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KATA PENGANTAR

Puji syukur kami panjatkan ke Hadirat Tuhan Yang Maha
Esa, atas berkat, rahmat dan karunia-Nya buku kolaborasi dalam
bentuk book chapter ini dapat dipublikasikan dan sampai kepada
pembaca. Buku “Biomedik Advance” ini disusun oleh sejumlah
akademisi dan praktisi sesuai dengan kapakarannya masing-
masing. Karya ini diharapkan dapat memberi kontribusi positif
dalam pengembangan ilmu pengetahuan khususnya terkait
Biomedik Advance.

Buku ini disusun dengan harapan dapat membantu
mahasiswa, dosen dan masyarakat umum dalam mencari referensi
terkait Biomedik Advance. Disusun dengan bahasa yang sederhana
dengan harapan para pembaca dapat dengan mudah
memahaminya. Sehingga dapat menjawab tantangan maupun
persoalan dalam sistem pengajaran berkaitan dengan topik
Biomedik Advance.

Materi yang terdapat dalam buku ini terbagi dalam 10 bab
dengan judul bab sebagai berikut :

Bab 1 Struktur dan Fungsi Normal Sel

Bab 2 Konsep Adaptasi Sel

Bab 3 DNA, RNA dan Protein

Bab 4 Konsep Patofisiologi Penyakit

Bab 5 Patofisiologi Penyakit Akibat Radang/Infeksi

Bab 6 Patofisiologi Penyakit Akibat Autoimun

Bab 7 Patofisiologi Penyakit Akibat Neoplasma

Bab 8 Patofisiologi Penyakit Akibat Proses Degeneratif (Aging dan
Trauma)

Bab 9 Konsep Rute Pemberian Obat

Bab 10 Konsep Efek, Interaksi dan Respon Penderita terhadap Obat

“Tiada Gading yang Tak Retak”. Sebagai tim penulis, dengan
segala tantangan dan keterbatasan kami menyadari bahwa dalam
tulisan ini masih terdapat kekurangan dan jauh dari kata sempurna.
Sehingga dengan senang hati kami menghargai saran dan masukan
konstruktif yang diberikan, untuk semakin meningkatkan kualitas
karya-karya kami berikutnya.
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BAB STRUKTUR DAN

FUNGSI
NORMAL SEL

dr. Marliana Nurprilinda, SpPA, MH

A. Pendahuluan

Makhluk hidup tersusun atas unit terkecil yang mampu
melakukan aktivitas seperti individu utuh. Unit terkecil inilah
yang dikenal dengan istilah cella/cell/sel. Sel sebagai unit
terkecil memiliki kemampuan untuk menanggapi rangsang,
membutuhkan nutrisi, melakukan ekskresi, bereproduksi,
metabolisme, bergerak dan akhirnya semua aktivitas yang
dilakukan oleh makhluk hidup secara utuh. Sel dipelajari
sebagai kajian khusus dalam bidang biologi sel untuk mengkaji
lebih spesifik baik secara fisikokimia maupun interaksinya
dengan lingkungannya. (Alberts B, 2008)

Biologi sains (biological science) memiliki ranah bahasan
yang cukup luas mencakup struktur, fungsi, pengelompokan
molekuler, pertumbuhan, reproduksi serta material genetik dari
suatu jenis makhluk hidup. Sudah bukan rahasia lagi dan
banyak hasil penemuan para ahli biologi tentang penyusun
makhluk hidup yang kita kenal dengan istilah sel, bahasan
spesifik mengenai sel lebih dikenal dengan istilah Cytology (Gr:
kytos = ruang kosong dari sel dan logos = ilmu) atau sekarang
lebih dikenal dengan biologi sel (cell biology). Biologi sel dititik
beratkan untuk mempelajari tentang struktur dan fungsi dari
berbagai jenis sel sebagai unit terkecil penyusun makhluk hidup.
Hasil dari studi dan riset beberapa ahli dalam bidang biologi sel
digunakan untuk merumuskan sel secara umum dan
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BAB
KONSEP

ADAPTASI SEL

dr. Al Ichsan, Sp.PA.

A. Pendahuluan

Sel merupakan unit fungsional dan struktur dasar dari
tubuh, dan variasi dari struktur sel menyebabkan keberagaman
yang luar biasa dalam hal morfologi dan fungsi jaringan
maupun organ tubuh. Ada banyak jenis sel di dalam tububh,
contohnya sel epitel, sel mesenkimal, sel darah, sel saraf, dll.
Sekumpulan sel akan membentuk jaringan dan sekumpulan
jaringan akan membentuk organ. Dalam keadaan normal, tubuh
akan mempertahankan keseimbangan agar dapat bekerja dan
berfungsi secara maksimal. Sistem yang menjaga keseimbangan
tubuh agar tetap stabil disebut sebagai sistem homeostasis.

Penyakit dapat terjadi karena berbagai penyebab, di mana
beberapa penyakit menunjukkan perubahan spontan pada
kemampuan sel untuk berfungsi secara normal. Dan dalam
kasus lain, penyakit dapat terjadi ketika rangsangan eksternal
menyebabkan perubahan pada lingkungan sel sehingga sel tidak
dapat mempertahankan homeostasis. Dalam situasi seperti itu,
sel harus dapat beradaptasi dengan kondisi baru. Adaptasi ini
meliputi hiperplasia, metaplasia, dan lain sebagainya. Adaptasi
selular dapat bersifat patologis ataupun fisiologis, tergantung
pada stimulusnya normal atau abnormal. Sel dapat beradaptasi
pada suatu titik tertentu, namun jika rangsangan berlanjut
melampaui titik tersebut, maka dapat terjadi kegagalan pada sel,

21
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38

DNA, RNA,
DAN PROTEIN

dr. Rauza Sukma Rita, Ph.D

Pendahuluan

Pembawa informasi genetik yang spesifik pada semua
makhluk hidup yaitu asam nukleat yang dikenal sebagai
Deoxyribonucleic Acid (DNA), dengan heliks ganda, mempunyai
dua kumparan molekul yang melilit satu sama lain dan secara
kimia terikat satu sama lain melalui ikatan yang
menghubungkan basa yang berdekatan. Ribonucleic Acid (RNA)
memiliki gula lima karbon yang sedikit berbeda dari DNA yaitu
timin, salah satu dari empat basa yang membentuk DNA,
digantikan dalam RNA oleh basa urasil. Ribonucleic Acid (RNA)
muncul dalam bentuk untai tunggal, bukan ganda. Protein,
DNA, dan RNA memiliki hubungan saling terkait pada semua
organisme. (Goncearenco ef al., 2014)

Deoxyribonucleic Acid (DNA)

Deoxyribonucleic Acid (DNA) adalah sekelompok molekul
yang bertugas membawa dan mentransmisikan materi genetik
atau instruksi genetik dari orang tua ke keturunannya. Tahun
1869 ditemukan Deoxyribonucleic Acid (DNA), dan tahun 1943
didapatkan fungsinya pada pewarisan genetik. (Lamm et al.,
2020) James Watson dan Francis Crick (1953), serta ahli biofisika,
menemukan struktur double helix dari DNA, yang terlilit satu
sama lainnya. Penemuan ini membuka peluang terhadap
berkembangnya penelitian-penelitian terkait DNA, replikasi,
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BAB KONSEP

PATOFISIOLOGI
PENYAKIT

Ns. Erlin Ifadah, M.Kep.Sp.Kep.M.B

A. Pendahuluan

Patofisiologi melibatkan studi terkait perubahan
fungsional atau perubahan fisiologi pada tubuh yang
merupakan perjalanan dari proses penyakit. Dimana fisiologi
merupakan pengetahuan tentang struktur dan fungsi normal
dari tubuh manusia. Pada saat terjadi perkembangan penyakit,
perubahan anatomi atau fisiologi tubuh bisa terdeskripsi jelas
atau kemungkinan juga tersembunyi, dan terjadi pada tingkat
sel. Dengan demikian, beberapa aspek patologi, perubahan studi
laboratorium sel dan jaringan yang berhubungan penyakit
termasuk dalam patofisiologi. (E Gould & M. Dyer, 2011)

B. Studi tentang Patofisiologi

Patofisiologi memerlukan penggunaan pengetahuan
dasar anatomi dan fisiologi yang didasarkan pada hilangnya
atau adanya perubahan struktur dan fungsi normal. Gambaran
yang komprehensif diperlukan untuk melihat proses penyakit
secara umum. Ketika mempelajari patofisiologi, seseorang harus
benar- benar memperhatikan kompleksitas dari berbagai macam
penyakit, kesulitan dalam menegakkan diagnosis dan
perawatan serta kemungkinan implikasi yang muncul dari
berbagai tanda dan gejala atau prognosis. Tes diagnostik yang
rumit dan mahal telah tersedia. Ketersediaan tes ini
bagaimanapun tergantung pada kondisi lokasi geografis dari
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BAB
PATOFISIOLOGI

PENYAKIT AKIBAT
RADANG /INFLAMASI

Wahyu Ilahi, S.Kep., Ns., M.Kep

A. Pengertian

Iritasi merupakan reaksi fisiologis terhadap penyakit dan
cedera jaringan. Iritasi juga memicu pembunuhan
mikroorganisme, siklus perbaikan jaringan, dan memulihkan
homeostasis di lokasi infeksi atau cedera. Jika reaksi
menenangkan tidak terkendali, hal ini dapat menyebabkan
kerusakan terus-menerus dan meningkatkan perkembangan
infeksi terkait (Calder, 2009).

Iritasi adalah peristiwa alami yang kompleks dari reaksi
jaringan terhadap peningkatan yang berbahaya (kontaminasi
bakteri, luka atau luka, misalnya) (Akash MS, 2013). Reaksi
provokatif dapat dipilah menjadi beberapa aspek seperti
kemerahan, intensitas, nyeri dan edema. Kejengkelan
menyebabkan masuknya mediator dasar lainnya, sitokin dan
kemokin, yang mengarahkan penetrasi sel yang kemudian
memicu terjadinya reaksi pembakar dan pemulihan jaringan.
Namun, perbaikan yang terus-menerus dapat menyebabkan
kejengkelan terus-menerus (Tahir M. Khan, 2015)

B. Patofisiologi
Inflamasi merupakan sistem pertahanan tubuh terhadap
masuknya zat-zat alami atau pengaruh-pengaruh mengganggu
lainnya yang berdampak buruk bagi tubuh. Dengan demikian,
gangguan merupakan reaksi jaringan hidup melawan berbagai

63



DAFTAR PUSTAKA

Abbas AK, A. J. K. V., 2007. Buku Ajar Patologi Robbins. Singapura:
Elsevier Saunders.

Akash MS, R. K. C. S,, 2013. Role of inflammatory mechanisms in
pathogenesis of type 2 diabetes mellitus In: ] Cell Biochem,. |
Cell Biochem, Volume 114, p. 525.

al, m. e., 2012. Pada penderita Rinosinusitis kronik. ORLI, Volume
42, p. 96.

Calder, B. J. M. E. C. &. S. U., 2009. An Experimental Study of the
Relationship between Online Engagement and Advertising
Effectiveness.. Journal of Interactive Marketing, 23(4), 321-331.
https://doi.org/10.1016/j.intmar.2009.07.002, p. 3.

Muliati, F., 2014. Uji Aktivitas Antiinflamasi Ekstrak Daun Paku
Pyrrocia lanceolata (L.) Farw. Terhadap Penghambatan
Denaturasi Protein Secara In Vitro,. UIN Syarif Hidayatullah,
Volume -, pp. -.

Price, S. d. W. L. M., 2005. Patofisiologi: Konsep Klinis Proses-Proses
Penyakit. 6 ed. Jakarta: EGC.

Soenarto, 2014. Inflamasi. Interna Publishing, Volume 1, p. 3.

Tahir M. Khan, S. A. J, 2015. Service learning for pharmacy
students: experience of a home-grownCommunity
Engagement Elective unit. PHARMACY PRACTICE, Volume
1,p.7.

Zhang F, P. W. Y. Y. D. W. S. ], 2019. A Novel Method for
Identifying Essential Genes by Fusing Dynamic
Protein Protein Interactive Networks. SGD, Volume 1, p. 3.

74



BAB PATOFISIOLOGI

PENYAKIT AKIBAT
AUTOIMUN

Dr. dr. Asriati, M.Kes

A. Pendahuluan

Penyakit autoimun merupakan tantangan kesehatan yang
kompleks, dan pemahaman tentang patofisiologi penyakit ini
sangat penting untuk diagnosis dan pengelolaan yang efektif,
Keragaman penyakit autoimun sangat mencolok. Bagi dokter,
tantangannya adalah untuk mencapai diagnosis, bagi pasien
yang datang dengan tanda dan gejala yang dapat timbul dari
berbagai etiologi, yang masing-masing mungkin memerlukan
pendekatan penatalaksanaan yang berbeda. Bagi peneliti,
tantangannya adalah untuk menjelaskan peran autoreaktivitas
dalam suatu sindrom klinis dan menentukan apakah
autoreaktivitas penting atau hanya insidental. Bagi sistem
layanan kesehatan, tantangannya adalah mengembangkan
strategi yang hemat biaya untuk diagnosis dan pengobatan dini,
serta pencegahan secara optimal. karena penyakit autoimun
adalah sekelompok penyakit yang disebabkan oleh sistem
kekebalan tubuh yang keliru menyerang sel-sel dan jaringan
tubuh sendiri. Sistem kekebalan tubuh seharusnya melindungi
tubuh dari infeksi dan penyakit, tetapi dalam penyakit
autoimun, sistem kekebalan tubuh salah mengidentifikasi sel-sel
tubuh sebagai ancaman. Ini menyebabkan peradangan dan
kerusakan pada berbagai organ dan jaringan.(Pisetsky, 2023)
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dr. Raudatul Janah, Sp.PA

A. Pendahuluan

Patofisiologi penyakit akibat neoplasma mencakup
serangkaian perubahan biologis yang terjadi dalam tubuh
manusia sebagai respons terhadap pertumbuhan sel yang tidak
terkendali. Pemahaman mendalam tentang patofisiologi
penyakit akibat neoplasma menjadi kunci untuk pengembangan
strategi pencegahan, diagnosis, dan pengobatan yang lebih
efektif. Penelitian terus dilakukan untuk mengidentifikasi target
terapeutik yang dapat diintervensi untuk memperlambat atau
menghentikan perkembangan penyakit neoplastik (Budhy,
2019).

B. Neoplasma

Neoplasia menurut arti harfiahnya terdiri atas kata neo
yang artinya baru, plasia yang artinya pertumbuhan atau
pembelahan sehingga neoplasia diartikan sebagai pertumbuhan
baru yang berbeda yang sel normalnya.

Neoplasma adalah pertumbuhan abnormal dari jaringan,
disebabkan oleh pembelahan sel yang tidak normal dan tidak
terkendali/tidak  terkoordinasi/tumbuh  berlebih  meski
rangsangan yang menimbulkannya telah dihilangkan.
Neoplasma biasanya dengan peningkatan jumlah sel sehingga
harus dibedakan dari peningkatan jumlah sel yang reversibel
(hiperplasia seperti pada pembesaran prostat pada pria lanjut

87



DAFTAR PUSTAKA

Budhy, T.I. (2019) ‘Mengapa Terjadi Kanker’, Airlangga University
Press, pp. 1-90.

Lee, Y.H. and Song, G.G. (2013) Un co r re c te d Un co r re ¢ te d,
Neoplasma. Available at: https://doi.org/10.4149/neo.

Rizki Chairani Zulkarnain, D. (2019) ‘Perbandingan Antara
Neoplasma Jinak Dan Ganas Pada Payudara Berdasarkan
Pemeriksaan Fisik Diagnostik Dan Biopsi Aspirasi Jarum
Halus’, IEEE International Conference on Acoustics, Speech, and
Signal Processing (ICASSP) 2019, 41(2), pp. 84-93.

Wisudawati, L.M. (2021) ‘Klasifikasi Tumor Jinak Dan Tumor Ganas
Pada Citra Mammogram Menggunakan Gray Level Co-
Occurrence Matrix (Glcm) Dan Support Vector Machine
(Svm)’, Jurnal Ilmiah Informatika Komputer, 26(2), pp. 176-186.
Available at: https:/ /doi.org/10.35760/1k.2021.v26i2.4897.

98



BAB
PATOFISIOLOGI

PENYAKIT AKIBAT
PROSES DEGENERATIF

Ns. Fajar Susanti, M.Kep., Sp.Kep.Kom

A. Pendahuluan
Peningkatan angka harapan hidup di seluruh dunia
merupakan kontributor utama epidemi penyakit degeneratif
kronis. Proses bertambahnya usia akan terjadi penurunan fungsi
anatomis dan fisiologis di berbagai sistem tubuh.

B. Sistem Muskuloskeletal
Patofisiologi sistem muskuloskeletal yaitu adanya
gangguan inflamasi pada persendian dapat mempengaruhi otot,
persendian, saraf, tulang dengan atau tanpa kerusakan jaringan
lain (Erick & Smith, 2015).
1. Tulang (Gregson CL, 2017)

Orang-orang kehilangan massa atau kepadatan tulang
seiring bertambahnya usia, terutama wanita setelah
menopause. Tulang kehilangan kalsium dan mineral lainnya.
Tulang belakang terdiri dari tulang-tulang yang disebut
vertebra. Di antara setiap tulang terdapat bantalan seperti gel
(disebut cakram).

Gejala klinis akibat penuaan (Menurut Walston JD,
2020)

a. Seiring bertambahnya usia, bagian tengah tubuh (batang)
menjadi lebih pendek karena cakram secara bertahap
kehilangan cairan dan menjadi lebih tipis.
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BAB KONSEP RUTE

PENGGUNAAN
OBAT

Deniyati, S.Farm., M.Si

A. Pendahuluan

Penting untuk mengetahui berbagai prinsip dan cara
pemberian obat, karena prinsip dan cara pemberian obat
tersebut relevan secara klinis dalam terapi, dan membantu
menghindari kemungkinan cedera pada pasien yang
mendapatkan obat. Meskipun ada banyak prinsip pemberian
obat, lima prinsip penting adalah sebagai berikut: pasien yang
tepat, obat yang tepat, dosis yang tepat, waktu yang tepat, dan
cara pemberian yang benar (Bhosale and Borkar, 2021).

Cara atau rute pemberian obat berbeda dari rute oral yang
diberikan secara ekstensif hingga rute parenteral dan inhalasi.
Ada juga beberapa rute dan cara penghantaran obat yang
khusus, misalnya penghantaran liposom, penghantaran prodrug,
dan lain-lain. Masing-masing jalur pemberian obat ini
mempunyai kelebihan dan kekurangannya masing-masing,
yang harus dipertimbangkan dan dibandingkan satu sama lain
sebelum memilihnya (Bhosale and Borkar, 2021). Pemberian
obat secara oral merupakan cara yang paling umum dan nyaman
untuk penghantaran obat ke sirkulasi sistemik, tetapi tidak
selalu merupakan cara yang paling sesuai, misalnya pada orang
lanjut usia atau orang yang sakit parah (Florence and Salole).
Pada bab ini akan membahas prinsip-prinsip utama dan rute
atau cara pemberian obat kepada pasien.
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apt. Zamharira Muslim, M.Farm

A. Konsep Efek Obat

Sebagian besar dari obat akan berinteraksi dengan
reseptor yang berada di dalam sel. Ikatan obat dengan reseptor
akan menimbulkan reaksi biokimia yang berpengaruh pada
fisiologi sel. Reseptor merupakan komponen sel yang
berinteraksi dengan molekul obat dan menimbulkan efek dari
obat tersebut (Katzung, Masters and Trevor, 2012). Reseptor
merupakan molekul protein yang terdapat pada permukaan sel,
organel sel maupun di citoplasma. Reseptor akan berikatan
dengan molekul spesifik dari obat dan akan menimbulkan efek
khusus pada sel. Pada tahun 1933 dikemukakan teori ikatan obat
dengan reseptor. Teori tersebut menyebutkan bahwa
peningkatan efek suatu obat tergantung pada peningkatan
ikatan obat pada reseptor (Olson, 2006).

Ikatan obat dengan reseptor berkaitan dengan afinitas
reseptor dan struktur kimia obatnya. Afinitas reseptor
merupakan kemampuan reseptor berikatan dengan obat.
Afinitas reseptor dapat menentukan konsentrasi obat yang
diperlukan untuk membentuk kompleks reseptor-obat, dan
jumlah total reseptor dapat membatasi efek maksimal yang
dihasilkan suatu obat. Bentuk, ukuran molekul, dan muatan
listrik obat menentukan apakah obat akan berikatan dengan
reseptor tertentu di berbagai tempat pengikatan kimiawi yang
tersedia dalam jaringan maupun sel. Sehingga, perubahan pada
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