tujuan yang lebih 

realistis. Berbeda dengan bimbingan akademik pada umumnya, pendekatan ini tidak hanya 

berfokus pada aspek akademis, tetapi juga mendorong mahasiswa untuk merefleksikan diri 

serta menyusun strategi koping yang selaras dengan kondisi dan kebutuhan pribadi 

mereka. Implementasi program pembinaan yang berkelanjutan dan berbasis bukti ilmiah 

sangat diperlukan oleh institusi untuk memperkuat resiliensi serta kepuasan profesional calon 

dokter. Hal ini pada akhirnya akan membantu dalam pembuatan kebijakan institusional yang 

lebih fokus pada peningkatan kesehatan mental mahasiswa secara jangka panjang (Breslin et 

al., 2023). 

 

KESIMPULAN 

Telaah literatur ini menegaskan bahwa well-being mahasiswa kedokteran merupakan 

konstruksi multidimensional yang dipengaruhi oleh interaksi kompleks antara tuntutan 

akademik, faktor individual, lingkungan pembelajaran, serta dukungan institusional. Masalah 

kesehatan mental seperti stres, depresi, kecemasan, dan burnout terbukti memiliki prevalensi 

yang tinggi pada berbagai tahap pendidikan kedokteran, khususnya pada mahasiswa tahun 

pertama, fase klinik, dan selama situasi krisis seperti pandemi. Faktor risiko yang konsisten 

meliputi beban kurikulum yang berat, metode pembelajaran yang kurang interaktif, integritas 

akademik yang dipersepsikan sebagai beban individual, pengalaman mistreatment, serta 

keterbatasan dukungan sosial. Sebaliknya, faktor protektif seperti resiliensi, empati, aktivitas 

fisik, gaya hidup sehat, strategi koping adaptif, serta lingkungan belajar yang kolaboratif dan 

suportif berperan penting dalam menjaga keseimbangan psikologis dan perkembangan 

profesionalisme mahasiswa. 
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Literatur yang ditelaah juga menunjukkan bahwa rendahnya kesejahteraan tidak hanya 

berdampak pada kesehatan mental, tetapi berimplikasi langsung pada penurunan 

profesionalisme, motivasi belajar, empati, dan kesiapan klinis mahasiswa kedokteran. Berbagai 

intervensi, baik berbasis individu maupun institusional, termasuk coaching, pembelajaran 

reflektif, simulasi digital, pengajaran interprofesi, serta pemanfaatan teknologi seperti AI dan 

VR, dilaporkan memberikan manfaat positif terhadap aspek tertentu dari well-being. 

Tetapi,mayoritas intervensi tersebut masih memberikan dampak yang relatif terbatas dalam 

jangka panjang dan belum sepenuhnya terintegrasi secara sistematis ke dalam kurikulum 

pendidikan kedokteran. Kesenjangan pengetahuan yang menonjol dalam literatur meliputi 

kurangnya studi longitudinal yang mampu menjelaskan dinamika kesejahteraan mahasiswa 

sepanjang seluruh fase pendidikan kedokteran, keterbatasan bukti mengenai efektivitas jangka 

panjang intervensi berbasis teknologi, serta minimnya pendekatan kontekstual yang 

mempertimbangkan perbedaan budaya, sistem pendidikan, dan sumber daya 

institusi.sementara itu,keterkaitan sebab-akibat antara well-being, profesionalisme, dan hasil 

akademik hingga kini belum sepenuhnya dapat dibuktikan secara empiris.Oleh karena itu, 

penelitian di masa depan perlu mengarah pada pengembangan model intervensi yang 

komprehensif, berkelanjutan, dan sensitif terhadap konteks lokal, dengan mengombinasikan 

pendekatan preventif dan promotif guna mendukung kesehatan mental serta pembentukan 

profesionalisme mahasiswa kedokteran secara holistik. 
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ABSTRAK 

Identitas profesional merupakan bagian penting dalam pembentukan karakter mahasiswa 

sebagai calon profesional, khususnya dalam menghadapi tuntutan akademik dan dunia kerja. 

Salah satu faktor psikologis yang berperan dalam proses tersebut adalah resiliensi. Resiliensi 

merupakan kemampuan individu untuk bertahan dan menyesuaikan diri ketika menghadapi 

tekanan. Literatur review ini bertujuan untuk mengetahui hubungan antara resiliensi dengan 

pengembangan identitas profesional mahasiswa serta faktor-faktor yang memengaruhinya. 

Metode yang digunakan adalah penelusuran dan kajian literatur dari jurnal ilmiah yang relevan. 

Hasil kajian menunjukkan bahwa resiliensi berperan penting dalam memperkuat identitas 

profesional mahasiswa dengan membantu mereka mengelola stres akademik, mempertahankan 

motivasi belajar, serta memahami peran dan nilai profesi yang dijalani. Selain itu, lingkungan 

belajar yang mendukung, dukungan sosial, kurikulum yang reflektif, dan peran dosen sebagai 

teladan turut berkontribusi dalam pengembangan resiliensi dan identitas profesional. 

Kata Kunci : resiliensi, identitas profesional, mahasiswa 

 

ABSTRACT  

Professional identity is an important aspect in shaping student character as future 

professionals, particularly in facing academic demands and the transition to the workplace. 

One of the psychological factors involved in this process is resilience. Resilience refers to an 

individual’s ability to endure and adapt when facing pressure or difficulties. This literature 

review aims to examine the relationship between resilience and the development of students’ 

professional identity, as well as the factors that influence it. The method used in this study is a 

review and analysis of relevant scientific literature from academic journals. The findings show 

that resilience plays an important role in strengthening students’ professional identity. 

Resilience helps students manage academic stress, maintain motivation to learn, and better 

understand professional roles and values. In addition, a supportive learning environment, 

social support, reflective learning activities, and positive role models from faculty members 

also contribute to the development of resilience and professional identity. 

Keywords : resilience, professional identity, students 
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PENDAHULUAN 

Dunia profesional saat ini menuntut setiap individu untuk memiliki pemahaman yang 

kuat mengenai peran dan kontribusi mereka di lingkungan . Secara  umum, pembentukan 

karakter seorang praktisi tidak hanya ditentukan oleh keterampilan teknis, tetapi juga oleh 

kemampuan individu dalam menerapkan nilai-nilai profesi dalam sikap dan perilakunya. 

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa identitas profesional merupakan cara individu 

memandang dan memahami dirinya dalam peran profesional. Hal ini mencakup bagaimana 

individu memahami tanggung jawab profesinya serta menjalankan pekerjaan yang menjadi 

bidangnya. Hal ini menunjukkan bahwa cara seseorang memandang dirinya sendiri di dunia 

kerja akan menjadi acuan dalam menjalankan tanggung jawab profesionalnya (Zhang et al., 

2024).  

Masa peralihan menuju dunia kerja sering dihadapkan pada berbagai tantangan akademik 

dan tekanan psikologis. Dalam kondisi ini, resiliensi menjadi faktor yang penting. Resiliensi 

adalah kemampuan individu untuk bertahan dan menyesuaikan diri saat menghadapi tekanan 

atau kesulitan. Banyak mahasiswa merasa kesulitan dalam menyelaraskan antara beban kuliah 

dengan ekspektasi karier di masa depan, sehingga tanpa daya tahan mental yang kuat identitas 

profesional mereka menjadi tidak berkembang secara optimal. Perlu dipahami pula bahwa 

pembentukan identitas profesional (PIF) merupakan sebuah proses berkelanjutan dan reflektif 

yang terjadi sepanjang masa pendidikan (Ryan et al., 2024).  

Topik mengenai identitas profesional dan resiliensi sudah mulai banyak dibahas, kami 

mengamati masih terdapat kesenjangan dalam literatur yang secara khusus mengulas 

keterkaitan keduanya bagi mahasiswa. Sebagian besar penelitian cenderung berfokus pada 

tenaga kerja yang sudah mapan, sehingga informasi mengenai bagaimana resiliensi 

berpengaruh dalam membangun identitas profesional mahasiswa sejak dini, perlu diteliti lebih 

lanjut. Oleh karena itu, tulisan ini disusun untuk mengkaji secara mendalam bagaimana konsep 

resiliensi dan pengembangan identitas profesional dapat saling mendukung dalam 

mempersiapkan mahasiswa menghadapi dunia kerja yang dinamis. 

 

TINJAUAN LITERATUR 

Konsep Identitas Profesional 

Identitas profesional menggambarkan bagaimana seseorang memandang dirinya dalam 

peran profesi yang akan dijalani. Identitas ini terbentuk melalui proses pembelajaran dan 

pengalaman yang berlangsung secara bertahap. Dalam proses tersebut, individu mulai 

memahami nilai, sikap, dan perilaku yang sesuai dengan profesinya. Oleh karena itu, identitas 

profesional tidak hanya berkaitan dengan keterampilan teknis, tetapi juga dengan cara berpikir 

dan bersikap sebagai seorang profesional. Pembentukan identitas profesional menjadi bagian 

penting dalam perkembangan sikap profesional. seseorang dan tidak dapat dipisahkan dari 

kepribadian yang telah dimiliki sebelumnya. Nilai dan keyakinan pribadi merupakan faktor 

yang dapat memengaruhi perkembangan identitas profesional. Keselarasan antara identitas 

profesional dan karakter pribadi dapat mendukung individu dalam menjalankan peran 

profesional. Ketidaksesuaian antara keduanya dapat menimbulkan rasa tidak nyaman, 
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kebingungan peran, serta menurunkan kepercayaan diri dalam menjalankan tanggung jawab 

profesional di lingkungan sosial (Verlind-Brouwer et al., 2025). 

Perkembangan identitas profesional dimulai dengan keterlibatan mahasiswa dalam 

proses pembelajaran dan praktik selama masa pendidikan. Berbagai tugas akademik yang 

diberikan oleh dosen berperan dalam membantu mahasiswa memahami tanggung jawab profesi 

secara bertahap. Melalui pengalaman belajar, khususnya dalam kegiatan praktik, mahasiswa 

mulai mengintegrasikan pengetahuan teoretis dengan sikap dan perilaku profesional. Proses ini 

menjadi dasar bagi mahasiswa untuk mengenali peran serta tanggung jawabnya sebagai calon 

profesional. Identitas profesional akan terus berkembang selama masa pendidikan dan karir 

melalui pengalaman, interaksi sosial, serta refleksi terhadap pengalaman yang dialami (Faihs 

et al., 2023; Verlind-Brouwer et al., 2025). 

Pembentukan identitas profesional juga dipengaruhi oleh interaksi sosial serta 

kemampuan mahasiswa dalam merefleksikan pengalaman yang diperoleh selama proses 

pendidikan. Dukungan dari dosen, pembimbing, serta lingkungan akademik yang kondusif 

berperan dalam membantu mahasiswa memahami dan memperkuat identitas profesionalnya. 

Lingkungan belajar yang mendukung memberikan kesempatan bagi mahasiswa untuk 

menerima masukan, belajar dari pengalaman, dan melakukan perbaikan diri secara 

berkelanjutan (Nasiri & Shokrpour, 2024). 

Perkembangan identitas profesional memerlukan komitmen serta pemahaman yang baik 

terhadap tanggung jawab profesi. Motivasi internal untuk belajar dan mengembangkan diri 

juga berperan dalam memperkuat identitas profesional mahasiswa. Dukungan sosial, 

lingkungan belajar yang kondusif, serta kebiasaan melakukan refleksi juga berperan penting 

dalam menjaga perkembangan identitas profesional, terutama saat mahasiswa menghadapi 

tekanan akademik (Nasiri & Shokrpour, 2024). 

Proses pembentukan identitas profesional mahasiswa dipengaruhi oleh berbagai faktor, 

baik yang berasal dari dalam diri (internal) maupun dari luar (eksternal). Faktor internal 

meliputi motivasi belajar, kemampuan refleksi diri, nilai-nilai pribadi, serta kemampuan 

regulasi diri. Faktor dari luar mencakup peran dosen sebagai teladan, variasi pengalaman 

belajar, dukungan lingkungan sosial, budaya institusi, serta beban akademik yang dijalani 

mahasiswa. Keterkaitan antara faktor-faktor tersebut dapat memengaruhi arah perkembangan 

identitas profesional mahasiswa (Faihs et al., 2023). 

Pengembangan komitmen terhadap profesi oleh mahasiswa menjadi salah satu faktor 

yang mendukung terbentuknya identitas profesional. Kemampuan mengelola emosi, mengatur 

diri, serta memiliki daya tahan dalam menghadapi tekanan akademik membantu mahasiswa 

mengurangi dampak stres yang berlebihan. Dukungan dari keluarga, teman sejawat, dan 

institusi pendidikan berperan dalam menumbuhkan rasa keterikatan terhadap profesi sehingga 

mahasiswa dapat mempertahankan dan mengembangkan identitas profesional secara 

berkelanjutan (Yuhuan et al., 2022; Faihs et al., 2023). 

Resiliensi Dalam Pendidikan dan Kehidupan Mahasiswa 

Resiliensi merupakan kemampuan mahasiswa untuk tetap bertahan dan menjaga 

kestabilan diri ketika menghadapi tekanan selama proses pendidikan. Kemampuan ini berperan 
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dalam membantu mahasiswa mencapai prestasi akademik serta menghadapi berbagai tekanan 

dalam proses pembelajaran. Resiliensi membantu mahasiswa memiliki tujuan belajar yang 

lebih jelas, mendorong keterlibatan aktif dalam proses pembelajaran, serta melatih kesiapan 

mental dalam menghadapi berbagai tantangan akademik dan perubahan lingkungan belajar. 

Mahasiswa yang memiliki resiliensi yang baik cenderung lebih baik menyesuaikan diri dengan 

sistem pembelajaran yang aktif dan dinamis, sehingga lebih siap menghadapi situasi baru, baik 

di lingkungan akademik maupun kehidupan sehari-hari (Wang et al., 2025). 

Kemampuan adaptasi merupakan komponen penting dalam pembentukan resiliensi 

mahasiswa. Sistem pembelajaran di perguruan tinggi menuntut mahasiswa untuk berpikir 

kritis, aktif dalam diskusi, serta mampu menyesuaikan diri dengan berbagai metode 

pembelajaran. Proses adaptasi tersebut berperan dalam mengembangkan fleksibilitas kognitif 

serta meningkatkan pemahaman terhadap materi yang dipelajari. Mahasiswa yang mampu 

beradaptasi dengan baik umumnya lebih siap menghadapi tuntutan akademik yang kompleks 

dan memiliki daya tahan yang lebih kuat dalam menjalani proses pendidikan (Wang et al., 

2025; Alkal, 2025). 

Dukungan sosial merupakan faktor penting dalam pengembangan resiliensi mahasiswa. 

Dukungan ini dapat berasal dari keluarga, teman sebaya, maupun lingkungan akademik. 

Dukungan sosial berperan dalam menciptakan rasa aman secara psikologis, meningkatkan 

kepercayaan diri, serta menjaga motivasi belajar. Mahasiswa yang memperoleh dukungan 

sosial yang memadai cenderung menunjukkan kapasitas yang lebih baik dalam mengelola stres 

akademik dan menghadapi kesulitan dalam proses pembelajaran. Dukungan sosial juga 

berperan dalam membantu mahasiswa menghadapi tekanan pendidikan yang berlangsung 

dalam jangka waktu lama, sehingga mereka dapat bertahan dan menyelesaikan proses 

pendidikan dengan lebih baik (Puspita et al., 2024). 

Motivasi belajar dan keyakinan terhadap kemampuan diri memiliki hubungan yang erat 

dengan tingkat ketahanan mahasiswa. Mahasiswa yang memiliki keyakinan terhadap 

kemampuannya sendiri umumnya menunjukkan motivasi belajar yang lebih tinggi dan tidak 

mudah menyerah ketika menghadapi tantangan akademik. Motivasi tersebut mendorong 

mahasiswa untuk tetap berusaha serta memanfaatkan kemampuan yang dimiliki dalam 

menyelesaikan berbagai kesulitan selama proses pendidikan. Upaya meningkatkan keyakinan 

diri mahasiswa dipandang sebagai cara yang efektif untuk memperkuat ketahanan dan 

mengurangi dampak stres akademik yang berkepanjangan (Abdolrezapour et al., 2023). 

Lingkungan pendidikan yang intensif dan padat dapat menimbulkan kelelahan fisik 

maupun mental pada mahasiswa. Beban akademik yang tinggi, tuntutan pencapaian, serta 

tekanan evaluasi dapat menyebabkan sebagian mahasiswa mengalami kelelahan dan kesulitan 

dalam menjalani proses pendidikan. Kondisi ini menunjukkan bahwa ketahanan diri dan 

kepercayaan diri merupakan faktor penting yang mendukung mahasiswa untuk tetap bertahan 

dalam menjalani pendidikan. Mahasiswa dengan resiliensi atau daya tahan yang rendah 

menunjukkan kecenderungan mengalami penurunan kesejahteraan psikologis yang dapat 

berdampak pada keberlangsungan studi (Erschens et al., 2024). 

Kemampuan adaptasi, ketahanan diri, dan keyakinan terhadap kemampuan pribadi 

merupakan sumber daya psikologis yang penting bagi mahasiswa. Mahasiswa yang mampu 
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menyesuaikan diri dengan baik cenderung memiliki ketahanan yang lebih kuat dalam 

menjalani perkembangan akademik maupun pribadi. Kemampuan tersebut membantu 

mahasiswa bertahan dan tetap berkembang meskipun berada dalam situasi yang penuh tekanan 

dan tuntutan, sehingga proses pendidikan dapat dijalani dengan lebih seimbang dan 

berkelanjutan (Alkal, 2025). 

Ketahanan akademik merupakan salah satu faktor yang berkontribusi terhadap 

kesejahteraan mahasiswa. Perkembangan ketahanan akademik dipengaruhi oleh ketekunan 

serta motivasi belajar yang tinggi. Mahasiswa yang memiliki ketahanan akademik yang baik 

umumnya mampu menjaga kondisi psikologis, mempertahankan motivasi belajar, dan 

mencapai hasil akademik. Dengan demikian, resiliensi menjadi kemampuan penting yang perlu 

dikembangkan selama masa pendidikan tinggi untuk mendukung keberhasilan akademik dan 

kesejahteraan mahasiswa (Obeng et al., 2025). 

Hubungan Resiliensi dan Pengembangan Identitas Profesional 

Perkembangan identitas profesional mahasiswa dipengaruhi oleh kondisi psikologis yang 

dialami selama proses pendidikan. Penelitian oleh Wu et al., (2024) pada mahasiswa 

menunjukkan bahwa perkembangan identitas profesional dipengaruhi oleh kepribadian dan 

tingkat resiliensi mahasiswaResiliensi merupakan kemampuan individu dalam menyesuaikan 

diri dengan tuntutan akademik dan perubahan lingkungan pembelajaran. Temuan penelitian 

tersebut menunjukkan bahwa resiliensi berperan dalam memperkuat hubungan antara 

kepribadian dan identitas profesional, sehingga mahasiswa dengan tingkat resiliensi yang lebih 

tinggi cenderung memiliki identitas profesional yang lebih kuat dan pemahaman yang lebih 

jelas terhadap peran profesinya. 

Hubungan antara resiliensi dan identitas profesional didukung oleh sejumlah penelitian 

yang mengkaji peran faktor-faktor psikologis pada mahasiswa. Studi oleh Sang et al., (2022) 

menunjukkan bahwa resiliensi tidak hanya berpengaruh secara langsung terhadap identitas 

profesional, tetapi juga berperan sebagai perantara yang memperkuat pengaruh faktor 

psikologis lain, seperti empati, dalam proses pembentukan identitas profesional. Mahasiswa 

dengan tingkat resiliensi yang lebih tinggi cenderung lebih baik dalam mengelola kondisi 

emosional secara efektif, sehingga lebih mudah memahami peran profesional dan 

mengembangkan sikap yang selaras dengan nilai profesi yang dipelajari (Sang et al., 2022). 

Peran resiliensi dalam pengembangan identitas profesional juga terlihat pada kajian yang 

bersifat lebih umum dalam konteks pendidikan tinggi. Penelitian oleh Ryan et al., (2024) 

menunjukkan bahwa resiliensi merupakan salah satu unsur penting yang mendukung 

pembentukan identitas profesional mahasiswa. Identitas profesional terbentuk dari kemampuan 

individu menghadapi tantangan dan dari proses belajar nilai-nilai profesional selama 

pendidikan. Resiliensi berperan penting karena membantu mahasiswa mempertahankan sikap 

dan perilaku profesional meski menghadapi tekanan akademik. 

Identitas profesional berkembang secara bertahap melalui pengalaman, interaksi sosial, 

dan kemampuan individu menghadapi tekanan di lingkungan pendidikan maupun praktik. 

Proses ini terjadi melalui refleksi terhadap pengalaman yang dialami mahasiswa. Dalam 

kerangka tersebut, resiliensi berperan sebagai sumber kekuatan psikologis yang 
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memungkinkan mahasiswa mengolah pengalaman belajar, termasuk pengalaman yang 

menantang, menjadi bagian dari proses perkembangan profesional. Resiliensi membantu 

mahasiswa memahami peran dan nilai profesi secara lebih mendalam, bukan hanya sebagai 

kewajiban akademik, tetapi sebagai bagian dari pembentukan jati diri profesional (Wald, 

2015a). 

Resiliensi berperan penting dalam pembentukan identitas profesional mahasiswa, 

terutama di lingkungan pendidikan yang memiliki tekanan akademik tinggi. Penelitian 

menunjukkan bahwa resiliensi bertindak sebagai faktor pelindung, membantu mahasiswa 

mengatasi hambatan dalam perkembangan identitas profesional. Mahasiswa dengan tingkat 

resiliensi yang lebih tinggi menunjukkan keterlibatan yang lebih kuat terhadap peran 

profesional, rasa keterikatan terhadap profesi, serta pandangan yang lebih positif terhadap 

rencana karier di masa depan. Temuan ini menunjukkan bahwa resiliensi berperan dalam 

membantu mahasiswa menjaga perkembangan profesionalnya di tengah tuntutan akademik 

yang tinggi (Jafarianamiri et al., 2022). 

Resiliensi merupakan proses psikologis yang membantu mahasiswa merespons tekanan 

akademik dan tuntutan praktik secara adaptif. Dalam pendidikan profesi, mahasiswa sering 

menghadapi beban tugas yang tinggi, evaluasi akademik ketat, dan ketidakpastian selama 

pembelajaran. Kemampuan menjaga kestabilan emosional dan menjalankan peran akademik 

secara efektif penting agar mahasiswa tetap terlibat dalam kegiatan belajar dan praktik. 

Resiliensi membantu mahasiswa mengelola tekanan tersebut tanpa kehilangan motivasi dan 

arah dalam menjalankan peran profesional yang sedang dibentuk (Jafarianamiri et al., 2022). 

Mahasiswa dengan tingkat resiliensi yang tinggi cenderung lebih mampu menyesuaikan 

strategi belajar, mencari dukungan sosial ketika menghadapi kesulitan, serta menjaga 

keseimbangan antara tuntutan akademik dan kebutuhan pribadi. Sifat resiliensi cenderung 

mendorong mahasiswa melakukan langkah-langkah yang mendukung perkembangan diri dan 

identitas profesional. Dengan kemampuan ini, mahasiswa bisa terus maju dan berkembang 

meskipun menghadapi berbagai tantangan selama pendidikan (Ma et al., 2025). Mahasiswa 

yang resilien mampu mengevaluasi pengalaman akademik atau praktik yang sulit, mengenali 

aspek yang dapat diperbaiki, serta menyusun strategi untuk meningkatkan hasil di masa 

mendatang. Proses ini mendukung terbentuknya pemahaman yang lebih matang terhadap peran 

profesional, karena mahasiswa belajar dari pengalaman nyata yang diperoleh selama masa 

pendidikan (Wald, 2015a). 

Secara keseluruhan, penelitian menunjukkan bahwa resiliensi berperan penting dalam 

membentuk identitas profesional mahasiswa. Mahasiswa yang memiliki resiliensi lebih tinggi 

cenderung memiliki identitas profesional yang lebih kuat, lebih fleksibel, dan lebih siap 

menghadapi tekanan akademik maupun praktik. Selain itu, resiliensi juga memperkuat 

hubungan antara faktor psikologis lain dan perkembangan identitas profesional. Dengan 

demikian, resiliensi dapat dipandang sebagai faktor kunci yang membantu mahasiswa 

bertahan, menyesuaikan diri, dan berkembang secara berkelanjutan dalam proses pembentukan 

identitas profesional (Wu et al., 2024; (Sang et al., 2022). 
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Faktor Pendukung Resiliensi dan Pengembangan Identitas Profesional 

Perkembangan identitas profesional pada mahasiswa dipengaruhi oleh banyak faktor 

pendukung yang saling berkesinambungan. Identitas profesional tidak terbentuk begitu saja 

pada diri mahasiswa melainkan dilatih secara terus menerus melalui pengalaman akademis, 

interaksi sosial, serta lingkungan pembelajaran yang nantinya akan mempengaruhi cara 

pandang dalam bertanggung jawab secara profesional di masa depan. Oleh sebab itu, faktor-

faktor pendukung tersebut perlu ditanamkan dalam diri setiap mahasiswa sebagai proses 

pelatihan identitas mahasiswa secara optimal (Findyartini et al., 2022). 

Faktor pendukung pertama adalah kurikulum dan kegiatan pembelajaran yang 

mendorong mahasiswa untuk melakukan refleksi diri. Refleksi yang disertai bimbingan dari 

dosen berperan dalam membantu mahasiswa memahami dan menerapkan nilai integritas, 

membangun keyakinan terhadap kemampuan diri, serta mengembangkan perilaku profesional. 

Pentingnya untuk studi di masa mendatang untuk memperlihatkan bagaimana taktis kurikulum 

yang telah disusun menghasilkan mahasiswa dengan pribadi yang memiliki identitas 

profesionalisme. Selain itu, hal ini diperlukan juga sebagai penelitian lebih lanjut untuk 

memastikan bahwa kurikulum yang dirancang telah tepat dan sesuai dengan visi, misi dan 

tujuannya untuk mempersiapkan mahasiswa dalam melaksanakan praktek lapangan dan 

perkembangan karir mereka (Merlo et al., 2021). 

Faktor pembentukan yang lain dalam proses pembentukan profesional 

adalah pengalaman belajar yang melibatkan praktik langsung serta keterlibatan seorang 

mahasiswa dalam proses penanganan secara nyata. Pengalaman tersebut tidak hanya sebatas 

praktik kerja secara nyata di lapangan, namun meliputi beberapa hal seperti proyek kerja sama, 

kegiatan organisasi serta interaksi langsung dengan lingkungan kerja yang profesional. 

Keterlibatan aktif ini menyebabkan mahasiswa sudah mulai memahami secara lebih jelas 

tentang harapan, aturan, serta tanggung jawab profesional secara lebih nyata. Pengalaman yang 

berlangsung secara bertahap serta bermakna akan membuktikan bahwa mahasiswa mampu 

membangun sebuah rasa empati terhadap peran yang diambil dalam persiapan mahasiswa 

untuk proses penangan di lapangan secara profesional (O’Doherty et al., 2021). 

Lingkungan pembelajaran serta perkembangan budaya yang ada dalam institusi juga 

berkontribusi mendukung faktor yang membangun identitas profesional. Lingkungan yang 

melibatkan semua orang, saling mendukung, serta menghargai keikutsertaan mahasiswa yang 

aktif sehingga mahasiswa merasa aman untuk melakukan pembelajaran, mencari informasi 

secara mendalam, dan mahasiswa menjadi individu yang lebih berkembang. Sebaliknya, 

lingkungan yang mendorong mahasiswa menjadi  mementingkan diri sendiri (egois) dapat 

menurunkan kepercayaan mahasiswa terhadap pengetahuan dan kemampuan profesional 

mereka. Oleh karena itu, budaya belajar yang positif menjadi dasar penting dalam 

pembentukan identitas profesional mahasiswa (O’Doherty et al., 2021). 

Kontribusi dari role model seperti dosen, pembimbing, dan para pendidik juga menjadi 

faktor pendukung yang sangat penting dalam pembentukan identitas profesional pada 

mahasiswa. Mahasiswa tidak hanya belajar dari materi kuliah, tetapi juga dari sikap dan 

perilaku pendidik. Oleh karena itu, mahasiswa diharapkan memperhatikan cara pendidik 

bekerja selama proses pembelajaran. Para pendidik menunjukkan kejujuran, tanggung jawab, 
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dan sikap profesional yang dapat menjadi contoh nyata bagi mahasiswa dalam membentuk 

identitas profesional (Jayasuriya-Illesinghe et al., 2016). 

Pembelajaran yang interaktif dan kolaboratif juga dapat mendukung pembentukan 

identitas professional selain peran pendidik. Pembelajaran berbasis kerja tim membantu 

mahasiswa beradaptasi di lingkungan akademik dan profesional. Selain itu, metode ini 

meningkatkan komunikasi antara pendidik dan mahasiswa sehingga proses belajar menjadi 

lebih efektif. Melalui keterkaitan ini, mahasiswa dapat mengetahui cara berkomunikasi secara 

efektif, bekerja sama, serta mengetahui posisi mereka dalam kelompok, dimana semuanya 

merupakan faktor penting dalam pembentukan identitas professional (Jayasuriya-Illesinghe et 

al., 2016) 

Secara menyeluruh, pembentukan identitas profesional mahasiswa didukung oleh 

penyatuan berbagai faktor, mulai dari kurikulum reflektif, pembelajaran berbasis praktik, 

lingkungan belajar yang mendukung, hingga kontribusi dari dosen dan metode pembelajaran 

yang sesuai. Faktor-faktor pendukung ini membantu mahasiswa mengembangkan identitas 

profesional yang matang, sesuai dengan tuntutan profesi di masa depan. 

Implikasi bagi Pendidikan dan Pengembangan Mahasiswa  

Resiliensi dan identitas profesional berperan penting dalam membentuk pengalaman 

belajar mahasiswa di perguruan tinggi karena keduanya memengaruhi cara mahasiswa 

menghadapi tekanan akademik dan mempersiapkan diri menuju peran profesional di masa 

depan. Resiliensi dipahami sebagai kemampuan mahasiswa untuk beradaptasi dan tetap 

berfungsi secara positif ketika menghadapi tuntutan pendidikan tinggi, seperti beban tugas dan 

evaluasi akademik yang ketat, sehingga mendorong keterlibatan belajar yang lebih aktif dan 

berkelanjutan (Cassidy, 2016; Holdsworth et al., 2018). Identitas profesional membantu 

mahasiswa memahami peran, nilai, dan tanggung jawab profesi yang sedang dipelajari, serta 

memperkuat komitmen terhadap tujuan karier mereka (Wald, 2015) Penelitian menunjukkan 

bahwa mahasiswa dengan tingkat resiliensi yang lebih baik cenderung memiliki identitas 

profesional yang lebih kuat dan lebih mampu menghadapi stres akademik serta tekanan 

pembelajaran (Jafarianamiri et al., 2022; Aryuwat et al., 2024). 

Lingkungan perguruan tinggi juga berperan dalam mendukung perkembangan resiliensi 

dan identitas profesional mahasiswa. Kebijakan institusi, gaya kepemimpinan, dan cara 

pembelajaran yang diterapkan memengaruhi kualitas pengalaman belajar mahasiswa. 

Pendekatan kepemimpinan berbasis pelayanan atau servant leadership menekankan empati, 

dukungan, dan pemberdayaan seluruh warga kampus, sehingga mampu menciptakan suasana 

akademik yang lebih kondusif dan kolaboratif (Eva et al., 2019). Lingkungan belajar yang 

suportif membantu mahasiswa merasa aman, dihargai, dan terdorong untuk mengembangkan 

kemampuan akademik sekaligus sikap profesional secara bertahap (Jafarianamiri et al., 2022). 

Dukungan dari dosen dan teman sebaya juga penting untuk memperkuat resiliensi 

akademik mahasiswa. Hubungan yang positif dengan dosen membantu mahasiswa mengelola 

stres, meningkatkan kepercayaan diri, dan menjaga motivasi belajar di tengah tekanan 

akademik (Cassidy, 2016). Mahasiswa yang memperoleh dukungan sosial yang memadai 

cenderung lebih mampu bertahan menghadapi tekanan akademik dan memanfaatkan 
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pengalaman belajar sebagai bagian dari proses pembentukan identitas profesional (Yang & 

Gao, 2025). 

Resiliensi dan identitas profesional juga memengaruhi kesiapan mahasiswa menghadapi 

dunia kerja. Peralihan dari pendidikan tinggi ke dunia profesional sering menuntut kemampuan 

adaptasi yang tinggi. Mahasiswa yang memiliki resiliensi yang baik serta pemahaman yang 

jelas mengenai peran profesionalnya cenderung lebih siap menghadapi tantangan kerja, 

mengelola stres, dan mempertahankan komitmen terhadap profesi yang dipilih (Wald, 2015; 

Yang & Gao, 2025).Oleh karena itu, penguatan resiliensi dan identitas profesional selama masa 

pendidikan tinggi menjadi bagian penting dalam pengembangan mahasiswa secara 

berkelanjutan. 

 

KESIMPULAN  

Resiliensi berperan penting dalam pengembangan identitas profesional mahasiswa. 

Identitas profesional terbentuk secara bertahap selama pendidikan melalui pengalaman belajar, 

interaksi sosial, dan refleksi diri. Resiliensi membantu mahasiswa menghadapi tekanan 

akademik, menyesuaikan diri dengan tuntutan pembelajaran, serta tetap mempertahankan 

motivasi dan komitmen terhadap profesi yang sedang dipelajari. Mahasiswa yang memiliki 

resiliensi yang baik cenderung lebih mampu memahami peran profesionalnya dan 

menunjukkan sikap yang lebih adaptif dalam menghadapi tantangan pendidikan.  

Pengembangan resiliensi dan identitas profesional dipengaruhi oleh berbagai faktor 

pendukung, seperti lingkungan belajar yang mendukung, dukungan dari dosen dan teman 

sebaya, kurikulum yang mendorong refleksi, serta adanya teladan profesional. Namun, masih 

terbatas penelitian yang secara khusus membahas hubungan resiliensi dan identitas profesional 

pada mahasiswa, terutama dalam konteks pendidikan tinggi yang beragam. Oleh karena itu, 

penelitian selanjutnya perlu mengkaji lebih lanjut bagaimana peran institusi pendidikan dalam 

mendukung pengembangan resiliensi dan pembentukan identitas profesional mahasiswa secara 

berkelanjutan. 
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ABSTRAK 

Rempah-rempah telah lama digunakan tidak hanya sebagai bahan penyedap makanan, tetapi 

juga sebagai obat tradisional yang memiliki potensi terapeutik. Salah satu rempah yang banyak 

diteliti adalah bawang putih (Allium sativum), yang mengandung berbagai senyawa bioaktif, 

terutama allicin, dengan sifat antimikroba dan farmakologis. Tinjauan pustaka ini bertujuan 

untuk mengkaji peran senyawa yang berasal dari bawang putih sebagai agen terapeutik, dengan 

fokus utama pada aktivitas antimikrobanya serta mekanisme fitokimia yang mendasarinya. 

Metode yang digunakan dalam tinjauan ini adalah penelusuran dan analisis artikel ilmiah dari 

jurnal bereputasi, buku teks, dan laporan resmi yang membahas sifat medis, kandungan 

fitokimia, serta efek antimikroba Allium sativum. Hasil kajian menunjukkan bahwa bawang 

putih memiliki aktivitas antimikroba spektrum luas terhadap bakteri dan jamur, yang terutama 

disebabkan oleh senyawa sulfur seperti allicin, ajoene, dan diallyl sulfide. Senyawa-senyawa 

tersebut bekerja melalui interaksi dengan gugus tiol protein, induksi stres oksidatif, dan 

penghambatan pertumbuhan mikroba. Kesimpulannya, bawang putih memiliki potensi besar 

sebagai agen terapeutik alami, khususnya dalam aplikasi antimikroba, meskipun penelitian 

klinis lebih lanjut masih diperlukan untuk memastikan efektivitas dan keamanannya. 

Kata kunci : Allium sativum, bawang putih, allicin, aktivitas antimikroba, senyawa fitokimia 

 

ABSTRACT 

Spices have long been used not only as flavoring agents but also as traditional remedies with 

therapeutic potential. One widely studied spice is garlic (Allium sativum), which contains 

various bioactive compounds, particularly allicin, known for its antimicrobial and 

pharmacological properties. This literature review aims to examine the role of garlic-derived 

compounds as therapeutic agents, with a primary focus on their antimicrobial activity and 

underlying phytochemical mechanisms. The method used in this review involved collecting and 

analyzing scientific articles from peer-reviewed journals, textbooks, and official reports related 

to the medicinal properties, phytochemistry, and antimicrobial effects of Allium sativum. The 

reviewed literature indicates that garlic exhibits broad-spectrum antimicrobial activity against 

bacteria, fungi, and other pathogens, largely attributed to sulfur-containing compounds such 

as allicin, ajoene, and diallyl sulfides. These compounds act through mechanisms including 

protein thiol interaction, oxidative stress induction, and inhibition of microbial growth. In 

conclusion, garlic demonstrates significant potential as a natural therapeutic agent, 

particularly in antimicrobial applications, although further standardized clinical studies are 

required to confirm its efficacy and safety for widespread medical use. 
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PENDAHULUAN 

Resistensi antibiotic merupakan salah satu permasalahan Kesehatan global yang semakin 

meningkat dan menjadi tantangan serius dalam pengendalian penyakit infeksi. Penggunaan 

antibiotic yang tidak rasional, baik pada manusia maupun hewan, telah mendorong munculnya 

bakteri patogen yang resisten terhadap berbagai golongan antibiotic, sehingga menurunkan 

efektivitas terapi dan meningkatkan angka morbiditas serta mortilitas. Kondisi ini mendorong 

perlunya pencarian alternatif terapi yang lebih aman, efektif, dan berkelanjutan, salah satunya 

pemanfaatan bahan alam sebagai agen antibakteri.  

Bawang putih (Allium sativum L.) merupakan salah satu tanaman obat yang telah lama 

digunakan dalam pengobatan tradisional di Indonesia dan berbagai peradaban dunia. Secara 

etnomedisin,umbi bawang putih dimanfaatkan untuk mengatasi berbagai gangguan Kesehatan, 

seperti infeksi saluran pernapasan, gangguan pencernaan, cacingan, hipertensi, serta sebagai 

antiseptic alami. Penggunaan bawang putih juga menunjukkan nilai historis dan budaya yang 

kuat dalam sistem pengobatan tradisional Nusantara. Pemanfaatan tradisional ini kemudian 

diperkuat oleh berbagai penelitian ilmiah yang membuktikan keamanan serta aktivitas 

farmakologis bawang putih. 

Secara ilmiah, aktivitas antibakteri bawang putih dikaitkan dengan kandungan senyawa 

bioaktif, terutama allicin dan senyawa organosulfur lainnya, seperti ajoene, vinyldithiins, dan 

diallyl polysulfides. Senyawa-senyawa tersebut diketahui memiliki mekanisme kerja dengan 

merusak integritas dinding dan membran sel bakteri, mengganggu metabolisme esensial, serta 

menghambat pembentukan biofilm dan mekanisme quorum sensing yang berperan dalam 

virulensi bakteri. Berbagai penelitian in vitro menunjukkan bahwa ekstrak bawang putih 

memiliki aktivitas antibakteri terhadap bakteri Gram-positif dan Gram-negatif, termasuk 

Staphylococcus aureus, Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Bacillus cereus, dan Vibrio 

cholerae. 

Beberapa studi melaporkan bahwa ekstrak etanol bawang putih mampu menghambat 

pertumbuhan bakteri penyebab diare, dengan aktivitas paling kuat terhadap Vibrio cholerae. 

Selain itu, penelitian lain juga menunjukkan bahwa ekstrak bawang putih tunggal mengandung 

metabolit sekunder seperti alkaloid, flavonoid, tanin, dan saponin, yang berkontribusi terhadap 

efek antibakterinya. Meskipun demikian, tingkat daya hambat yang dihasilkan masih berada 

pada kategori sedang dan dipengaruhi oleh konsentrasi ekstrak yang digunakan. Hal ini 

menunjukkan bahwa efektivitas antibakteri bawang putih bersifat dosis-dependent dan masih 

memerlukan kajian lebih lanjut. 

Di sisi lain, kajian literatur juga menunjukkan potensi bawang putih sebagai pengganti 

antibiotik sintetis, khususnya pada bidang peternakan unggas. Pemberian bawang putih 

dilaporkan mampu menekan pertumbuhan bakteri patogen usus, meningkatkan kesehatan 

saluran pencernaan, memperbaiki respon imun, serta tidak meninggalkan residu berbahaya 

mailto:faradillayusufnasya@gmail.com


 

137 

 

pada produk ternak. Temuan ini semakin memperkuat potensi bawang putih sebagai agen 

antibakteri alami yang aman dan ramah lingkungan. 

Berdasarkan uraian tersebut, dapat disimpulkan bahwa bawang putih memiliki potensi 

besar sebagai agen antibakteri alami dengan spektrum aktivitas yang luas. Namun, penelitian 

yang mengkaji efektivitas, mekanisme kerja, stabilitas senyawa aktif, serta aplikasinya secara 

klinis masih terbatas dan sebagian besar masih bersifat in vitro. Oleh karena itu, diperlukan 

kajian literatur yang komprehensif untuk menghimpun dan menganalisis berbagai hasil 

penelitian terkait aktivitas antibakteri bawang putih. 

 

LITERATURE REVIEW 

Literature review ini bertujuan untuk menelaah dan merangkum berbagai hasil penelitian 

mengenai aktivitas antibakteri bawang putih (Allium sativum L.), mekanisme kerja senyawa 

bioaktifnya, serta potensi pengembangannya sebagai alternatif atau terapi pendukung 

antibiotik, baik dalam bidang kesehatan manusia maupun hewan. Selain itu, tinjauan ini juga 

bertujuan untuk mengidentifikasi keterbatasan penelitian yang ada dan peluang pengembangan 

bawang putih sebagai bahan alam yang terstandar dalam pelayanan kesehatan. 

1. Bawang Putih (Allium sativum L.) sebagai Tanaman Obat 

Bawang putih (Allium sativum L.) merupakan tanaman obat yang telah lama digunakan 

dalam sistem pengobatan tradisional di berbagai negara, termasuk Indonesia. Umbi bawang 

putih dimanfaatkan secara luas sebagai antiseptik, karminatif, ekspektoran, antelmintik, dan 

tonikum. Penggunaan tradisionalnya tercatat dalam berbagai literatur etnomedisin dan naskah 

kuno, seperti Serat Centhini dan Kitab Tibb, yang menyebutkan pemanfaatan bawang putih 

untuk mengatasi gangguan pencernaan, infeksi, penyakit pernapasan, serta sebagai obat cacing 

dan penambah stamina. Pemanfaatan empiris ini kemudian menjadi dasar pengembangan 

penelitian ilmiah terkait aktivitas farmakologis bawang putih. 

Berbagai kajian modern menunjukkan bahwa bawang putih memiliki spektrum aktivitas 

biologis yang luas, termasuk sebagai antibakteri, antijamur, antivirus, antioksidan, dan 

imunomodulator. Aktivitas tersebut berkaitan erat dengan kandungan senyawa bioaktif di 

dalamnya, terutama senyawa organosulfur. 

2. Kandungan Senyawa Bioaktif dan Mekanisme Antibakteri Bawang Putih 

Senyawa aktif utama dalam bawang putih adalah allicin, yang terbentuk dari konversi 

alliin oleh enzim alliinase ketika jaringan bawang putih mengalami kerusakan. Selain allicin, 

bawang putih juga mengandung senyawa hidrofobik lain seperti ajoene, vinyldithiins, dan 

diallyl polysulfides (DASn). Senyawa-senyawa ini diketahui berperan penting dalam aktivitas 

antimikroba bawang putih. 

Allicin memiliki aktivitas antibakteri spektrum luas terhadap bakteri Gram-positif 

maupun Gram-negatif, termasuk bakteri yang telah menunjukkan resistensi terhadap antibiotik. 

Mekanisme kerja allicin melibatkan modifikasi gugus tiol pada protein bakteri, penurunan 

kadar glutathione, agregasi protein, serta inaktivasi enzim-enzim penting dalam metabolisme 

sel bakteri. Namun, allicin memiliki keterbatasan stabilitas karena mudah terdegradasi di dalam 
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darah, sehingga penggunaannya lebih potensial untuk aplikasi topikal atau sebagai terapi 

pendukung. 

Ajoene dan diallyl polysulfides diketahui memiliki kemampuan menghambat 

pembentukan biofilm dan mekanisme quorum sensing bakteri. Inhibisi quorum sensing 

menyebabkan penurunan produksi faktor virulensi tanpa harus membunuh bakteri secara 

langsung, sehingga berpotensi menurunkan risiko terjadinya resistensi antibiotik. Aktivitas ini 

menjadikan bawang putih sebagai kandidat agen antibakteri alami yang menjanjikan dalam 

menghadapi infeksi kronis dan bakteri resisten. 

3. Aktivitas Antibakteri Bawang Putih Berdasarkan Penelitian In Vitro 

Berbagai penelitian in vitro menunjukkan bahwa ekstrak bawang putih memiliki aktivitas 

antibakteri yang signifikan terhadap berbagai bakteri patogen. Uji difusi agar merupakan 

metode yang paling sering digunakan untuk mengevaluasi kemampuan antibakteri bawang 

putih melalui pengukuran diameter zona hambat. 

Penelitian terhadap ekstrak etanol bawang putih menunjukkan adanya daya hambat 

terhadap bakteri penyebab diare, seperti Vibrio cholerae, Escherichia coli, dan Bacillus cereus. 

Aktivitas antibakteri paling kuat dilaporkan terhadap Vibrio cholerae, dengan diameter zona 

hambat terbesar pada konsentrasi ekstrak tertinggi. Hal ini mengindikasikan bahwa efektivitas 

antibakteri bawang putih bersifat bergantung pada konsentrasi. 

Studi lain melaporkan bahwa ekstrak bawang putih juga efektif menghambat 

pertumbuhan bakteri Gram-positif dan Gram-negatif seperti Staphylococcus aureus, 

Escherichia coli, dan Klebsiella pneumoniae. Perbedaan diameter zona hambat yang dihasilkan 

menunjukkan adanya variasi sensitivitas bakteri terhadap senyawa aktif bawang putih. Variasi 

ini dapat dipengaruhi oleh struktur dinding sel bakteri, jenis senyawa aktif, serta metode 

ekstraksi yang digunakan. 

4. Bawang Putih Tunggal dan Aktivitas Antibakterinya 

Bawang putih tunggal (Allium sativum Linn) merupakan varietas bawang putih yang 

semakin banyak diteliti karena diduga memiliki kandungan senyawa aktif yang lebih tinggi. 

Penelitian menunjukkan bahwa ekstrak etanol bawang putih tunggal mengandung metabolit 

sekunder berupa alkaloid, flavonoid, tanin, dan saponin, yang diketahui memiliki aktivitas 

antibakteri. 

Uji aktivitas antibakteri terhadap Staphylococcus aureus menunjukkan bahwa ekstrak 

etanol bawang putih tunggal hanya memberikan zona hambat pada konsentrasi tinggi (100%), 

sedangkan pada konsentrasi yang lebih rendah tidak menunjukkan aktivitas yang signifikan. 

Hasil ini menunjukkan bahwa meskipun bawang putih tunggal memiliki potensi antibakteri, 

efektivitasnya masih terbatas dan sangat dipengaruhi oleh konsentrasi ekstrak. 

5. Potensi Bawang Putih sebagai Alternatif Antibiotik 

Selain pada manusia, bawang putih juga diteliti sebagai alternatif pengganti antibiotik 

sintetis di bidang peternakan, khususnya pada unggas. Pemberian bawang putih dilaporkan 

mampu menurunkan jumlah bakteri patogen usus seperti Escherichia coli dan bakteri enterik 

lainnya, sekaligus meningkatkan keseimbangan mikrobiota usus yang menguntungkan. 
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Selain efek antibakteri, bawang putih juga berkontribusi dalam meningkatkan respon 

imun, memperbaiki struktur usus, serta menurunkan stres oksidatif. Keunggulan lain dari 

bawang putih adalah tidak meninggalkan residu berbahaya pada produk ternak, sehingga 

dinilai lebih aman dibandingkan antibiotik sintetis. 

6. Keterbatasan Penelitian dan Arah Pengembangan 

Meskipun berbagai penelitian menunjukkan potensi antibakteri bawang putih yang 

menjanjikan, sebagian besar studi masih terbatas pada pengujian in vitro. Faktor seperti 

stabilitas senyawa aktif, dosis optimal, toksisitas, serta efektivitas in vivo masih memerlukan 

penelitian lanjutan. Selain itu, variasi metode ekstraksi dan konsentrasi ekstrak menyebabkan 

perbedaan hasil antarpenelitian. 

Oleh karena itu, pengembangan bawang putih sebagai agen antibakteri memerlukan 

pendekatan yang lebih komprehensif, termasuk uji in vivo, pengembangan formulasi farmasi 

yang stabil, serta standarisasi bahan baku. Dengan demikian, bawang putih berpotensi 

dikembangkan sebagai terapi alternatif atau pendukung antibiotik dalam sistem pelayanan 

kesehatan modern. 

7. Peran Obat dari Rempah-Rempah 

Rempah-rempah secara umum dikenal memiliki peran penting dalam bidang kuliner, 

khususnya sebagai penambah cita rasa dan aroma makanan. Namun, selain fungsi 

gastronominya, berbagai jenis rempah juga telah lama dimanfaatkan dalam bidang pengobatan 

tradisional karena memiliki sifat terapeutik. Salah satu rempah yang paling banyak diteliti dan 

digunakan sebagai bahan obat alami adalah bawang putih. 

Bawang putih dengan nama botani Allium sativum merupakan tanaman herbal yang 

mengandung senyawa aktif utama berupa allicin. Senyawa ini diketahui memiliki berbagai 

manfaat medis, antara lain sebagai antikolesterol, antijamur, antibakteri, penambah energi, 

serta memiliki efek termogenik. Dalam pengobatan tradisional, bawang putih juga digunakan 

untuk membantu meredakan batuk, asma, serta gangguan pernapasan lainnya. Berbagai 

penelitian farmakologis modern telah mendukung penggunaan bawang putih sebagai agen 

terapeutik dengan spektrum aktivitas biologis yang luas. 

8. Sifat Antimikroba Bawang putih  

Allium sativum termasuk dalam famili Alliaceae dan bagian tanaman yang paling sering 

dimanfaatkan adalah umbinya atau siung bawang putih. Secara tradisional, bawang putih 

digunakan sebagai antiseptik, stimulan, anthelmintik (obat cacing), diuretik, antiskorbutik, dan 

antiasmatik. Selain itu, bawang putih juga dimanfaatkan untuk meningkatkan daya tahan tubuh 

dan membantu mengatasi berbagai penyakit infeksi. 

Penelitian terkini menunjukkan bahwa bawang putih tidak hanya bermanfaat dalam 

bidang kesehatan manusia, tetapi juga memiliki potensi sebagai agen penolak alami terhadap 

berbagai hama dan penyakit tanaman. Aktivitas ini terutama dikaitkan dengan keberadaan 

allicin, yaitu senyawa sulfur yang memberikan aroma khas dan menyengat pada bawang putih. 

Secara farmakologis, allicin diketahui memiliki efek antimikroba yang kuat, serta berperan 
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dalam membantu menurunkan tekanan darah dan mempertahankannya dalam kisaran normal 

melalui mekanisme vasodilatasi dan aktivitas antioksidan. 

9. Fitokimia Bawang Putih  

Umbi Allium sativum dilaporkan mengandung ratusan senyawa fitokimia, terutama 

senyawa yang mengandung sulfur. Senyawa-senyawa utama tersebut meliputi ajoene, 

tiosulfinat seperti allicin, serta berbagai sulfida, termasuk diallyl disulfide dan diallyl trisulfide. 

Selain itu, bawang putih juga mengandung alliin, yaitu sistein sulfoksida utama yang menjadi 

prekursor pembentukan allicin. 

Alliin akan diubah menjadi allicin oleh enzim alliinase ketika jaringan bawang putih 

rusak, misalnya saat dipotong, dihancurkan, atau digiling. Pada proses ini, alliin dihidrolisis 

oleh alliinase menjadi amonium, piruvat, dan asam alil sulfenat. Selanjutnya, dua molekul asam 

alil sulfenat akan berikatan membentuk allicin. Senyawa utama penyebab aroma khas pada 

homogenat bawang putih segar antara lain adalah S-propyl-cysteine-sulfoxide (PCSO), allicin, 

dan S-methyl cysteine-sulfoxide (MCSO). 

Efek farmakologis allicin (allyl thiosulfinate), yang merupakan tioester dari asam 

sulfenat, terutama berasal dari kemampuannya untuk berinteraksi dengan protein yang 

mengandung gugus tiol. Interaksi ini menyebabkan inaktivasi berbagai enzim penting dalam 

sel mikroba, sehingga menghambat pertumbuhan dan kelangsungan hidup bakteri. Selain itu, 

allicin juga menunjukkan aktivitas antioksidan yang berkontribusi terhadap efek protektifnya 

terhadap sel. 

Namun demikian, berbagai literatur menyebutkan bahwa allicin merupakan senyawa 

yang sangat reaktif dan tidak stabil. Allicin mudah terdegradasi pada suhu tinggi, kondisi pH 

ekstrem, serta dalam lingkungan biologis seperti darah, sehingga memiliki waktu paruh yang 

relatif singkat. Ketidakstabilan ini menjadi salah satu keterbatasan utama dalam pemanfaatan 

allicin sebagai agen terapeutik sistemik, dan mendorong pengembangan derivat allicin atau 

formulasi farmasi yang lebih stabil untuk meningkatkan efektivitas dan aplikasinya dalam 

bidang medis. 

 

KESIMPULAN 

Bawang putih memiliki potensi besar sebagai agen terapeutik alami, khususnya dalam 

aplikasi antimikroba, meskipun penelitian klinis lebih lanjut masih diperlukan untuk 

memastikan efektivitas dan keamanannya. 
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ABSTRAK 

Penyakit Tidak Menular (PTM) seperti hipertensi dan diabetes melitus masih menjadi 

penyebab utama beban kesehatan di Indonesia, khususnya di wilayah perkotaan. Pengendalian 

PTM memerlukan pendekatan yang tidak hanya bersifat kuratif, tetapi juga menekankan 

pencegahan, deteksi dini, dan perubahan perilaku kesehatan. Literature review ini bertujuan 

untuk mengkaji peran literasi kesehatan digital (digital health literacy) dalam mendukung 

pengendalian PTM melalui integrasi program berbasis komunitas dan teknologi kesehatan 

digital. Metode yang digunakan adalah penelaahan literatur dari berbagai studi nasional dan 

internasional yang membahas Pos Pembinaan Terpadu (POSBINDU), intervensi kesehatan 

digital, serta literasi kesehatan pada pengendalian hipertensi dan diabetes. Hasil kajian 

menunjukkan bahwa program berbasis komunitas efektif meningkatkan pengetahuan dan 

cakupan skrining PTM, sementara pemanfaatan teknologi digital seperti aplikasi kesehatan, 

media sosial, dan telemedicine mampu memperluas jangkauan layanan dan meningkatkan 

partisipasi masyarakat. Namun, peningkatan pengetahuan belum secara konsisten diikuti oleh 

perubahan perilaku jangka panjang, terutama pada kelompok dengan literasi kesehatan digital 

yang rendah. Oleh karena itu, pengendalian PTM yang efektif memerlukan pendekatan 

komprehensif yang mengintegrasikan pemberdayaan komunitas, peningkatan literasi 

kesehatan digital, dukungan sistem kesehatan, dan kebijakan yang inklusif. 

Kata kunci : Penyakit Tidak Menular, Literasi Kesehatan Digital, POSBINDU, Hipertensi 

Dan Diabetes Melitus, Kesehatan Berbasis Komunitas 

 

ABSTRACT 

Non-communicable diseases (NCDs), such as hypertension and diabetes mellitus, remain a 

major health burden in Indonesia, particularly in urban areas. Controlling NCDs requires an 

approach that is not solely curative but also emphasizes prevention, early detection, and health 

behavior change. This literature review aims to examine the role of digital health literacy in 

supporting NCD control through the integration of community-based programs and digital 

health technology. The method used is a literature review of various national and international 

studies discussing Integrated Guidance Posts (POSBINDU), digital health interventions, and 

health literacy in hypertension and diabetes control. The study results indicate that community-

based programs effectively increase knowledge and NCD screening coverage, while the use of 
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digital technologies such as health apps, social media, and telemedicine can expand service 

reach and increase community participation. However, increased knowledge has not been 

consistently followed by long-term behavior change, especially in groups with low digital 

health literacy. Therefore, effective NCD control requires a comprehensive approach that 

integrates community empowerment, increased digital health literacy, health system support, 

and inclusive policies. 

Keywords: Non-Communicable Diseases, Digital Health Literacy, POSBINDU, Hypertension 

and Diabetes Mellitus, Community-Based Health. 
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PENDAHULUAN 

Penyakit Tidak Menular (PTM), khususnya hipertensi dan diabetes melitus, merupakan 

penyebab utama beban penyakit di wilayah perkotaan dan berkontribusi signifikan terhadap 

peningkatan morbiditas jangka panjang serta komplikasi kronis (Wang et al., 2024). Prevalensi 

PTM yang tinggi di kawasan urban berkaitan erat dengan perubahan gaya hidup masyarakat, 

termasuk rendahnya aktivitas fisik, pola konsumsi tidak sehat, dan meningkatnya faktor risiko 

metabolik (Wang et al., 2024). Studi populasi menunjukkan bahwa hipertensi dan diabetes di 

wilayah perkotaan sering kali tidak terdeteksi secara dini, sehingga meningkatkan risiko 

progresivitas penyakit dan beban sistem kesehatan (Wade et al., 2025). Kondisi ini menegaskan 

bahwa pengendalian PTM di wilayah perkotaan memerlukan strategi pencegahan dan deteksi 

dini yang sistematis serta berbasis populasi, bukan semata-mata pendekatan kuratif (Wang et 

al., 2024). 

Sebagai upaya menekan beban PTM, pendekatan berbasis pemberdayaan masyarakat 

melalui Pos Pembinaan Terpadu (Posbindu) PTM dan keterlibatan kader kesehatan telah 

diterapkan secara luas di Indonesia dan negara berkembang lainnya (Mashuri et al., 2024). 

Studi menunjukkan bahwa program berbasis komunitas mampu meningkatkan pengetahuan 

masyarakat serta memperluas cakupan skrining hipertensi dan diabetes dibandingkan 

kelompok yang tidak terlibat dalam kegiatan komunitas (Mashuri et al., 2024). Namun, 

evaluasi implementasi Posbindu di wilayah perkotaan mengungkapkan bahwa peningkatan 

pengetahuan belum secara konsisten diikuti oleh perubahan perilaku kesehatan jangka panjang 

(Lim et al., 2021). Hambatan seperti keterbatasan waktu, rendahnya partisipasi kelompok usia 

produktif, serta lemahnya kesinambungan tindak lanjut pasca-skrining menjadi tantangan 

utama efektivitas Posbindu dan peran kader kesehatan di lingkungan urban (Salwa et al., 2024). 

Perkembangan teknologi kesehatan digital memberikan peluang strategis untuk 

memperkuat peran komunitas dan kader dalam pengendalian PTM di wilayah perkotaan (del 

Pilar Arias López et al., 2023). Pemanfaatan aplikasi pemantauan kesehatan, sistem pencatatan 

digital, dan kampanye media sosial berpotensi meningkatkan akses masyarakat terhadap 

informasi kesehatan serta mendukung pemantauan mandiri hipertensi dan diabetes (del Pilar 

Arias López et al., 2023). Namun, efektivitas intervensi berbasis teknologi sangat dipengaruhi 

oleh tingkat literasi kesehatan digital (digital health literacy), yaitu kemampuan individu dalam 

mengakses, memahami, dan mengevaluasi informasi kesehatan digital secara kritis (Nguyen et 

al., 2023). Literatur menunjukkan bahwa integrasi pemberdayaan komunitas, penguatan 
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kapasitas kader kesehatan, dan peningkatan literasi kesehatan digital berpotensi meningkatkan 

kesinambungan deteksi dini dan pengendalian PTM di wilayah perkotaan (SUNI-SEA Study 

Group, 2024). 

Berdasarkan temuan-temuan tersebut, pengendalian Penyakit Tidak Menular (PTM) di 

wilayah perkotaan memerlukan pendekatan terpadu yang mengkombinasikan pemberdayaan 

komunitas dengan penguatan literasi kesehatan digital. Meskipun program berbasis komunitas 

seperti Posbindu PTM dan peran kader kesehatan terbukti efektif dalam meningkatkan cakupan 

skrining hipertensi dan diabetes, berbagai studi menunjukkan bahwa pendekatan ini masih 

menghadapi tantangan keberlanjutan, khususnya dalam mendorong perubahan perilaku 

kesehatan jangka panjang di masyarakat urban (SUNI-SEA Study Group, 2024). Integrasi 

teknologi kesehatan digital, seperti aplikasi pemantauan dan media sosial, berpotensi 

menjembatani keterbatasan akses dan waktu di wilayah perkotaan, namun keberhasilannya 

sangat bergantung pada tingkat literasi kesehatan digital masyarakat (Nguyen et al., 2023). 

Oleh karena itu, penguatan sinergi antara komunitas, kader kesehatan, dan teknologi digital 

menjadi strategi kunci dalam meningkatkan efektivitas promosi kesehatan dan deteksi dini 

PTM, khususnya hipertensi dan diabetes, di wilayah perkotaan (del Pilar Arias López et al., 

2023). 

 

LITERATURE REVIEW 

Berbagai jurnal yang dikaji menunjukkan bahwa Penyakit Tidak Menular (PTM) masih 

menjadi masalah besar dalam kesehatan masyarakat, baik di tingkat global maupun nasional. 

Penyakit seperti hipertensi, diabetes, dan penyakit kardiovaskular terus meningkat jumlahnya 

dan memberikan dampak yang luas, bukan hanya pada kondisi kesehatan individu, tetapi juga 

pada beban ekonomi dan sistem pelayanan kesehatan. Meskipun layanan medis dan 

pengobatan semakin berkembang, pengendalian PTM belum berjalan optimal karena masih 

banyak faktor non-klinis yang memengaruhinya. 

Salah satu faktor penting yang sering dibahas dalam berbagai penelitian adalah literasi 

kesehatan. Literasi kesehatan tidak hanya berkaitan dengan kemampuan seseorang membaca 

atau memahami informasi medis, tetapi juga mencakup kemampuan untuk mencari, 

memahami, dan menggunakan informasi kesehatan dalam kehidupan sehari-hari. Banyak studi 

menemukan bahwa tingkat literasi kesehatan yang rendah berhubungan dengan keterbatasan 

akses terhadap layanan kesehatan, rendahnya kepatuhan pengobatan, serta kesulitan dalam 

mengelola penyakit kronis seperti PTM. 

Berbagai jurnal juga menunjukkan bahwa tingkat literasi kesehatan tidak merata di 

masyarakat. Perbedaan latar belakang pendidikan, kondisi sosial ekonomi, budaya, serta sistem 

pelayanan kesehatan memengaruhi bagaimana seseorang memahami dan menggunakan 

informasi kesehatan. Di layanan kesehatan primer, khususnya pada pasien PTM, masih banyak 

individu yang mengalami kesulitan dalam memahami informasi kesehatan dan berkomunikasi 

secara efektif dengan tenaga kesehatan. Kondisi ini dapat berdampak pada penggunaan layanan 

kesehatan yang kurang optimal dan meningkatnya risiko komplikasi penyakit. 
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Selain itu, literatur menekankan bahwa masalah literasi kesehatan tidak seharusnya 

hanya dibebankan pada individu. Pendekatan yang hanya menyoroti kekurangan individu 

cenderung kurang efektif. Oleh karena itu, banyak penelitian mendorong pendekatan yang 

lebih menyeluruh, dengan melihat literasi kesehatan sebagai tanggung jawab bersama antara 

individu, komunitas, sistem pelayanan kesehatan, dan pembuat kebijakan. Penguatan literasi 

kesehatan perlu dimasukkan ke dalam kebijakan dan strategi kesehatan masyarakat, khususnya 

dalam upaya pengendalian PTM. 

Pendekatan berbasis komunitas menjadi salah satu solusi yang banyak 

direkomendasikan. Keterlibatan masyarakat, penggunaan solusi yang sesuai dengan kondisi 

lokal, serta kolaborasi antara tenaga kesehatan dan masyarakat dalam promosi kesehatan dinilai 

mampu meningkatkan pemahaman dan kesadaran kesehatan. Dengan mengintegrasikan 

promosi kesehatan dan pencegahan PTM di layanan kesehatan primer, diharapkan upaya 

pengendalian PTM dapat berjalan lebih efektif dan berkelanjutan. 

Tabel 1. Literature Review 

Refrensi Metode Subjek/Sampel Intervensi Hasil Temuan 

(Burg & Opitz, 

2021) 

Kuasi-

eksperimental 

Indonesia: 

propensity score 

matching 

Vietnam: 

difference-in-

differences (dua 

gelombang data) 

Kuasi-

eksperimental  

Indonesia: 

propensity score 

matching Vietnam: 

difference-in-

differences (dua 

gelombang data) 

Program 

pencegahan dan 

manajemen 

diabetes & 

hipertensi berbasis 

komunitas 

POSBINDU 

(Indonesia) 

Intergenerational 

Self-Help Clubs / 

ISHC (Vietnam) 

Program berbasis 

komunitas 

(POSBINDU di 

Indonesia dan 

ISHC di vietnam) 

terbukti 

meningkatkan 

cakupan skrining 

hipertensi di 

Indonesia 

meningkat sekitar 

13% dan diabetes 

meningkat sangat 

signifikan sekitar 

93%. 

(Fritz, Grimm, 

Thi, et al., 

2024) 

 

Narrative review 

terhadap 

kebijakan, 

regulasi, dan 

implementasi 

komunikasi 

digital di bidang 

medis 

Tidak 

menggunakan 

subjek manusia 

langsung (berbasis 

kebijakan, regulasi, 

dan sistem 

kesehatan) 

Digitalisasi 

layanan kesehatan, 

terutama: 

Telemedicine 

(konsultasi video)  

Aplikasi kesehatan 

digital (DiGA) 

Telemedicine 

terbukti 

meningkatkan 

akses layanan 

kesehatan, efisiensi 

waktu dan sumber 

daya, dan 

kontinuitas 

perawatan, 

terutama pada 

pasien kronis. 

(Mashuri et al., 

2024) 

 

Studi 

observasional 

potong lintang 

(cross-sectional) 

menggunakan 

kuesioner KAP 

Masyarakat usia 

≥15 tahun yang 

mengakses dan 

tidak mengakses 

POSBINDU 

dengan 

Akses terhadap 

POSBINDU 

sebagai paparan 

utama 

ditemukan bahwa 

individu yang 

mengakses 

POSBINDU 

memiliki peluang 

lebih tinggi untuk 
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Refrensi Metode Subjek/Sampel Intervensi Hasil Temuan 

(Knowledge, 

Attitude, 

Practice) 

1.988 responden 

(1.115 mengakses 

POSBINDU; 873 

tidak mengakses) 

memiliki 

pengetahuan yang 

lebih baik (aOR: 

1,4; IK95%: 1,2–

1,8).Namun, akses 

ke POSBINDU 

berhubungan 

dengan sikap yang 

lebih rendah (aOR: 

0,6; IK95%: 0,5–

0,7) dan tidak 

menunjukkan 

hubungan dengan 

praktik terkait 

hipertensi. 

(Widyaningsih 

et al., 2022) 

 

Studi mixed-

methods: 

analisis 

kuantitatif 

potong lintang 

dari data 

sekunder 

POSBINDU dan 

studi kualitatif 

(FGD & 

wawancara 

mendalam) 

Peserta 

POSBINDU, kader 

POSBINDU, 

petugas Puskesmas, 

dan pejabat Dinas 

Kesehatan dengan 

jumlah peserta 

secara 

Kuantitatif: 54.224 

peserta (114.581 

kunjungan) 

\nKualitatif: 223 

informan (21 FGD, 

2 wawancara 

mendalam) 

Implementasi 

program 

POSBINDU 

(skrining tekanan 

darah, faktor 

risiko PTM, 

antropometri, 

kolesterol, edukasi 

kesehatan) 

Dari 114.581 

kunjungan 

POSBINDU oleh 

54.224 peserta, 

mayoritas adalah 

perempuan dan 

usia di atas 50 

tahun. Sebagian 

besar pengunjung 

menjalani 

pengukuran 

tekanan darah, 

namun 

pemeriksaan faktor 

risiko PTM, 

antropometri, dan 

kolesterol masih 

rendah. 

Keterbatasan waktu 

dan sumber daya 

menjadi hambatan 

utama skrining 

hipertensi di 

Indonesia. 

(Wang et al., 

2024) 

 

Systematic 

review dan 

meta-analisis 

terhadap 28 

randomized 

controlled trials 

(RCTs) dengan 

total 5.643 

partisipan 

Anak dan remaja 

usia 3–18 tahun, 

termasuk anak 

sehat, 

overweight/obesita

s, serta dengan 

kondisi khusus 

(kanker dan 

penyakit jantung 

bawaan) 

Berbsis aplikasi 

mobile health 

(mHealth), baik 

aplikasi tunggal 

maupun 

dikombinasikan 

dengan edukasi, 

konseling, 

aktivitas fisik 

terstruktur, 

dan/atau perangkat 

Health terbukti 

meningkatkan 

aktivitas fisik total, 

menurunkan 

perilaku sedentari, 

serta meningkatkan 

kekuatan otot dan 

kelincahan. Efek 

kecil namun 

signifikan 

ditemukan pada 
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wearable penurunan BMI, 

namun tidak 

signifikan terhadap 

MVPA, kebugaran 

kardiorespirasi, 

lingkar pinggang, 

dan fleksibilitas 

(Wade et al., 

2025) 

Studi systematic 

literature review 

mengikuti 

pedoman 

PRISMA. 

Pencarian 

literatur pada 

database 

MEDLINE, 

EMBASE, 

Cochrane 

CENTRAL, Web 

of Science, serta 

registri uji klinis. 

Penilaian risiko 

bias 

menggunakan 

QUADAS-2 dan 

sintesis data 

dilakukan secara 

naratif. 

Individu usia 50–

79 tahun tanpa 

kecurigaan klinis 

kanker. Total 36 

studi (1 RCT 

ongoing, 13 studi 

kohort, 17 studi 

kasus-kontrol, dan 

studi ongoing 

lainnya). Lebih dari 

8.000 artikel 

disaring. 

 

Penggunaan tes 

darah Multi-

Cancer Early 

Detection 

(MCED) sebagai 

alat skrining 

kanker pada 

populasi umum, 

yang mendeteksi 

sinyal kanker dari 

biomarker darah 

(seperti cfDNA, 

ctDNA, 

circulating tumor 

cells, profil asam 

amino, dan sinyal 

biofisik) dengan 

bantuan algoritma 

analisis dan 

machine learning. 

Ditemukan bahwa 

seluruh tes MCED 

memiliki 

spesifisitas tinggi 

(>96%), namun 

sensitivitas 

bervariasi 

tergantung jenis tes 

dan desain studi. 

Sensitivitas lebih 

rendah pada kanker 

stadium awal (I–II) 

dibandingkan 

stadium lanjut (III–

IV). Belum 

ditemukan bukti 

kuat bahwa 

penggunaan MCED 

menurunkan 

mortalitas atau 

meningkatkan 

kualitas hidup. 

(Septiono et 

al., 2025) 

 

Mixed methods 

(survei 

kuantitatif + 

wawancara 

kualitatif) 

 

Komunitas lansia 

di Vietnam 

Penerapan 

skrining digital 

untuk hipertensi 

dan diabetes 

 

Skrining digital 

meningkatkan 

deteksi dini, namun 

terkendala literasi 

digital, akses 

internet, dan 

penerimaan 

masyarakat. 

Dukungan 

komunitas dan 

kebijakan 

memperkuat 

keberhasilan. 

(Nong et al., 

2024) 

Pendekatan 

biomedis/epidem

iologi molekuler 

(laboratorium + 

analisis data 

klinis) 

 

Populasi pasien 

(detail sesuai 

artikel) 

Analisis faktor 

genetik/molekuler 

yang 

memengaruhi 

kerentanan 

penyakit 

 

Menunjukkan 

hubungan faktor 

biologis/genetik 

dengan risiko 

penyakit kronis. 

Memberikan dasar 

ilmiah untuk 
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intervensi yang 

lebih personal dan 

berbasis bukti. 

(Xiong et al., 

2023) 

Penelitian kuasi-

eksperimental 

dengan desain 

pre-test dan 

post-test selama 

9 bulan. 

 

2880 masyarakat 

berpenghasilan 

rendah (B40) dan 

45 relawan 

kesehatan 

masyarakat di 

Kuala Lumpur. 

 

Intervensi berbasis 

komunitas yang 

dikombinasikan 

dengan teknologi 

digital melalui 

edukasi kesehatan 

dan pelatihan 

relawan. 

 

Intervensi digital 

berbasis komunitas 

berpotensi 

meningkatkan 

pengetahuan, sikap, 

dan praktik 

pencegahan 

penyakit tidak 

menular serta 

memberdayakan 

komunitas. 

(Kataria et al., 

2020) 

Scoping review 

terhadap 52 studi 

terkait intervensi 

kesehatan 

digital. 

 

Pasien penyakit 

tidak menular dan 

tenaga kesehatan 

primer di negara 

berpenghasilan 

rendah dan 

menengah. 

 

Intervensi 

kesehatan digital 

seperti SMS, 

aplikasi 

smartphone, 

telemedicine, dan 

sistem pendukung 

keputusan klinis. 

 

Intervensi 

kesehatan digital 

efektif dalam 

meningkatkan 

perubahan perilaku 

dan implementasi 

layanan kesehatan, 

meskipun hasil 

klinis bervariasi. 

 

(Staccini & 

Lau, 2022) 

Pencarian 

sistematis artikel 

di PubMed. 

Melakukan 

analisis 

bibliometrik 

pada 126 artikel 

potensial dan 

memilih 4 

makalah 

representatif. 

 

Populasi rentan, 

termasuk minoritas 

ras, penyandang 

disabilitas (tuli), 

pasien penyakit 

kronis (diabetes, 

asma, kanker), 

lansia, dan 

mahasiswa. 

 

Penggunaan solusi 

kesehatan digital 

seperti aplikasi 

seluler dan 

intervensi media 

sosial interaktif. 

 

Inklusi digital 

memerlukan akses 

yang tepat, 

keterampilan 

digital, serta aspek 

kegunaan 

(usability). Literasi 

kesehatan digital 

sangat penting 

untuk menjamin 

ekuitas akses 

informasi bagi 

kelompok rentan. 

(Torbjørnsen et 

al., 2024) 

 

Studi kohort 

observasional 

prospektif 

metode 

campuran 

(multimethod). 

Menggunakan 

data rekam 

medis 

elektronik, 

kuesioner, 

observasi klinis, 

Pasien dengan 

Diabetes Tipe 1 di 

klinik rawat jalan 

spesialis (220 

pasien) dan tenaga 

kesehatan diabetes. 

 

Implementasi 

digital Patient-

Reported Outcome 

Measures 

(PROMs) dalam 

perawatan rutin 

klinis. 

 

Hasil awal 

menunjukkan 

tingkat penerimaan 

yang tinggi (84,6% 

pengguna setuju 

berpartisipasi). 

Studi ini 

diharapkan 

memberikan 

wawasan tentang 

efektivitas dan 

akseptabilitas alat 
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dan wawancara 

mendalam. 

 

digital dalam 

mendukung 

manajemen mandiri 

pasien diabetes. 

(Fritz, Grimm, 

Weber, et al., 

2024) 

Randomized 

Controlled Trial 

(RCT) berbasis 

media sosial 

menggunakan 

Facebook Ads 

dengan desain 

A/B split test, 

dilengkapi 

analisis 

efektivitas dan 

cost-

effectiveness. 

 

Pengguna 

Facebook di 

Indonesia usia ≥35 

tahun di Jakarta 

dan Yogyakarta; 

286.776 individu 

terpapar iklan, 

1.469 peserta 

menyelesaikan 

skrining diabetes 

mandiri. 

 

Kampanye 

promosi kesehatan 

digital melalui 

iklan Facebook 

dengan berbagai 

framing pesan 

(konsekuensi, 

shock, keluarga, 

agama, dan 

geografis) yang 

mengarahkan 

peserta ke skrining 

mandiri risiko 

diabetes berbasis 

web. 

 

Iklan dengan 

framing 

konsekuensi dan 

shock paling efektif 

meningkatkan 

partisipasi skrining. 

Kampanye digital 

terbukti 

menjangkau 

populasi berisiko 

tinggi dengan biaya 

rendah dan 

berpotensi cost-

effective dalam 

deteksi dini 

diabetes. 

(Lim et al., 

2021) 

Randomized 

clinical trial 

(open-label) 

multinasional 

selama 12 bulan 

dengan analisis 

intention-to-

treat. 

 

20.834 pasien 

diabetes melitus 

tipe 2 dari fasilitas 

layanan kesehatan 

primer dan rumah 

sakit di wilayah 

Asia-Pasifik. 

 

Program 

perawatan 

diabetes 

terintegrasi 

berbasis teknologi 

(JADE) meliputi 

asesmen 

terstruktur, 

laporan otomatis 

personalisasi, dan 

tindak lanjut oleh 

perawat. 

 

Intervensi 

meningkatkan 

pencapaian target 

faktor risiko 

kardiometabolik 

(HbA1c, tekanan 

darah, LDL), 

terutama di negara 

berpendapatan 

rendah–menengah, 

meskipun tidak 

menurunkan 

kejadian klinis 

utama secara 

signifikan. 

(Steinman et 

al., 2020) 

Studi ini 

menggunakan 

mixed methods 

process 

evaluation yang 

dipandu oleh 

kerangka RE-

AIM (Reach, 

Effectiveness, 

Adoption, 

Implementation, 

Maintenance). 

3.948 peserta yang 

hidup dengan 

diabetes dan/atau 

hipertensi, 

75 peer educators 

(PEs) terlatih oleh 

organisasi 

MoPoTsyo di 

Kamboja. 

Pesan suara 

mHealth yang 

ditargetkan dan 

disesuaikan untuk 

manajemen NCD, 

eHealth tablets 

yang digunakan 

oleh peer 

educators untuk 

memfasilitasi 

hubungan antara 

komunitas dan 

layanan klinis. 

 

Digital health 

meningkatkan 

jangkauan dan 

interaksi program, 

tetapi tidak secara 

otomatis 

meningkatkan hasil 

klinis tanpa 

memperbaiki 

hambatan struktural 

lain seperti akses 

layanan dan 

dukungan sistem 

kesehatan yang 
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kuat. 

(Huda et al., 

2025) 

Population: 

Dewasa India 

usia ≥30 tahun 

dengan 

hipertensi 

dan/atau 

diabetes. 

Intervention: 

Intervensi 

mobile health 

(mHealth) 

berbasis 

teknologi 

(termasuk 

aplikasi mobile, 

SMS/text, 

telemedicine). 

Comparator: 

Pengobatan atau 

perawatan 

standar (usual 

care). 

Outcomes: 

Kontrol tekanan 

darah (blood 

pressure), 

kontrol glikemik 

(HbA1c dan 

FBG), kepatuhan 

pengobatan, dan 

kepuasan pasien. 

Study Design: 

Tidak dibatasi, 

namun semua 

studi yang 

diikutkan adalah 

randomized 

controlled trials 

(RCTs). 

 

Total peserta dari 

studi-studi yang 

dianalisis adalah 

12.337 orang 

dewasa India 

dengan diagnosis 

hipertensi dan/atau 

diabetes. 

1. Kontrol 

Glikemik 

Beberapa studi 

menunjukkan 

penurunan 

signifikan HbA1c 

di kelompok 

intervensi 

mHealth 

dibandingkan 

kontrol. 

2. Fasting Blood 

Glucose (FBG) 

Intervensi 

mHealth dikaitkan 

dengan penurunan 

FBG yang 

bermakna, seperti 

kasus yang 

dilaporkan di 

mana FBG turun 

dari ~163,7 mg/dL 

menjadi ~152,8 

mg/dL setelah 12 

bulan SMS 

edukatif. 

3. Kontrol 

Tekanan Darah 

Studi-studi yang 

menggunakan 

pesan digital dan 

CDSS 

menunjukkan 

penurunan 

signifikan tekanan 

darah sistolik 

(SBP) dan 

diastolik (DBP) 

pada kelompok 

intervensi 

dibandingkan 

kontrol. 

Intervensi berbasis 

digital (mHealth) 

dalam konteks 

pengendalian 

hipertensi dan 

diabetes di India 

secara umum 

menunjukkan: 

Efektivitas dalam 

meningkatkan 

kontrol tekanan 

darah dan glikemik, 

Peningkatan 

kepatuhan 

pengobatan dan 

keterlibatan pasien, 

Penerimaan baik 

oleh peserta, 

(Huda et al., 

2025) 

Systematic 

review dan 

meta-analisis 

terhadap 28 

penelitian terkait 

intervensi 

mobile health. 

Anak-anak dan 

remaja dari 

berbagai negara 

yang terlibat dalam 

penelitian 

terkontrol. 

Penggunaan 

aplikasi mobile 

health untuk 

meningkatkan 

aktivitas fisik dan 

mendukung 

perubahan 

Intervensi mHealth 

efektif 

meningkatkan 

aktivitas fisik dan 

menurunkan indeks 

massa tubuh, 

meskipun hasil 
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perilaku sehat. pada beberapa 

parameter 

kesehatan masih 

bervariasi. 

(Intarakamhan

g et al., 2024) 

Penelitian 

kuantitatif 

dengan desain 

kuasi-

eksperimental 

longitudinal 

untuk menilai 

efektivitas 

program 

pencegahan 

penyakit tidak 

menular berbasis 

komunitas. 

Sebanyak 3.379 

responden dewasa 

dari Indonesia dan 

Vietnam yang 

mengikuti program 

kesehatan 

komunitas. 

Intervensi 

kesehatan berbasis 

komunitas berupa 

edukasi kesehatan, 

skrining tekanan 

darah dan gula 

darah, serta 

penguatan peran 

kader kesehatan 

masyarakat. 

Intervensi terbukti 

meningkatkan 

pengetahuan 

kesehatan dan 

cakupan skrining 

penyakit tidak 

menular, namun 

perubahan perilaku 

dan indikator 

metabolik masih 

terbatas. 

(Osborne et 

al., 2022) 

Studi kebijakan 

dan tinjauan 

literatur 

(literature 

review) yang 

mengkaji 

kerangka kerja 

dan peran health 

literacy dalam 

pencegahan dan 

pengendalian 

penyakit tidak 

menular (PTM). 

Kajian ini 

menyajikan 

panduan 

konseptual dan 

bukti dari 

berbagai sumber 

untuk 

mendukung 

pengembangan 

literasi kesehatan 

sebagai tindakan 

kesehatan 

masyarakat. 

Bukan sampel 

pasien atau 

kelompok 

eksperimen; 

melainkan 

publikasi ilmiah, 

laporan, dan 

dokumen kesehatan 

masyarakat yang 

dievaluasi untuk 

membangun 

kerangka health 

literacy dalam 

konteks PTM 

global. 

Tidak terdapat 

intervensi klinis 

langsung; fokus 

pada penguatan 

literasi kesehatan 

melalui 

keterlibatan 

komunitas, 

dukungan 

kebijakan nasional 

dan lokal, serta 

pendekatan 

berbasis 

masyarakat dan 

co-design dalam 

promosi 

kesehatan. 

 

Literasi kesehatan 

merupakan kunci 

strategis dalam 

pencegahan dan 

pengendalian PTM 

serta perlu 

diintegrasikan ke 

dalam kebijakan, 

hukum, dan strategi 

kesehatan 

masyarakat. 

Pendekatan yang 

efektif menekankan 

keterlibatan 

komunitas, solusi 

berbasis konteks 

lokal, dan integrasi 

promosi kesehatan 

dengan pencegahan 

PTM, sementara 

pendekatan defisit 

yang hanya 

menyoroti 

kekurangan 

individu perlu 

dihindari. 

(Salwa et al., 

2024) 

 

Penelitian ini 

menggunakan 

desain 

kuantitatif 

observasional 

Pencari layanan 

kesehatan PTM di 

fasilitas kesehatan 

primer Bangladesh; 

penelitian berskala 

nasional yang 

 

Tidak ada 

intervensi yang 

diterapkan; studi 

ini mengukur dan 

menganalisis 

Terdapat variasi 

tingkat literasi 

kesehatan pada 

pencari layanan 

PTM, yang 

berhubungan 
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(kemungkinan 

survei atau 

cross-sectional) 

untuk menilai 

tingkat literasi 

kesehatan di 

antara layanan 

kesehatan dasar 

(primary health 

care) pasien 

dengan penyakit 

tidak menular di 

Bangladesh. 

mencakup berbagai 

pusat layanan 

primer, dengan 

jumlah sampel dan 

kriteria spesifik 

tidak dijelaskan 

dalam abstrak 

PubMed. 

tingkat literasi 

kesehatan peserta 

sehubungan 

dengan perilaku 

pencarian layanan 

PTM 

dengan akses, 

pemahaman 

informasi 

kesehatan, dan 

pemanfaatan 

layanan kesehatan. 

Temuan ini 

menegaskan 

pentingnya 

peningkatan literasi 

kesehatan sebagai 

bagian dari 

penguatan layanan 

kesehatan primer 

bagi pasien PTM. 

 

Berbagai penelitian terkini memberikan pelajaran penting: program kesehatan yang 

langsung menyentuh masyarakat, seperti Pos Pembinaan Terpadu (POSBINDU) di desa-desa 

atau klub gotong royong di Vietnam, ketika dipadukan dengan sentuhan teknologi—misalnya 

lewat aplikasi ponsel, iklan di media sosial, atau konsultasi dokter jarak jauh (telemedicine)—

ternyata sangat berhasil menjangkau lebih banyak orang. Kombinasi ini terbukti bisa 

mendorong masyarakat untuk datang memeriksa tekanan darah dan gula darah mereka, bahkan 

dalam beberapa kasus jumlah orang yang memeriksakan diabetes bisa melonjak hampir dua 

kali lipat. Selain itu, pengetahuan warga tentang cara hidup sehat dan bahaya penyakit seperti 

hipertensi juga semakin baik berkat program-program tersebut.Akan tetapi, di balik kesuksesan 

itu ada tantangan yang cukup besar. Ternyata, sekadar tahu dan sadar akan risiko penyakit tidak 

lantas membuat orang langsung mengubah kebiasaan buruknya. Banyak orang yang sudah 

paham bahaya garam dan gula berlebih, misalnya, tetapi masih sulit untuk konsisten 

mengurangi konsumsinya sehari-hari. Hasil pemeriksaan kesehatan seperti angka tekanan 

darah atau kadar gula darah pun, meski sempat membaik, seringkali sulit dipertahankan stabil 

dalam jangka panjang. Ini menunjukkan ada jurang pemisah antara pengetahuan di pikiran 

dengan tindakan nyata dalam kehidupan sehari-hari.Di sisi lain, teknologi digital yang terkesan 

canggih bukanlah obat ajaib yang bisa menyelesaikan semua masalah dengan sendirinya. 

Keberhasilan sebuah aplikasi kesehatan sangat bergantung pada dukungan sistem di 

belakangnya. Jika setelah mengetahui hasil pemeriksaan berisiko tinggi dari aplikasi, seseorang 

tidak bisa mendapatkan obat yang terjangkau di puskesmas atau dirujuk ke dokter dengan 

mudah, maka teknologi itu menjadi kurang bermakna. Selain itu, ada masalah kesenjangan 

akses: tidak semua orang, terutama lansia atau mereka yang tinggal di daerah terpencil, mampu 

menggunakan ponsel pintar atau memahami informasi digital. Jika tidak diantisipasi, justru 

teknologi bisa memperlebar ketimpangan antara yang melek digital dan yang tidak.Oleh karena 

itu, jalan ke depan untuk mengendalikan penyakit tidak menular seperti diabetes dan hipertensi 

memerlukan pendekatan yang menyeluruh dan saling melengkapi. Kunci utamanya adalah 

penggabungan yang serasi antara: 
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1. Kedekatan dan kepercayaan yang dibangun oleh program komunitas dan kader 

kesehatan. 

2. Jangkauan dan efisiensi dari teknologi digital untuk menyebarkan informasi dan 

memudahkan pemantauan. 

3. Dukungan sistem kesehatan yang kuat, seperti ketersediaan obat, tenaga medis, dan 

prosedur rujukan yang lancar. 

4. Kebijakan pemerintah yang memastikan semua lapisan masyarakat, termasuk kelompok 

rentan, bisa ikut merasakan manfaat kemajuan ini. 

Oleh karena itu, yang kita butuhkan adalah sebuah model pelayanan kesehatan yang 

memadukan kekuatan gotong royong warga, praktisan teknologi, dan dukungan penuh dari 

fasilitas kesehatan dan pemerintah. Tujuannya adalah agar upaya deteksi dini dan penyuluhan 

yang sudah berjalan baik dapat benar-benar diteruskan menjadi tindakan pencegahan dan 

pengobatan yang berkelanjutahingga pada akhirnya kualitas hidup masyarakat. 

 

KESIMPULAN 

Berdasarkan uraian tersebut, dapat disimpulkan bahwa integrasi program kesehatan 

memanfaatkan teknologi digital terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat 

terhadap penyakit tidak menular seperti hipertensi dan diabetes. Pendekatan ini mampu 

mendorong partisipasi masyarakat dalam pemeriksaan kesehatan serta meningkatkan 

kesadaran akan pentingnya pola hidup sehat. Namun demikian, peningkatan pengetahuan 

belum sepenuhnya diikuti oleh perubahan perilaku yang konsisten, sehingga perbaikan kondisi 

kesehatan sering kali sulit dipertahankan dalam jangka panjang. Selain itu, teknologi digital 

bukanlah solusi tunggal. Keberhasilannya sangat bergantung pada dukungan sistem kesehatan 

yang memadai, termasuk akses terhadap layanan medis, obat-obatan, serta mekanisme rujukan 

yang mudah dan terjangkau. Kesenjangan literasi dan akses digital juga menjadi tantangan 

tersendiri, terutama bagi kelompok rentan seperti lansia dan masyarakat di daerah terpencil, 

yang berpotensi memperlebar ketimpangan layanan kesehatan. Oleh karena itu, pengendalian 

penyakit tidak menular memerlukan pendekatan komprehensif yang menggabungkan kekuatan 

program komunitas, pemanfaatan teknologi digital, dukungan sistem kesehatan yang kuat, 

serta kebijakan pemerintah yang inklusif. Model pelayanan kesehatan yang terpadu dan 

berkelanjutan inilah yang diharapkan mampu menjembatani kesenjangan antara pengetahuan 

dan tindakan nyata, sehingga upaya deteksi dini dapat berlanjut menjadi pencegahan dan 

pengobatan yang efektif demi peningkatan kualitas hidup masyarakat. 
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ABSTRAK 

Latar belakang: Weight faltering pada anak usia dini dapat berkembang perlahan sehingga 

sulit dikenali sejak awal. Kondisi ini tidak selalu disebabkan oleh penyakit organik, tetapi dapat 

mencerminkan ketidakseimbangan antara kebutuhan dan asupan nutrisi, terutama pada periode 

MPASI. Presentasi kasus: Seorang anak perempuan usia 2 tahun 30 hari dibawa ibunya 

dengan keluhan berat badan tidak naik bermakna sejak usia 7 bulan. Pasien mendapat ASI 

eksklusif selama 6 bulan dan mulai MPASI pada usia 6 bulan. Sejak itu, pasien memiliki nafsu 

makan rendah, sulit makan, dan hanya mampu mengonsumsi 3 sendok kecil @5gram/sendok 

setiap kali makan. Pada usia 7 bulan, ibu mulai menyadari berat badan anak tidak naik, namun 

belum ada pemantauan khusus hingga sekitar usia 1 tahun. Sehari-hari pasien dititipkan kepada 

nenek karena ibu bekerja sebagai guru. MPASI disiapkan oleh ibu sebelum bekerja dan sering 

berupa sayur serta buah, sedangkan protein hewani dan nabati jarang diberikan. Setelah usia 1 

tahun, asupan pasien lebih banyak konsumsi susu UHT dan susu formula. Pasien juga sering 

mengonsumsi makanan ringan dan teh. Susu tinggi kalori tidak dapat dikonsumsi optimal 

karena pasien tidak menyukai rasanya, sedangkan vitamin kapsul tabur dilaporkan menurunkan 

nafsu makan. Saat evaluasi, berat badan pasien 8,5 kg dan tinggi badan 78 cm. Interpretasi 

kurva WHO menunjukkan underweight, stunted, dan BB/TB dalam kategori gizi baik. Tidak 

ditemukan riwayat prenatal, perinatal, perkembangan, penyakit dahulu, maupun keluarga yang 

menjelaskan gangguan pertumbuhan. Kesimpulan: Kasus ini menunjukkan weight faltering 

kronis sejak periode MPASI, kemungkinan besar akibat asupan tidak adekuat dan pola makan 

maladaptif. Pemantauan antropometri dini, penyingkiran penyebab organik, dan intervensi 

makan berbasis caregiver penting untuk mendukung catch-up growth. 

Kata kunci: weight faltering, underweight, stunting, MPASI, pola makan maladaptif. 

 

ABSTRACT 

Background: Weight faltering in early childhood may develop gradually and be difficult to 

recognize early. It is not always caused by organic disease, but may reflect an imbalance 

between nutritional needs and intake, especially during the complementary feeding period. 

Case presentation: A 2-year-30-day-old girl was brought by her mother because of no 

significant weight gain since 7 months of age. She was exclusively breastfed for 6 months and 

started complementary feeding at 6 months. Since then, she had poor appetite, was difficult to 

feed, and consumed only 3 small spoonfuls @5 grams/spoon per meal. At 7 months, her mother 

noticed poor weight gain, but no specific growth monitoring was provided until around 1 year 
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of age. The child was cared for daily by her grandmother while her mother worked as a teacher. 

Complementary foods were usually prepared by the mother before work and often consisted of 

vegetables and fruits, while animal and plant protein were rarely given. After 1 year of age, 

her intake became by UHT milk and formula. She also frequently consumed snack foods and 

tea. High-calorie milk was poorly accepted, and vitamin sprinkle supplementation reportedly 

reduced her appetite. At presentation, her weight was 8.5 kg and height was 78 cm. WHO 

growth chart interpretation showed underweight, stunted, and normal weight-for-height. No 

significant prenatal, perinatal, developmental, past medical, or family history directly 

explained the growth problem. Conclusion: This case illustrates chronic weight faltering 

beginning during complementary feeding, most likely related to prolonged inadequate intake 

and maladaptive feeding patterns. Early anthropometric monitoring, exclusion of organic 

causes, and caregiver-based feeding intervention are essential to support catch-up growth. 

Keywords: weight faltering, underweight, stunting, complementary feeding, maladaptive 

feeding pattern. 
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PENDAHULUAN 

Weight faltering pada anak merupakan kondisi ketika pertambahan berat badan tidak 

berlangsung sesuai lintasan pertumbuhan yang diharapkan, sehingga dalam perjalanan 

klinisnya dapat berkembang menjadi underweight hingga severely underweight (Cooke et al., 

2023; Laan et al., 2023). Kondisi ini bukan sekadar variasi pertumbuhan, melainkan dapat 

mencerminkan gangguan keseimbangan antara kebutuhan dan asupan energi, baik akibat 

penyakit organik maupun faktor perilaku dan psikososial. Pada anak, penurunan asupan yang 

berlangsung perlahan sering kali tidak segera dikenali (Fonseca et al., 2024), karena perubahan 

terjadi bertahap dan dapat tersamar oleh anggapan bahwa anak sedang mengalami fase pilih-

pilih makanan atau penurunan nafsu makan sementara (Ibrahim & London, 2024). Akibatnya, 

keterlambatan identifikasi dapat berujung pada malnutrisi yang bermakna secara klinis, dengan 

dampak terhadap pertumbuhan linear, perkembangan, fungsi fisik, dan kesehatan secara umum. 

Berbeda dengan remaja yang lebih sering menunjukkan gejala gangguan makan dengan 

motif citra tubuh yang lebih jelas, presentasi pada anak dapat lebih atipikal. Penolakan makan, 

restriksi jenis makanan, pola makan yang makin sempit, perilaku menghindar saat waktu 

makan, atau kekakuan terhadap tekstur dan jenis makanan tertentu dapat mendahului 

penurunan berat badan yang nyata (Bering & Dibaise, 2026; Katsikari & Varela, 2026). Pada 

kelompok usia ini, maladaptive eating pattern tidak selalu disertai keluhan verbal mengenai 

berat badan atau bentuk tubuh, sehingga perlu kewaspadaan klinis yang lebih tinggi 

(Campuzano-donoso et al., 2026). Dalam praktik, progresi dari weight faltering menuju kondisi 

severely underweight sering kali berlangsung melalui perubahan perilaku makan sehari-hari 

yang tampak ringan, namun menetap dan makin membatasi kecukupan nutrisi. 

Berbagai faktor dapat berkontribusi terhadap terbentuknya pola makan maladaptif pada 

anak. Faktor individual seperti temperamen, rigiditas perilaku, kecemasan, sensitivitas 

sensorik, atau pengalaman tidak menyenangkan saat makan dapat berperan dalam 

mempertahankan restriksi asupan (Cimino et al., 2025). Di sisi lain, faktor keluarga dan 
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lingkungan, termasuk dinamika saat makan, respons caregiver terhadap penolakan makan, 

serta perubahan rutinitas harian, dapat memperkuat pola makan yang tidak adaptif (Harris et 

al., 2020). Seiring waktu, penurunan variasi dan jumlah asupan bukan hanya menyebabkan 

defisit energi, tetapi juga dapat menggeser relasi anak terhadap makanan dari sekadar 

preferensi menjadi pola restriktif yang menetap (Dakin et al., 2025). Ketika kondisi ini tidak 

dikenali secara dini, anak berisiko masuk ke fase malnutrisi yang lebih berat dengan kompromi 

medis yang memerlukan tata laksana intensif. 

Dari sudut pandang klinis, severe underweight pada anak menimbulkan perhatian khusus 

karena cadangan energi yang terbatas membuat mereka lebih rentan mengalami perburukan 

fisik dalam waktu relatif singkat. Penurunan berat badan yang berlanjut dapat disertai 

kelemahan, intoleransi aktivitas, gangguan konsentrasi, gangguan tidur, perubahan mood, dan 

perlambatan pertumbuhan (Shaikh et al., 2024). Selain itu, status gizi yang memburuk dapat 

mempersulit penilaian diagnostik, karena gejala fisik dan perilaku sering saling tumpang tindih 

dengan gangguan makan, gangguan kecemasan, gangguan saluran cerna, maupun kondisi 

medis lain yang mendasari (Kumar, 2023). Oleh karena itu, pendekatan diagnostik pada anak 

dengan weight faltering progresif perlu mempertimbangkan spektrum diagnosis banding secara 

cermat, sambil tetap menempatkan perilaku makan maladaptif sebagai salah satu kemungkinan 

mekanisme utama. 

Meskipun literatur telah banyak membahas malnutrisi anak dan gangguan makan pada 

usia perkembangan, laporan yang secara khusus menggambarkan progresi weight faltering 

menjadi severely underweight akibat pola makan maladaptif dalam bentuk laporan kasus masih 

terbatas. Padahal, deskripsi rinci mengenai perjalanan gejala, tanda bahaya klinis, 

pertimbangan diagnosis banding, serta implikasi tata laksana sangat penting untuk 

meningkatkan kewaspadaan tenaga kesehatan dan caregiver. Laporan kasus semacam ini juga 

bernilai dalam menyoroti bahwa gangguan berat badan berat pada anak tidak selalu muncul 

secara akut, melainkan dapat berkembang perlahan dari perubahan perilaku makan yang 

semula tampak tidak mencolok. Dengan demikian laporan kasus ini bertujuan mendeskripsikan 

progresi weight faltering menjadi severely underweight pada seorang anak dengan pola makan 

maladaptif, menelaah fitur klinis yang muncul selama perjalanan penyakit, mempertimbangkan 

diagnosis banding yang relevan, serta membahas implikasi tata laksana dan pentingnya deteksi 

dini. Dengan menguraikan perjalanan kasus secara sistematis, tulisan ini diharapkan dapat 

memberi kontribusi terhadap pemahaman klinis mengenai hubungan antara perilaku makan 

maladaptif dan perburukan status gizi pada anak. 

 

STUDI KASUS 

An. F adalah seorang anak perempuan usia 2 tahun 30 hari yang dibawa oleh ibunya 

dengan keluhan utama berat badan tidak mengalami kenaikan sejak usia 7 bulan. Menurut ibu, 

pasien rutin dipantau di posyandu setiap bulan, namun pertambahan berat badan tidak 

menunjukkan peningkatan yang bermakna. Pada saat evaluasi, pasien sedang mengalami pilek. 

Ringkasan karakteristik dasar pasien dan data antropometri saat ini disajikan pada Tabel 1. 
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Tabel 1. Karakteristik dasar pasien dan data antropometri 

Variabel Temuan 

Inisial pasien An. F 

Jenis kelamin Perempuan 

Tanggal lahir 23 Maret 2024 

Usia saat evaluasi 2 tahun 30 hari 

Keluhan utama Berat badan tidak naik sejak usia 7 bulan 

Kondisi saat evaluasi Sedang pilek 

Berat badan lahir 3045 gram 

Panjang badan lahir 50 cm 

Lingkar kepala lahir 32 cm 

Riwayat kelahiran Cukup bulan, sectio caesarea, lahir langsung menangis 

Berat badan saat ini 8,5 kg 

Tinggi badan saat ini 78 cm 

Imunisasi Lengkap 

Perkembangan Sesuai usia 

Riwayat penyakit dahulu Tidak ada 

Riwayat penyakit keluarga Tidak ada 

 

Riwayat Penyakit Sekarang 

Ibu pasien melaporkan bahwa gangguan pertumbuhan berat badan telah berlangsung 

kronis sejak usia 7 bulan. Pasien mendapat ASI eksklusif selama 6 bulan dan mulai 

memperoleh makanan pendamping ASI atau MPASI pada usia 6 bulan. Sejak awal fase MPASI, 

pasien menunjukkan nafsu makan yang rendah, cenderung sulit makan, dan hanya mampu 

menghabiskan sekitar 3 sendok kecil @5gram/sendok setiap kali makan. Pada usia 7 bulan, ibu 

mulai menyadari bahwa berat badan pasien tidak mengalami kenaikan yang bermakna. Namun, 

pada periode tersebut pasien belum mendapatkan pemantauan khusus dari kader maupun 

tenaga kesehatan terkait perlambatan kenaikan berat badan hingga sekitar usia 1 tahun. Sehari-

hari pasien dititipkan kepada nenek karena ibu bekerja sebagai guru. MPASI biasanya 

disiapkan oleh ibu sebelum berangkat bekerja. Makanan yang diberikan relatif sering berupa 

sayur dan buah, sedangkan protein hewani dan protein nabati jarang diberikan. Selama periode 

MPASI, pasien juga mendapat susu formula SGM hingga usia 1 tahun. Setelah usia 1 tahun, 

pola asupan pasien lebih banyak mengkonsumsi susu, terutama susu UHT 5 kotak/hari @115 

ml/kotak dan susu formula SGM anak usia di atas 1 tahun 240 ml/hari. Pada usia yang sama, 

pasien mulai sering mengonsumsi makanan ringan seperti ciki dan juga teh. Ibu menyatakan 

bahwa pasien lebih sering minum susu daripada makan makanan utama. Pada usia 1 tahun, 

pasien sempat diberikan susu tinggi kalori oleh dokter puskesmas. Namun, susu tersebut hanya 

dapat diminum sedikit karena pasien tidak menyukai rasanya. Ibu kemudian mencoba 

memberikan susu UHT, yang lebih dapat diterima oleh pasien. Selain itu, pada makanan sehari-

hari juga pernah dicoba pemberian vitamin berupa kapsul tabur, tetapi setelah pemberian 

tersebut nafsu makan pasien justru semakin menurun sehingga berat badan tetap tidak 

menunjukkan kenaikan yang bermakna. Pada usia 2 tahun, pasien dirujuk oleh puskesmas ke 

dokter Spesialis Anak. Setelah itu, pasien mendapatkan pemantauan ekstra serta pemberian 

susu tinggi kalori sebagai upaya mengejar target berat badan yang tertinggal. 
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Tabel 2. Riwayat nutrisi dan pola makan pasien 

Aspek Temuan 

ASI ASI eksklusif sampai usia 6 bulan 

MPASI Mulai usia 6 bulan 

Respons awal terhadap MPASI Nafsu makan kurang, sulit makan 

Porsi makan Setiap makan 3 sendok kecil @5gram/sendok  

Pengasuhan harian Anak sehari-hari dititipkan kepada nenek 

Persiapan MPASI MPASI dibuatkan oleh ibu sebelum berangkat bekerja 

Pekerjaan ibu Guru 

Susu formula saat MPASI SGM, diberikan sampai usia 1 tahun 

Pola minum setelah usia 1 tahun Susu UHT 5 kotak/hari @115 ml/kotak dan susu SGM 240 

ml/hari 

Susu tinggi kalori Diberikan oleh dokter puskesmas pada usia 1 tahun, tetapi 

diminum sedikit karena anak tidak suka 

Vitamin/kapsul tabur Pernah dicoba pada makanan, tetapi nafsu makan anak menurun 

Asupan makanan utama Kurang adekuat 

Protein hewani/nabati Jarang diberikan/belum tercukupi 

Makanan yang sering diberikan Sayur dan buah 

Konsumsi ciki Sejak usia 1 tahun 

Konsumsi teh Sejak usia 1 tahun 

 

Riwayat Tumbuh Kembang 

Berat badan lahir pasien adalah 3045 gram, dengan panjang badan lahir 50 cm dan 

lingkar kepala lahir 32 cm, dengan kesan lahir cukup bulan. Meskipun riwayat prenatal dan 

perinatal tidak menunjukkan masalah bermakna, ibu melaporkan bahwa sejak usia 7 bulan 

berat badan pasien tidak mengalami kenaikan signifikan hingga saat ini. Data berat badan 

pasien 6.73 kg usia 8 bulan, 7,11 kg pada usia 9 bulan, kemudian menurun menjadi 6,9 kg pada 

usia 10 bulan. Pada usia 14 bulan berat badan pasien 7,38 kg, kemudian 7,25 kg pada usia 15 

bulan, dan 7,70 kg pada usia 16 bulan. Setelah itu, berat badan pasien cenderung stagnan di 

kisaran 7,5–8,1 kg hingga usia 24 bulan. Pada usia 25 bulan, berat badan pasien mencapai 8,5 

kg. 

Dari sisi tinggi badan, panjang badan lahir pasien adalah 50 cm. Pada usia 6 bulan tinggi 

badan tercatat 64 cm, kemudian meningkat menjadi 66 cm pada usia 7 bulan, 68 cm pada usia 

8 bulan, 69 cm pada usia 9 bulan, dan 71 cm pada usia 10 bulan. Setelah itu, pertambahan 

tinggi badan juga tampak lambat, yaitu 71 cm pada usia 14 bulan, 74 cm pada usia 15 bulan, 

76 cm pada usia 19 bulan, 77 cm pada usia 20 bulan, dan 78 cm pada usia 24–25 bulan. 

Berdasarkan perjalanan pertumbuhan tersebut, kasus ini menunjukkan weight faltering kronis 

sejak usia sekitar 7 bulan, disertai perlambatan pertumbuhan linear. Kondisi ini terjadi dalam 

konteks asupan yang kurang adekuat baik dari segi jumlah maupun kualitas, terutama karena 

porsi makan kecil, lebih banyak minum susu, serta rendahnya asupan protein hewani dan 

nabati. 

Tabel 3. Timeline perjalanan kasus 

Usia Kejadian klinis/nutrisi utama 

Lahir Cukup bulan, SC, BBL 3045 gram, PB 50 cm, LK 32 cm 

0–6 bulan ASI eksklusif 

6 bulan Mulai MPASI 

7 bulan Ibu mulai menyadari berat badan tidak naik bermakna 
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Usia Kejadian klinis/nutrisi utama 

7 bulan–1 

tahun 

Belum mendapat pemantauan khusus dari kader maupun tenaga kesehatan terkait berat 

badan yang tidak naik 

6–12 bulan MPASI dibuatkan ibu sebelum bekerja; anak sehari-hari dititipkan di nenek 

 MPASI sering berupa sayur dan buah; protein hewani dan nabati jarang diberikan 

1 tahun Diberikan susu tinggi kalori oleh dokter puskesmas, tetapi hanya diminum sedikit 

karena anak tidak suka 

Ibu mencoba memberikan susu UHT dan anak lebih mau minum 

Dicoba pemberian vitamin kapsul tabur pada makanan, tetapi nafsu makan anak 

menurun 

>1 tahun Asupan nutrisi hanya dari susu UHT 5 kotak/hari @115 ml/kotak dan susu formula 240 

ml/hari 

2 tahun Dirujuk oleh puskesmas ke Spesialis Anak 

Mendapat pemantauan ekstra dan susu tinggi kalori untuk mengejar ketertinggalan berat 

badan 

25 bulan Berat badan 8,5 kg, tinggi badan 78 cm 

Data antropometri serial pasien diperoleh dari catatan pemantauan pertumbuhan sejak 

lahir hingga usia 25 bulan. Tidak semua bulan memiliki data penimbangan atau pengukuran 

tinggi badan karena pada beberapa periode pasien tidak ditimbang atau tidak datang ke 

posyandu. Meskipun demikian, data yang tersedia menunjukkan bahwa kenaikan berat badan 

mulai melambat sejak usia sekitar 7 bulan, dengan beberapa periode stagnasi bahkan penurunan 

berat badan. Data tinggi badan juga menunjukkan pertambahan yang lambat, terutama setelah 

usia 10 bulan. Rincian perjalanan berat badan dan tinggi badan pasien disajikan pada Tabel 4. 

Tabel 4. Data serial berat badan dan tinggi badan 

Usia Berat badan Tinggi/Panjang badan 

Lahir 3,045 gram 50 cm 

1 bulan Tidak ditimbang - 

2 bulan Tidak ditimbang - 

3 bulan 5,50 kg - 

4 bulan 5,90 kg - 

5 bulan Tidak ditimbang - 

6 bulan 6,5 kg 64 cm 

7 bulan 6,7 kg 66 cm 

8 bulan 6,73 kg 68 cm 

9 bulan 7,11 kg 69 cm 

10 bulan 6,9 kg 71 cm 

11 bulan Tidak ke posyandu - 

12 bulan Tidak ke posyandu - 

13 bulan Tidak ke posyandu - 

14 bulan 7,38 kg 71 cm 

15 bulan 7,25 kg 74 cm 

16 bulan 7,70 kg - 

17 bulan Tidak ke posyandu - 

18 bulan 7,5 kg - 

19 bulan 7,5 kg 76 cm 

20 bulan 7,7 kg 77 cm 

21 bulan 8,0 kg - 

22 bulan 8,0 kg 77 cm 

23 bulan 8,1 kg 77 cm 

24 bulan 8,0 kg 78 cm 

25 bulan/saat ini 8,5 kg 78 cm 
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Interpretasi antropometri berdasarkan growth chart WHO 

Pada usia 25 bulan, pasien adalah anak perempuan dengan berat badan 8,5 kg dan tinggi 

badan 78 cm. Berdasarkan interpretasi kurva pertumbuhan WHO: 

Tabel 5. Interpretasi antropometri pasien 

Indikator Hasil Interpretasi 

BB/U -3 SD sampai < -2 SD Underweight 

TB/U -3 SD sampai < -2 SD Stunted 

BB/TB -2 SD sampai +1 SD Gizi baik 

Interpretasi tersebut menunjukkan bahwa pasien mengalami underweight berdasarkan 

berat badan menurut umur dan stunted berdasarkan tinggi badan menurut umur. Namun, 

berdasarkan berat badan menurut tinggi badan, pasien masih berada dalam kategori gizi baik. 

Dengan demikian, gangguan pertumbuhan pasien lebih menggambarkan proses kronis berupa 

ketertinggalan berat badan dan tinggi badan terhadap usia, bukan wasting akut. 

Riwayat Kehamilan dan Kelahiran 

Pasien merupakan anak kedua, dengan jarak usia 14 tahun dari anak pertama. Selama 

kehamilan, ibu tidak mengalami permasalahan serius, rutin memeriksakan kehamilan di 

puskesmas, dan rutin mengonsumsi vitamin yang diberikan. Pasien lahir secara sectio caesarea, 

lahir langsung menangis, dengan berat badan lahir 3045 gram, panjang badan lahir 50 cm, dan 

lingkar kepala lahir 32 cm. Kesan lahir cukup bulan. 

Riwayat Perkembangan 

Perkembangan pasien dilaporkan sesuai usia. Anak sudah dapat berbicara dan 

mengungkapkan keinginan. Ibu tidak melaporkan adanya keterlambatan perkembangan 

bermakna. Pasien juga rutin datang ke posyandu setiap bulan untuk pemantauan tumbuh 

kembang. 

Riwayat Imunisasi 

Tidak terdapat riwayat penyakit dahulu yang bermakna. Riwayat imunisasi lengkap 

sesuai usia. Riwayat penyakit keluarga juga tidak ditemukan. 

Riwayat Keluarga dan Sosial 

Pasien sehari-hari dirawat bersama ibunya yang bekerja sebagai guru. Dari aspek sosial 

dan perilaku makan, terdapat pola makan yang kurang baik berupa lebih banyak minum susu 

dalam asupan harian UHT 5 kotak/hari @115 ml/kotak dan susu formula 240 ml/hari, konsumsi 

ciki sejak usia 1 tahun, serta kebiasaan minum teh. Faktor-faktor ini diduga berkontribusi 

terhadap rendahnya kualitas dan kepadatan nutrisi harian pasien. Ringkasan faktor-faktor yang 

diduga berkontribusi terhadap weight faltering disajikan pada Tabel 6. 

Tabel 6. Faktor-faktor yang diduga berkontribusi terhadap weight faltering 

Faktor Temuan pada pasien Dampak yang mungkin terjadi 

Nafsu makan rendah Anak sulit makan sejak awal MPASI Asupan energi menurun 

Porsi makan kecil Hanya 3 sendok kecil per kali makan 

@5 gram/sendok 

Kebutuhan kalori harian tidak 

tercapai 
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Faktor Temuan pada pasien Dampak yang mungkin terjadi 

Konsumsi susu Anak lebih banyak minum susu 

daripada makan 

Menurunkan asupan makanan 

utama 

Asupan protein tidak 

adekuat 

Protein hewani dan nabati belum 

tercukupi 

Mengganggu pertumbuhan dan 

status gizi 

Konsumsi ciki Sejak usia 1 tahun Densitas gizi rendah, kenyang 

semu 

Konsumsi teh Sejak usia 1 tahun Memperburuk kualitas pola makan 

Durasi masalah lama Berat badan tidak naik sejak usia 7 

bulan 

Menunjukkan proses kronis 

Kesan Klinis 

Berdasarkan anamnesis, pasien menunjukkan gambaran weight faltering kronis sejak 

usia 7 bulan dalam konteks pola makan maladaptif. Gambaran tersebut ditandai oleh nafsu 

makan rendah, asupan makan utama dalam jumlah sangat sedikit, lebih banyak minum susu, 

kebiasaan konsumsi makanan ringan rendah nilai gizi, konsumsi teh, serta tidak adekuatnya 

asupan protein harian. Data antropometri saat ini menunjukkan berat badan 8,5 kg dan tinggi 

badan 78 cm pada usia 25 bulan. Berdasarkan kurva pertumbuhan WHO, pasien termasuk 

dalam kategori underweight menurut BB/U dan stunted menurut TB/U, sedangkan BB/TB 

masih berada pada rentang gizi baik. Hal ini mendukung adanya gangguan pertumbuhan 

kronis, bukan malnutrisi akut berat. Tidak ditemukan dari data anamnesis adanya faktor 

prenatal, perinatal, perkembangan, maupun riwayat penyakit dahulu yang secara langsung 

menjelaskan gangguan pertumbuhan ini. Secara keseluruhan, kasus ini mengarah pada 

gangguan pertumbuhan berat badan yang kemungkinan besar berkaitan dengan 

ketidakseimbangan antara kebutuhan dan asupan nutrisi akibat pola makan maladaptif yang 

berlangsung lama. Evaluasi antropometri lanjutan, plotting kurva pertumbuhan, penilaian 

asupan secara rinci, serta pemeriksaan klinis dan penunjang tetap diperlukan untuk menilai 

derajat gangguan status gizi dan menyingkirkan kemungkinan penyebab organik lain. 

 

DISKUSI 

Weight faltering pada anak usia dini merupakan masalah klinis yang sering berkembang 

perlahan dan dapat luput dikenali bila penilaian hanya berfokus pada ada atau tidaknya 

penyakit akut. NICE menekankan bahwa faltering growth pada anak memerlukan pengenalan, 

penilaian, dan pemantauan yang sistematis, termasuk evaluasi faktor risiko, penyebab yang 

mungkin, intervensi, serta dukungan informasi bagi orang tua. Penelitian Kumar juga 

menegaskan bahwa periode complementary feeding, terutama usia 6–23 bulan, merupakan 

masa yang sangat rentan terhadap growth faltering karena kebutuhan nutrien anak sedang 

tinggi, kapasitas lambung masih kecil, dan kualitas maupun kuantitas makanan pendamping 

sering tidak memadai (Kumar, 2023). UNICEF secara khusus menyebut bahwa penurunan 

indikator pertumbuhan pada banyak negara terutama terjadi pada periode ini akibat 

kualitas/jumlah makanan pertama yang tidak adekuat, praktik pemberian makan yang kurang 

tepat, dan meningkatnya infeksi (NICE, 2024). 

Pada kasus ini, An. F mengalami berat badan yang mulai tidak naik bermakna sejak usia 

7 bulan, yaitu segera setelah memasuki fase MPASI. Pasien mendapat ASI eksklusif hingga 
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usia 6 bulan dan mulai MPASI pada usia 6 bulan. Sejak awal MPASI, pasien menunjukkan 

nafsu makan rendah, sulit makan, dan hanya mampu menghabiskan sekitar 3 sendok kecil 

@5gram/sendok setiap kali makan. Data tambahan menunjukkan bahwa sejak usia 7 bulan ibu 

sudah menyadari berat badan anak tidak meningkat secara optimal, tetapi pasien belum 

mendapatkan pemantauan khusus dari kader maupun tenaga kesehatan hingga sekitar usia 1 

tahun. Hal ini menunjukkan adanya keterlambatan identifikasi dan intervensi terhadap 

gangguan pertumbuhan yang sebenarnya telah tampak sejak awal periode MPASI. Periode 

complementary feeding usia 6–23 bulan merupakan fase penting karena makanan mulai 

melengkapi asupan berbasis susu dan harus mampu memenuhi kebutuhan energi serta zat gizi 

anak yang meningkat (Lutter et al., 2021).  

Data antropometri serial memperkuat gambaran weight faltering kronis. Berat badan 

pasien meningkat dari 6,5 kg pada usia 6 bulan menjadi 6,7 kg pada usia 7 bulan dan 6,73 kg 

pada usia 8 bulan, tetapi kenaikan tersebut sangat minimal. Pada usia 9 bulan berat badan 

mencapai 7,11 kg, kemudian turun menjadi 6,9 kg pada usia 10 bulan. Setelah itu, terdapat 

beberapa periode tanpa pemantauan karena pasien tidak datang ke posyandu pada usia 11–13 

bulan dan 17 bulan. Pada usia 14–24 bulan, berat badan pasien cenderung stagnan di kisaran 

7,25–8,1 kg, dan baru mencapai 8,5 kg pada usia 25 bulan. Pola ini menunjukkan bahwa 

gangguan pertumbuhan tidak bersifat akut, melainkan berlangsung lama dan berulang, dengan 

fase stagnasi serta penurunan berat badan. 

Selain berat badan, pertumbuhan linear pasien juga menunjukkan perlambatan. Tinggi 

badan pasien tercatat 64 cm pada usia 6 bulan, 71 cm pada usia 10 bulan, 71 cm pada usia 14 

bulan, 74 cm pada usia 15 bulan, 76 cm pada usia 19 bulan, 77 cm pada usia 20–23 bulan, dan 

78 cm pada usia 24–25 bulan. Berdasarkan interpretasi growth chart WHO pada usia 25 bulan, 

berat badan 8,5 kg berada pada BB/U -3 SD sampai < -2 SD yang menunjukkan underweight, 

sedangkan tinggi badan 78 cm berada pada TB/U -3 SD sampai < -2 SD yang menunjukkan 

stunted. Namun, BB/TB berada pada rentang -2 SD sampai +1 SD, sehingga termasuk gizi 

baik. Kombinasi ini menunjukkan bahwa masalah utama pasien lebih sesuai dengan gangguan 

pertumbuhan kronis, berupa ketertinggalan berat badan dan tinggi badan terhadap usia, bukan 

wasting akut. Hal ini sejalan dengan temuan Benjamin-Chung et al yang menunjukkan bahwa 

linear growth faltering banyak terjadi pada awal kehidupan dan berkaitan dengan risiko 

morbiditas, gangguan perkembangan kognitif, serta mortalitas, sehingga dua tahun pertama 

kehidupan merupakan periode penting untuk intervensi pertumbuhan (Benjamin-Chung et al., 

2023).  

Temuan ini sejalan dengan literatur bahwa growth faltering sering mulai tampak pada 

masa transisi menuju MPASI. Pada anak usia 6–23 bulan, undernutrition dan growth faltering 

dapat dipercepat ketika menyusui mulai dilengkapi oleh complementary feeding yang rendah 

densitas nutrisi, frekuensi makan rendah, dan keragaman diet yang kurang. Lutter et al. 

menegaskan bahwa complementary feeding tidak hanya berkaitan dengan kecukupan zat gizi, 

tetapi juga dengan pencegahan asupan yang tidak tepat, termasuk kelebihan kalori, garam, gula, 

serta rendahnya kualitas makanan (Lutter et al., 2021). Dalam kasus An. F, hubungan temporal 

antara mulai MPASI pada usia 6 bulan dan perlambatan kenaikan berat badan sejak usia 7 bulan 
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mendukung peran besar kualitas dan kuantitas MPASI terhadap perjalanan gangguan 

pertumbuhan.  

Selain kuantitas makan yang kecil, kualitas diet pasien juga merupakan isu utama. Pasien 

sehari-hari dititipkan kepada nenek karena ibu bekerja sebagai guru. MPASI biasanya 

disiapkan oleh ibu sebelum berangkat bekerja. Makanan yang diberikan relatif sering berupa 

sayur dan buah, sedangkan protein hewani dan protein nabati jarang diberikan. Kondisi ini 

menunjukkan bahwa meskipun pasien memperoleh makanan rumahan, komposisi makanan 

belum cukup memenuhi kebutuhan energi, protein, dan mikronutrien untuk mendukung 

pertumbuhan. Savarino et al. menyatakan bahwa pertumbuhan optimal pada anak memerlukan 

asupan makronutrien dan mikronutrien yang adekuat, termasuk protein, zat besi, zinc, vitamin 

D, dan folat (Savarino et al., 2021). Pada pasien ini, rendahnya asupan protein hewani dan 

nabati kemungkinan berkontribusi terhadap kegagalan kenaikan berat badan serta perlambatan 

pertumbuhan linear.  

Rendahnya konsumsi protein hewani pada An. F juga penting karena merupakan sumber 

protein bermutu tinggi dan mikronutrien yang bioavailable. Asare et al. (2022) dalam 

penelitiannya melaporkan bahwa protein hewani dapat menjadi makanan pendamping yang 

sesuai untuk membantu memperbaiki pertumbuhan anak usia 6–24 bulan, khususnya pada 

konteks negara berpendapatan rendah dan menengah (Asare et al., 2022). Oleh karena itu, 

jarangnya pemberian protein hewani pada pasien ini dapat menjadi salah satu faktor yang 

memperkuat terjadinya weight faltering kronis dan perlambatan pertumbuhan linear. 

Riwayat nafsu makan rendah dan sulit makan pada pasien juga dapat dibaca dalam 

kerangka picky/fussy eating atau feeding difficulty, walaupun diagnosis formal belum dapat 

ditegakkan hanya dari data yang ada. Jani et al. menemukan bahwa picky eating berasosiasi 

negatif dengan berat badan serta asupan sayur dan buah, dan berasosiasi positif dengan 

underweight pada anak dan remaja (Jani et al., 2024). Selain itu, Grulichova et al. menunjukkan 

bahwa picky eating persisten pada anak berhubungan dengan berat dan tinggi yang lebih rendah 

pada follow-up (Grulichova et al., 2022). Pada An. F, masalah makan tidak perlu langsung 

diposisikan sebagai diagnosis psikiatrik, tetapi cukup dipahami sebagai pola makan maladaptif 

yang telah menimbulkan konsekuensi klinis terhadap pertumbuhan.  

Lebih banyak minum susu dalam pola makan pasien juga penting dibahas karena dapat 

memperburuk displacement terhadap makanan utama. Setelah usia 1 tahun, asupan pasien lebih 

banyak susu UHT  dan susu formula SGM untuk anak usia di atas 1 tahun. Pasien sempat 

diberikan susu tinggi kalori oleh dokter puskesmas, tetapi hanya dapat diminum sedikit karena 

anak tidak menyukai rasanya. Ibu kemudian memberikan susu UHT karena lebih dapat 

diterima oleh pasien. Hal ini menunjukkan bahwa intervensi peningkatan kalori melalui susu 

tinggi kalori belum berhasil optimal karena masalah penerimaan anak. Iwańska et al. 

melaporkan bahwa oral nutritional supplements dapat membantu manajemen anak dengan 

picky eating dan underweight bila dikombinasikan dengan konsultasi dietetik, tetapi 

keberhasilannya tetap bergantung pada penerimaan anak dan perbaikan pola makan (Iwańska 

et al., 2025). Pada saat yang sama, konsumsi susu berpotensi menurunkan keinginan anak untuk 

makan makanan utama yang lebih beragam dan padat nutrisi. Dengan demikian, perbaikan 
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nutrisi tidak cukup hanya dengan penambahan susu, tetapi perlu diarahkan pada restrukturisasi 

pola makan harian.  

Kebiasaan konsumsi makanan ringan seperti ciki dan teh sejak usia 1 tahun juga 

memperkuat gambaran pola makan yang kurang mendukung pertumbuhan. Ciki memberikan 

rasa kenyang semu dengan densitas gizi rendah, sedangkan teh dapat menjadi faktor yang tidak 

menguntungkan pada anak dengan risiko defisiensi zat besi, terutama bila dikonsumsi 

berdekatan dengan waktu makan. Dalam konteks pasien yang asupan protein hewani dan 

nabatinya rendah, kebiasaan minum teh perlu dibatasi karena dapat memperburuk kualitas 

asupan secara keseluruhan. Riwayat pemberian vitamin berupa kapsul tabur juga belum 

memberikan hasil yang baik karena ibu melaporkan nafsu makan anak justru menurun setelah 

pemberian tersebut. Hal ini menunjukkan bahwa intervensi mikronutrien saja tidak cukup bila 

tidak disertai perbaikan pola makan, jadwal makan, densitas energi, dan keterlibatan caregiver. 

Prinsip ini sesuai dengan Savarino et al., yang menekankan bahwa pertumbuhan anak 

membutuhkan keseimbangan asupan makronutrien dan mikronutrien, bukan hanya 

suplementasi Tunggal (Savarino et al., 2021).  

Aspek pemantauan juga menjadi poin penting dalam kasus ini. Ibu mulai menyadari berat 

badan anak tidak naik sejak usia 7 bulan, namun belum ada pemantauan khusus hingga usia 1 

tahun. Selain itu, data antropometri menunjukkan adanya beberapa bulan tanpa penimbangan 

atau kunjungan posyandu. Pada kasus weight faltering, pemantauan serial sangat penting 

karena satu kali pengukuran tidak cukup untuk menggambarkan pola pertumbuhan. 

Keterlambatan pengenalan masalah dapat menyebabkan gangguan berlangsung lebih lama 

hingga akhirnya berdampak pada tinggi badan menurut umur, seperti terlihat pada pasien ini 

yang telah masuk kategori stunted pada usia 25 bulan. Benjamin-Chung et al. menekankan 

bahwa growth faltering pada awal kehidupan dapat terjadi secara berulang, sehingga 

pemantauan longitudinal menjadi penting untuk mendeteksi penurunan pertumbuhan sejak dini 

(Benjamin-Chung et al., 2023).  

Sebagaimana pada artikel acuan, pembahasan kasus ini juga perlu mempertahankan 

diagnosis banding yang terbuka. Pada An. F, data yang ada belum cukup untuk langsung 

menegakkan ARFID, walaupun ada beberapa fitur yang dapat mengarah ke sana, seperti minat 

makan yang rendah, porsi kecil, penolakan terhadap beberapa bentuk intervensi nutrisi, dan 

dampak terhadap pertumbuhan. Diagnosis ARFID mensyaratkan evaluasi lebih rinci mengenai 

penghindaran berdasarkan karakteristik sensorik makanan, takut terhadap konsekuensi makan, 

ketertarikan yang rendah terhadap makanan, kebutuhan suplementasi, serta dampak psikososial 

yang bermakna. Białek-Dratwa et al. menjelaskan bahwa tata laksana nutrisi pada ARFID 

memerlukan pemantauan berat badan, tinggi badan, status nutrisi, serta analisis makanan yang 

dapat diterima anak dan dapat diperkenalkan secara bertahap (Białek-Dratwa et al., 2022). Di 

sisi lain, tidak ditemukan dari data anamnesis adanya riwayat prenatal, perinatal, 

perkembangan, penyakit dahulu, maupun penyakit keluarga yang secara langsung menjelaskan 

gangguan pertumbuhan. Oleh karena itu, formulasi kerja yang paling proporsional saat ini 

adalah weight faltering kronis akibat pola makan maladaptif, dengan tetap mempertimbangkan 

perlunya penyingkiran penyebab organik sesuai temuan klinis.  
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Implikasi tata laksana dari kasus ini terutama terletak pada perbaikan pola pemberian 

makan berbasis caregiver. Karena pasien sehari-hari dititipkan kepada nenek dan ibu bekerja 

sebagai guru, edukasi tidak hanya perlu diberikan kepada ibu, tetapi juga kepada caregiver 

yang terlibat dalam pemberian makan harian. Intervensi rasional mencakup penataan jadwal 3 

kali makan utama dan 2–3 kali selingan, peningkatan kepadatan energi makanan, pemberian 

protein hewani dan nabati secara rutin, pembatasan susu agar tidak menggantikan makanan 

utama, penghentian atau pembatasan ciki dan teh, serta pemantauan pertumbuhan serial 

menggunakan kurva WHO. Rujukan ke Spesialis Anak pada usia 2 tahun dan pemberian 

pemantauan ekstra serta susu tinggi kalori merupakan langkah yang tepat, tetapi 

keberhasilannya tetap perlu ditunjang oleh perbaikan struktur makan di rumah. Hal ini sesuai 

dengan bukti bahwa oral nutritional supplement pada anak picky eating dan underweight lebih 

efektif bila dikombinasikan dengan konsultasi dietetik, bukan digunakan sebagai satu-satunya 

intervensi nutrisi (Iwańska et al., 2025). 

Secara keseluruhan, kasus ini menunjukkan bahwa weight faltering pada balita dapat 

berkembang perlahan sejak fase MPASI dan menjadi masalah kronis bila tidak dikenali serta 

ditangani secara dini. Nilai penting kasus ini adalah menekankan bahwa stagnasi berat badan 

sejak usia 6–7 bulan harus menjadi tanda bahaya klinis, terutama bila disertai porsi makan 

kecil, kualitas MPASI yang kurang adekuat, rendahnya protein, lebih banyak minum susu, 

konsumsi makanan rendah nilai gizi, dan pemantauan pertumbuhan yang tidak konsisten. 

Interpretasi antropometri WHO pada pasien ini menunjukkan underweight dan stunted dengan 

BB/TB gizi baik, sehingga memperkuat bahwa proses yang terjadi adalah gangguan 

pertumbuhan kronis, bukan masalah gizi akut semata. 

 

KESIMPULAN 

Weight faltering pada anak usia dini dapat muncul secara kronis dan perlahan, terutama 

pada masa transisi dari ASI eksklusif menuju MPASI. Pada kasus An. F, gangguan pertambahan 

berat badan mulai tampak sejak usia 7 bulan, segera setelah pasien mulai MPASI pada usia 6 

bulan. Data serial menunjukkan kenaikan berat badan yang sangat lambat, beberapa periode 

stagnasi, bahkan penurunan berat badan, dengan berat badan saat ini 8,5 kg pada usia 25 bulan. 

Tinggi badan pasien juga menunjukkan perlambatan pertumbuhan, dengan tinggi badan saat 

ini 78 cm. Berdasarkan interpretasi growth chart WHO, pasien termasuk underweight 

berdasarkan BB/U, stunted berdasarkan TB/U, namun masih memiliki BB/TB dalam kategori 

gizi baik. Pola ini menunjukkan bahwa gangguan pertumbuhan pasien lebih menggambarkan 

proses kronis berupa ketertinggalan berat badan dan tinggi badan terhadap usia, bukan wasting 

akut.  

Faktor yang paling mungkin berkontribusi terhadap kondisi ini adalah 

ketidakseimbangan antara kebutuhan dan asupan nutrisi dalam konteks pola makan maladaptif 

yang berlangsung lama. Hal tersebut ditandai oleh nafsu makan rendah sejak awal MPASI, 

porsi makan sangat kecil, MPASI yang lebih sering berupa sayur dan buah, jarangnya 

pemberian protein hewani dan nabati, lebih banyak minum susu, konsumsi ciki dan teh sejak 

usia 1 tahun, serta belum optimalnya respons terhadap susu tinggi kalori maupun vitamin 

kapsul tabur. Faktor pengasuhan juga berperan karena anak sehari-hari dititipkan kepada nenek, 
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sementara MPASI disiapkan ibu sebelum bekerja, sehingga edukasi dan intervensi perlu 

melibatkan seluruh caregiver. Kasus ini juga menegaskan pentingnya deteksi dini dan 

pemantauan pertumbuhan yang konsisten. Ibu telah menyadari berat badan anak tidak naik 

sejak usia 7 bulan, namun pemantauan khusus baru dilakukan lebih lanjut setelah usia 1 tahun 

dan pasien baru dirujuk ke Spesialis Anak pada usia 2 tahun.  

Keterlambatan pengenalan dan intervensi dapat membuat weight faltering berlangsung 

kronis hingga berdampak pada pertumbuhan linear. Dengan demikian, kasus ini menekankan 

bahwa anak dengan berat badan stagnan sejak awal MPASI memerlukan evaluasi antropometri 

serial, penilaian asupan yang rinci, evaluasi pola pemberian makan, serta penyingkiran 

penyebab organik bila terdapat indikasi klinis. Intervensi utama perlu berfokus pada perbaikan 

kualitas dan struktur makan, peningkatan densitas energi dan protein, pembatasan susu agar 

tidak menggantikan makanan utama, penghentian makanan rendah nilai gizi, serta edukasi 

caregiver. Pendekatan tersebut penting untuk mencegah perburukan status gizi dan mendukung 

pemulihan pertumbuhan anak 
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ABSTRAK 

Speech delay merupakan salah satu gangguan perkembangan tersering pada anak dan dapat 

memengaruhi komunikasi, interaksi sosial, serta perkembangan anak secara keseluruhan. 

Laporan kasus ini menggambarkan seorang anak laki-laki usia 33 bulan dengan keterlambatan 

perkembangan bicara. Orang tua pasien melaporkan bahwa anak belum dapat berbicara sesuai 

usianya dan hanya mampu mengucapkan satu kata bermakna. Keterlambatan tersebut pertama 

kali disadari pada usia 16 bulan. Meskipun kemampuan bahasa ekspresif mengalami 

keterlambatan, pasien masih menunjukkan kemampuan bahasa reseptif yang relatif baik, 

seperti memahami perintah sederhana, merespons saat dipanggil, serta berkomunikasi 

menggunakan gestur dengan kontak mata yang baik. Riwayat perkembangan menunjukkan 

adanya keterlambatan milestone motorik, yaitu duduk mandiri pada usia 11-12 bulan, 

merangkak pada usia 13-15 bulan, dan berjalan mandiri pada usia 17-18 bulan. Beberapa faktor 

risiko yang ditemukan meliputi riwayat asfiksia neonatal yang memerlukan perawatan NICU, 

penggunaan susu formula sejak lahir, paparan screen time berlebihan, kurangnya stimulasi 

verbal, minimnya interaksi dengan teman sebaya, serta riwayat keterlambatan bicara dalam 

keluarga. Pasien menjalani terapi wicara dan terapi okupasi selama kurang lebih delapan bulan. 

Identifikasi dini dan intervensi multidisiplin penting dilakukan untuk meningkatkan 

kemampuan komunikasi dan luaran perkembangan pada anak dengan speech delay. 

Kata kunci :  keterlambatan bicara, perkembangan anak, terapi wicara, keterlambatan 

perkembangan 

 

ABSTRACT 

Speech delay is one of the most common developmental disorders in children and may affect 

communication, social interaction, and overall development. This case report describes a 33-

month-old boy with delayed speech development. His parents reported that the child was 

unable to speak according to his age and could only say one meaningful word. The delay was 

first noticed at 16 months of age. Despite delayed expressive language, the patient still 

demonstrated relatively good receptive language abilities, including understanding simple 

commands, responding when called, and communicating through gestures with good eye 

contact. Developmental history revealed delayed motor milestones, including sitting 

independently at 11-12 months, crawling at 13-15 months, and walking independently at 17-

18 months. Several risk factors were identified, including neonatal asphyxia requiring NICU 

admission, formula feeding since birth, excessive screen time exposure, limited verbal 



 

174 

 

stimulation, minimal interaction with peers, and a family history of delayed speech. The patient 

underwent speech therapy and occupational therapy for approximately eight months. Early 

identification and multidisciplinary intervention are important to improve communication and 

developmental outcomes in children with speech delay. 

Keywords : Speech delay, child development, speech therapy, developmental delay 

Correspondence : adristymeisya09@gmail.com 

 

PENDAHULUAN 

Masa kanak-kanak awal merupakan fase penting dalam perkembangan anak karena 

menentukan dan memengaruhi pertumbuhan serta perkembangan selanjutnya. Perkembangan 

bahasa dan bicara merupakan keterampilan yang sangat penting bagi anak untuk 

berkomunikasi dan beradaptasi dengan lingkungannya. Kemampuan anak dalam membedakan 

suara dimulai sejak usia enam bulan, kemudian berkembang saat usia 1,5 hingga 3 tahun. 

Namun, beberapa anak mengalami perkembangan bicara dan bahasa yang lebih lambat 

dibandingkan teman sebayanya sehingga menunjukkan keterlambatan bicara dan bahasa (Putri, 

NUgraheni and Winarni, 2024; Rosdiana et al., 2024). Keterlambatan bicara dan bahasa adalah 

keadaan ketika anak mengalami hambatan dalam kemampuan berbicara sehingga ucapannya 

sulit dimengerti, serta perkembangan kemampuan bahasanya belum mencapai tingkat yang 

sesuai dengan usianya. Gangguan bicara dan bahasa termasuk masalah perkembangan yang 

umum terjadi pada anak dan kerap menjadi penyebab hambatan fungsi pada masa kanak-kanak. 

Sekitar 30% orang tua juga melaporkan adanya kekhawatiran terhadap perkembangan 

kemampuan bahasa anak ketika melakukan kunjungan ke layanan kesehatan primer. 

Prevalensinya diperkiran mencapai 5-10% pada anak usia di bawah lima tahun yang 

mengalami keterlambatan perkembangan bahasa secara signifikan (Alzahrani et al., 2025). 

Keterlambatan bicara dan bahasa pada anak dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor, baik dari 

kondisi medis maupun lingkungan. Beberapa faktor yang diketahui meningkatkan risiko antara 

lain gangguan pendengaran, riwayat kejang, asfiksia saat lahir, kelahiran prematur, berat badan 

lahir rendah, kelainan orofaring, faktor keturunan, minimnya interaksi sosial, penggunaan layar 

elektronik secara berlebihan, serta tingkat pendidikan orang tua yang rendah. Di sisi lain, 

suasana keluarga yang mendukung, pemberian ASI eksklusif, dan stimulasi komunikasi yang 

optimal dapat membantu perkembangan bahasa anak. Deteksi serta penanganan sejak dini 

sangat diperlukan untuk mengurangi risiko gangguan belajar dan masalah perkembangan pada 

masa mendatang. Tujuan dari laporan kasus ini adalah mempresentasikan gambaran klinis, 

faktor risiko, penegakan diagnosis, serta penatalaksanaan speech delay pada anak usia 33 bulan 

yang ditemukan di poliklinik anak. 

 

LAPORAN KASUS 

Seorang anak laki-laki berusia 33 bulan diantar orang tua datang ke poliklinik anak  

dengan keluhan utama belum dapat berbicara sesuai usianya. Orang tua mengeluhkan sejak 

usia 16 bulan anak belum dapat mengucapkan satu kata bermakna. Sebelumnya, anak hanya 

mengeluarkan suara seperti mengerang “ah” dan “eh”. Namun, orang tua menganggap anak 

hanya membutuhkan waktu lebih lama untuk belajar berbicara sehingga konsultasi ke dokter 
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spesialis anak baru dilakukan saat usia 25 bulan. Tidak terdapat riwayat regresi perkembangan. 

Saat ini anak hanya mampu mengucapkan satu kata sederhana seperti “ma” dan “pa”. Anak 

memahami perintah sederhana, menoleh saat dipanggil, serta berkomunikasi menggunakan 

gestur seperti menunjuk. Kontak mata dinilai baik. Anak belum dapat meniru suara maupun 

mengikuti percakapan orang lain. Setelah evaluasi awal, pasien disarankan menjalani terapi 

wicara dan terapi okupasi yang hingga saat ini telah berlangsung selama kurang lebih delapan 

bulan. Pemeriksaan pendengaran belum pernah dilakukan karena menurut orang tua anak 

masih responsif saat dipanggil dan tampak interaktif. Riwayat penyakit sebelumnya, tidak 

terdapat riwayat kejang, trauma kepala, infeksi susunan saraf pusat, ISPA berulang, diare 

berulang, dan tidak terdapat riwayat infeksi telinga. Riwayat keluarga didapatkan ayah pasien 

juga mengalami keterlambatan bicara dan baru dapat berbicara pada usia sekitar tiga tahun. 

Tidak ditemukan riwayat gangguan perkembangan lain dalam keluarga. Riwayat sosial anak 

sejak usia 16 bulan sering terpapar screen time hampir sepanjang hari berupa tontonan YouTube 

karena ibu mengalami kesulitan melakukan aktivitas rumah tangga sendiri. Interaksi verbal 

orang tua dengan anak umumnya dilakukan pada waktu senggang. Anak juga lebih sering 

berada di rumah dan jarang bermain dengan teman sebaya karena lingkungan rumah jauh dari 

anak-anak seusianya. Saat ini screen time sudah dibatasi sekitar 10 menit ketika orang tua 

benar-benar sibuk dan anak sudah tidak lagi rutin diberikan tontonan YouTube. Riwayat 

kehamilan ibu rutin melakukan antenatal care di puskesmas tanpa komplikasi bermakna. 

Pasien lahir secara sectio caesarea pada usia kehamilan 38-39 minggu dengan indikasi panggul 

sempit dan janin makrosomia. Berat badan lahir pasien sebesar 3600 gram dan sempat 

mengalami asfiksia sehingga harus dirawat di NICU selama empat hari. Riwayat nutrisi 

menunjukkan pasien mendapat susu formula sejak lahir. MPASI mulai diberikan pada usia 6 

bulan, namun peningkatan tekstur makanan baru dapat dilakukan pada usia satu tahun karena 

anak sering mual dan muntah saat diberikan tekstur yang lebih kasar. Riwayat imunisasi dasar 

lengkap sesuai usia.  Riwayat perkembangan motorik menunjukkan adanya keterlambatan 

perkembangan. Anak mulai dapat duduk sendiri pada usia sekitar 11-12 bulan, merangkak pada 

usia 13-15 bulan, berdiri dengan bantuan pada usia 15-16 bulan, dan berjalan mandiri pada usia 

17-18 bulan. Saat ini anak telah mampu naik tangga dan menendang bola. Dalam aktivitas 

sehari-hari, anak sudah dapat makan sendiri meskipun masih berantakan dan mampu melepas 

pakaian sendiri, namun sebagian besar aktivitas lainnya masih memerlukan bantuan orang tua. 

Pada pemeriksaan fisik didapatkan berat badan 13 kg, tinggi badan 91 cm, lingkar kepala 

47 cm, dan lingkar lengan atas 14 cm. Status gizi pasien dinilai baik berdasarkan kurva 

pertumbuhan. Pemeriksaan head to toe dalam batas normal. Berdasarkan hasil Kuesioner Pra 

Skrining Perkembangan (KPSP) usia 30 bulan yang dilakukan, didapatkan jumlah jawaban 

“Ya” sebanyak 7 dan jawaban “Tidak” sebanyak 3. Hasil ini termasuk kategori perkembangan 

meragukan, terutama pada aspek bicara dan bahasa serta sosialisasi dan kemandirian, sehingga 

diperlukan stimulasi perkembangan lanjutan, evaluasi berkala, dan terapi yang sesuai. 

 

DISKUSI 

Speech merupakan kemampuan artikulasi dan produksi bunyi bicara yang dihasilkan 

melalui organ bicara di dalam mulut, sedangkan language mencakup kemampuan memahami, 
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memproses, dan menghasilkan komunikasi (Liang et al., 2023). Speech delay atau 

keterlambatan bicara didefinisikan sebagai kondisi ketika kemampuan bicara anak tampak 

kurang jelas dibandingkan anak seusianya atau terdapat pola kesalahan pengucapan bunyi 

bicara yang tidak sesuai dengan tahap perkembangan umurnya (Sunderajan and Kanhere, 2019; 

Rupert et al., 2023). Pada kasus ini, pasien berusia 33 bulan dan baru mampu mengucapkan 

satu kata sederhana seperti “ma” dan “pa”, sehingga kemampuan bahasa ekspresif pasien, 

sehingga kemampuan bahasa ekspresif pasien berada di bawah tahap perkembangan normal 

untuk usianya. Saat usia 18-24 bulan seharusnya terjadi perkembangan komunikasi yang sangat 

pesat yang dikenal sebagai “word explosion”, yaitu ketika anak berkembang cepat dari 

penggunaan satu kata menjadi gabungan beberapa kata dalam bentuk frasa hingga kalimat 

sederhana (Feldman et al., 2023). 

 Perkembangan anak dipengaruhi oleh berbagai faktor. Pada kasus ini terdapat beberapa 

faktor yang diduga berperan terhadap keterlambatan bicara pasien. Pertama, riwayat ayah 

pasien mengalami keterlambatan bicara hingga usia 3 tahun. Riwayat keluarga dengan 

gangguan komunikasi perkembangan dapat meningkatkan risiko anak mengalami 

keterlambatan bicara pada usia dini. Hal ini menunjukkan adanya pengaruh faktor genetik dan 

bawaan dalam perkembangan bahasa dan bicara anak (Badawieh and Al-shamsi, 2023; Razack 

et al., 2025). Meskipun penelitian lain menunjukkan hasil yang berbeda (Rosdiana et al., 2024). 

Kedua, perawatan NICU dengan riwayat asfiksia selama 4 hari. Adanya gangguan bahasa yang 

muncul mungkin disebabkan karena neonatal hypoxic-ischemic encephalopathy, yaitu cedera 

otak yang disebabkan oleh gangguan aliran darah selama proses kelahiran (Moges, Mengistu 

and Tilahun, 2024). Ketiga, pada kasus ini pasien tidak mendapatkan asi sejak lahir hanya 

minum susu formula. Tidak ditemukan hubungan yang bermakna secara statistik antara lama 

menyusui dan keterlambatan bahasa. Pada penelitian Moges et al ditemukan bahwa anak yang 

diberikan susu botol memiliki lebih besar mengalami speech language delay dibandingkan 

anak yang mendapatkan ASI (Moges, Mengistu and Tilahun, 2024). Terdapat kecenderungan 

bahwa anak yang mendapat ASI lebih lama (>18 bulan) memiliki risiko lebih rendah 

mengalami keterlambatan bahasa dibanding anak yang mendapat ASI ≤6 bulan (Faradilah et 

al., 2020). Hal ini dikarenan pemberian asi eksklusif mendukung perkembangan normal 

struktur orofasial serta meningkatkan koordinasi otot lidah, mulut, bibir, dan rahang (Moges, 

Mengistu and Tilahun, 2024).  

Faktor lingkungan sosial juga tampak berperan pada kasus ini. Pasien mendapat paparan 

screen time berlebihan sejak usia 16 bulan berupa tontonan YouTube hampir sepanjang hari 

dan interaksi dengan orangtua yang jarang. Durasi screen time sejak dini dengan durasi yang 

tidak terkontrol dapat mengurangi kesempatan pada anak untuk berinteraksi secara langsung 

dengan lingkungannya, interaksi langsung tersebut sangat penting bagi perkembangan bahasa 

anak. Oleh karena itu, semakin rendah interaksi orang tua anak maka semakin tinggi 

keterlambatan bicara anak (Jafar et al., 2025). 

Keterlambatan perkembangan motorik pada pasien juga diduga berperan terhadap 

terjadinya speech delay. Anak dengan keterlambatan perkembangan motorik kasar memiliki 

risiko lebih tinggi mengalami keterlambatan bicara. Perkembangan motorik berperan dalam 

meningkatkan interaksi sosial serta stimulasi bahasa pada anak. Selain itu, kemampuan duduk 



 

177 

 

dan berjalan juga mendukung perkembangan fungsi respirasi dan interaksi dengan lingkungan 

yang penting dalam proses perkembangan bicara dan bahasa (Tan, Mangunatmadja and 

Wiguna, 2019).  

Pada kasus ini, pasien masih mampu memahami perintah sederhana seperti menoleh saat 

dipanggil dan menggunakan gestur seperti menunjuk untuk berkomunikasi. Hal tersebut 

menandakan bahwa kemampuan bahasa ekspresif pasien mengalami keterlambatan, namun 

kemampuan reseptif pasien masih cukup baik. Bahasa ekspresif mencakup kemampuan 

menyampaikan ide dalam bentuk lisan, tulisan, maupun visual, sedangkan reseptif merupakan 

kemampuan untuk memahami komunikasi dari orang lain yang mencakup kemampuan 

pendengaran dan visual (Liang et al., 2023; Rupert et al., 2023).  

Berdasarkan hasil pemeriksaan fisik pasien didapatkan hasil normal. Kontak mata pasien 

dinilai baik. Namun, pemeriksaan pendengeran lengkap belum pernah dilakukan karena pasien 

masih responsif terhadap suara dan panggilan. Sebagian besar anak dengan gangguan bicara 

memiliki derajat tertentu gangguan pendengaran. Prevalensi gangguan pendengaran pada anak 

dengan speech delay in berkisar antara 10% hingga 40%. Sehingga, pemeriksaan pendengaran 

tetap harus dilakukan untuk menyingkirkan faktor risiko ini (Vo et al., 2025).  

Pasien disarankan menjalani terapi wicara dan terapi okupasi yang hingga saat ini telah 

berlangsung selama kurang lebih delapan bulan. Terapi wicara diketahui efektif terutama pada 

anak dengan gangguan bahasa ekspresif, pendekatan individual seperti latihan artikulasi dan 

pernapasan sangat penting dalam proses pemulihan. Selain itu, terapi membantu meningkatkan 

kemampuan komunikasi, perkembangan bahasa, serta stimulasi interaksi sosial anak 

(Hadiwijaya, 2022; Istiqomah et al., 2025). Terapi okupasi yaitu terapi untuk membantu anak 

dalam mengikuti instruksi dengan benar dan melakukan aktivitas di rumah dengan baik. 

Pendekatan ini membantu anak lebih siap untuk berkomunikasi dan berinteraksi secara optimal 

dengan lingkungan sekitarnya (Junaedah, Putriyanti and Ngatmini, 2024). 

 

KESIMPULAN 

Speech delay merupakan gangguan perkembangan pada anak yang didukung oleh faktor 

risiko yang beragam. Pada kasus ini ditemukan beberapa faktor yang diduga berperan, antara 

lain asfiksia neonatal, keterlambatan perkembangan motorik, paparan screen time berlebihan, 

kurangnya stimulasi verbal dan sosial, penggunaan susu formula sejak lahir, serta riwayat 

keterlambatan bicara dalam keluarga. Meskipun pasien mengalami keterlambatan 

perkembangan bahasa ekspresif, kemampuan bahasa reseptif dan interaksi sosial pasien masih 

relatif baik. Deteksi dini, skrining perkembangan, terapi wicara, terapi okupasi, keterlibatan 

orang tua, serta pembatasan paparan screen time berperan penting dalam mendukung 

perkembangan bahasa dan komunikasi pada anak dengan speech delay. 
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ABSTRACT  
 

Fahr disease, also known as Primary Familial Brain Calcification (PFBC), is a rare 
neurodegenerative disorder characterized by bilateral intracranial calcifications, most 
commonly affecting the basal ganglia. Its clinical manifestations are heterogeneous, 
often leading to diagnostic challenges. We report a case of a 58-year-old female 
presenting with progressive generalized rigidity, dysphagia, dysarthria, and emotional 
instability over the course of one year. Physical examination revealed preserved motor 
strength and sensation, with hyporeflexia on deep tendon reflex assessment. Laboratory 
findings were largely within normal limits, except for mild hypokalemia and slight 
elevation of liver transaminases. Non contrast CT Scan of the head demonstrated 
bilateral, extensive and symmetrical calcifications involving the basal ganglia, 
thalamus, dentate nuclei, cerebellum, and bilateral occipital cortex, consistent with Fahr 
disease. No metabolic, infectious, or secondary causes of intracranial calcification were 
identified, supporting a diagnosis of idiopathic basal ganglia calcification. Management 
was supportive, including nasogastric tube placement, electrolyte correction, 
benzodiazepines, physiotherapy, and speech therapy. This case emphasizes the 
importance of recognizing characteristic radiological findings in patients with 
progressive neurological and neuropsychiatric symptoms to facilitate early diagnosis 
and appropriate management. 
 
Keywords​ : Fahr disease, basal ganglia calcification, PFBC, neurodegenerative 

disorder 
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ABSTRAK 
​
Penyakit Fahr, yang juga dikenal sebagai Primary Familial Brain Calcification 
(PFBC), merupakan kelainan neurodegeneratif langka yang ditandai dengan kalsifikasi 
intrakranial bilateral, yang paling sering memengaruhi ganglia basalis. Manifestasi 
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klinisnya bersifat heterogen, sehingga sering kali menimbulkan tantangan diagnostik. 
Kami melaporkan kasus seorang wanita berusia 58 tahun yang datang dengan rigiditas 
umum yang progresif, disfagia, disartria, dan ketidakstabilan emosional selama satu 
tahun terakhir. Pemeriksaan fisik menunjukkan kekuatan motorik dan sensorik yang 
masih baik, dengan hiporefleksia pada penilaian refleks tendon dalam. Hasil 
laboratorium sebagian besar berada dalam batas normal, kecuali hipokalemia ringan 
dan sedikit peningkatan transaminase hati. Pemindaian computed tomography (CT) 
kepala tanpa kontras menunjukkan kalsifikasi yang luas, bilateral, dan simetris yang 
melibatkan ganglia basalis, talamus, nukleus dentatus, serebelum, dan korteks oksipital 
bilateral, yang konsisten dengan penyakit Fahr. Tidak ditemukan adanya penyebab 
metabolik, infeksi, maupun penyebab sekunder lainnya dari kalsifikasi intrakranial, 
sehingga mendukung diagnosis kalsifikasi ganglia basalis idiopatik. Penatalaksanaan 
yang diberikan bersifat suportif, meliputi pemasangan pipa nasogastrik, koreksi 
elektrolit, benzodiazepine, fisioterapi, dan terapi wicara. Kasus ini menekankan 
pentingnya mengenali temuan radiologis yang khas pada pasien dengan gejala 
neurologis dan neuropsikiatri yang progresif guna memfasilitasi diagnosis dini dan 
penatalaksanaan yang tepat.  
​  
Kata kunci​ : ​ Penyakit Fahr, kalsifikasi ganglia basalis, PFBC, gangguan 

neurodegeneratif.  
Korespondensi​ :​ annisayustin28@gmail.com 
 

 

 

 



INTRODUCTION  

Fahr disease is a rare neurodegenerative disorder characterized by bilateral calcification 
of the basal ganglia. The condition is commonly associated with genetic factors and is 
often inherited in a familial pattern. It was first described by the German neurologist 
Theodor Fahr in 1930. Over time, some researchers have considered the term “Fahr 
disease” to be imprecise in reflecting the anatomical and genetic characteristics of the 
condition. Consequently, a more accurate term, Primary Familial Brain Calcification 
(PFBC), was introduced in 2013 and has been widely adopted in genetic-based research 
over the past decade. Other earlier terms include Idiopathic Basal Ganglia Calcification 
(IBGC) and Bilateral Striopallidodentate Calcinosis (Batla and Tai, 2015; Carecchio, 
Mainardi and Bonato, 2023; Magrinelli et al., 2025) Nevertheless, the term Fahr 
disease remains commonly used in the literature. (Balck, Klein and Westenberger, 2004) 
It is important to distinguish between Fahr disease and Fahr syndrome. Fahr disease 
refers to idiopathic intracranial calcification without an identifiable underlying cause. In 
contrast, Fahr syndrome is associated with disturbances in calcium metabolism. It is 
commonly observed in patients with conditions such as hypoparathyroidism, chronic 
hypocalcemia, vitamin D deficiency, and chronic kidney disease. These metabolic 
abnormalities lead to secondary intracranial calcifications. (Batla and Tai, 2015)  

The global prevalence of Fahr disease is estimated to be less than 1 per 1,000 
individuals.(Carecchio, Mainardi and Bonato, 2023). The condition most frequently 
presents between the ages of 40 and 60 years, although earlier onset has also been 
reported. The disease course is typically progressive and tends to worsen with 
increasing age.(Wazir et al., 2023) The clinical manifestations of Fahr disease are 
highly heterogeneous, making diagnosis particularly challenging.(Batla and Tai, 2015) 
Non-contrast CT Scan remains the gold standard imaging modality for detecting 
intracranial calcifications due to its superior sensitivity compared to magnetic resonance 
imaging (MRI). (Balck, Klein and Westenberger, 2004; Batla and Tai, 2015) 

 

 

CASE REPORT  

A 58-year-old woman was admitted to Dr. Soegiri Regional Hospital with a chief 
complaint of generalized body rigidity, predominantly affecting the neck region. The 
patient also reported difficulty swallowing (dysphagia) and difficulty opening her 
mouth. The rigidity had been present for approximately one year and had progressively 
worsened over time. There was no history of penetrating injury or trauma. A history of 
seizures was unknown. There was no known family history of similar illness. 

According to her family, the patient had been previously healthy and active during her 
younger years, with the onset of symptoms occurring later in life. Since the onset of 
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illness, she had developed emotional lability and increased irritability. The patient also 
complained of headache and difficulty speaking. 

On physical examination, the patient was afebrile with a blood pressure of 125/80 
mmHg, heart rate of 90 beats per minute, and oxygen saturation of 98% on room air. 
Her Glasgow Coma Scale (GCS) score was E4V5M6. Motor strength and sensory 
examination were within normal limits. Deep tendon reflexes were hyporeflexic, and 
the Babinski reflex was negative. Further neurological examination was limited due to 
the patient’s condition and poor cooperativeness. 

Laboratory investigations revealed normal serum sodium (143 mEq/L; reference range 
136–145 mEq/L) and normal chloride levels (101 mEq/L; reference range 98–106 
mEq/L). Serum potassium was slightly decreased at 3.3 mEq/L (reference range 3.5–5.0 
mEq/L). Liver function tests showed mild elevation of transaminases, with aspartate 
aminotransferase (AST) of 59 U/L (reference <37 U/L) and alanine aminotransferase 
(ALT) of 55 U/L (reference <39 U/L). Renal function and complete blood count were 
within normal limits. Electroencephalography (EEG) was not performed. 

A non-contrast computed tomography (CT) scan of the head demonstrated extensive 
bilateral and symmetrical calcifications involving the corona radiata, basal ganglia, 
dentate nuclei, globus pallidus, putamen, thalamus, cerebellum, and bilateral occipital 
cortices, suggestive of Fahr disease. There was no evidence of midline shift, osteolytic 
or osteoblastic lesions, ischemia, or hemorrhage. 

The patient was managed with nasogastric tube (NGT) insertion, potassium correction, 
intravenous diazepam, physiotherapy, and speech therapy. 

  
DISCUSSION  

Intracranial calcifications are frequently detected incidentally on neuroimaging in both 
pediatric and adult populations. Based on etiology, intracranial calcifications can be 
classified into three major categories: physiological (age-related) calcification, genetic 
pathological calcification, and secondary (non-genetic) pathological calcification. The 
distinction between physiological and pathological calcifications is primarily based on 
the onset of symptoms, anatomical distribution, and radiological characteristics. 
(Magrinelli et al., 2025) 

Physiological intracranial calcifications are generally asymptomatic and may be present 
even in childhood, with increasing prevalence with age. On CT scan, they are typically 
located in the choroid plexus, falx cerebri, pineal gland and occasionally the basal 
ganglia, with patterns that may appear punctate, coarse, or curvilinear. (Batla and Tai, 
2015) 

In contrast, secondary pathological calcifications (Fahr syndrome) are associated with 
identifiable underlying conditions such as TORCH infections, parathyroid disorders, 
toxic exposures, or chemotherapy. These conditions demonstrate distinct radiological 

 

https://www.zotero.org/google-docs/?acGmnp
https://www.zotero.org/google-docs/?J8PC4z
https://www.zotero.org/google-docs/?J8PC4z


patterns and clinical contexts that differentiate them from physiological calcifications 
and Fahr disease (Batla & Tai, 2015). In the present case, the onset of symptoms 
occurred at the age of 58 years, and no secondary causes were identified, suggesting a 
primary (idiopathic) pathological calcification, although confirmation relies on imaging 
findings. (Batla and Tai, 2015) In the present case, the onset of symptoms occurred at 
the age of 58 years, and no secondary causes were identified, suggesting a primary 
(idiopathic) pathological calcification, although confirmation relies on imaging 
findings. 

One of the primary genetic causes of intracranial calcification is Fahr disease, also 
known as Idiopathic Basal Ganglia Calcification. This condition is most commonly 
inherited in an autosomal dominant pattern, although autosomal recessive cases have 
also been reported. Neuroimaging, particularly CT scan, typically reveals bilateral 
calcification of the basal ganglia, especially the globus pallidus, often extending to other 
regions. (Carecchio, Mainardi and Bonato, 2023) From a pathophysiological 
perspective, Fahr disease is associated with genetic mutations that lead to abnormal 
calcium deposition in brain tissue, appearing as hyperdense areas on CT imaging. The 
most commonly affected regions include the globus pallidus, thalamus, and dentate 
nucleus, although calcifications may also be observed in the internal capsule, cerebral 
cortex, subcortical white matter, and brainstem.(Chen et al., 2023; Magrinelli et al., 
2025)   In this patient, the CT findings were consistent with the typical pattern of Fahr 
disease. 

The clinical manifestations in this case were heterogeneous, including both non-motor 
and motor symptomps. Motor symptoms included progressive generalized rigidity and 
speech impairment, while non-motor symptoms included headache and emotional 
changes. This combination may be explained by calcifications involving the basal 
ganglia and dentate nucleus, which disrupt neurotransmitter pathways and 
extrapyramidal circuits. (Mufaddel, 2014)  

These findings are consistent with the broad clinical spectrum of Fahr disease, which 
ranges from asymptomatic cases to complex neurological presentations. Motor 
symptoms may include parkinsonism (bradykinesia, rigidity, tremor, postural 
instability), dystonia, ataxia, seizures, and chorea, while non-motor manifestations may 
include cognitive decline, memory impairment, executive dysfunction, headache, and 
psychiatric symptoms such as depression, anxiety, psychosis, and personality 
changes.(Balck, Klein and Westenberger, 2004; Mufaddel, 2014) 

Physical examination findings are often unremarkable, with preserved motor strength 
and sensory function. Laboratory investigations are primarily useful to exclude 
differential diagnoses, particularly metabolic causes such as abnormalities in serum 
calcium, phosphate, alkaline phosphatase, and thyroid hormones (Balck, Klein and 
Westenberger, 2004). In this case, neurological examination was largely normal except 
for hyporeflexia, which may be attributed to age-related changes or basal ganglia 
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dysfunction.(Mufaddel, 2014; Taams et al., 2023) Laboratory findings showed mild 
elevation of liver transaminases, which are likely incidental and not directly related to 
the pathogenesis of Fahr disease. Other laboratory parameters were within normal 
limits. 

Due to the wide variability in clinical manifestations and the evolving understanding of 
the disease, diagnosis can be challenging. However, Fahr disease can be diagnosed 
based on characteristic bilateral intracranial calcifications on CT scan in the absence of 
identifiable secondary causes.(Chen et al., 2023; Magrinelli et al., 2025) 

Management of Fahr disease remains largely symptomatic and supportive, as no 
definitive therapy has been established to halt or reverse calcification. Treatment 
options include levodopa for parkinsonian symptoms, trihexyphenidyl or botulinum 
toxin for dystonia, antiepileptic drugs for seizures, antidepressants for mood disorders, 
and cautious use of antipsychotics for psychiatric symptoms. (Peters et al., 2020; 
Magrinelli et al., 2025) 

Emerging therapies have been proposed, including bisphosphonates such as alendronate 
and etidronate, which may inhibit calcium deposition by affecting osteoclastic activity. 
Although promising, current evidence remains limited and requires further 
investigation. (Peters et al., 2020; Magrinelli et al., 2025) 

Regular follow-up with a neurologist is strongly recommended to monitor disease 
progression. Physiotherapy, occupational therapy, and speech therapy play crucial roles 
in maintaining functional independence and quality of life. In advanced cases, 
nutritional status should be closely monitored due to the risk of malnutrition. Patient 
education and family support are also essential components of comprehensive care. 
(Peters et al., 2020; Magrinelli et al., 2025) 

 

CONCLUSION  

Fahr disease is a rare cause of pathological intracranial calcification that can present 
with highly variable and progressive clinical manifestations. This case highlights the 
importance of considering Fahr disease in elderly patients presenting with chronic 
rigidity, bulbar symptoms, and behavioral changes, particularly when symptoms are 
progressive and not accompanied by identifiable metabolic abnormalities. 

Non-contrast head computed tomography (CT) plays a crucial role in establishing the 
diagnosis through the identification of characteristic bilateral basal ganglia 
calcifications. Early recognition of the clinical and radiological features of Fahr disease 
is essential to prevent diagnostic delay and to facilitate appropriate supportive 
management planning. 
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