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Abstrak 
Obesitas atau kelebihan berat badan merupakan akumulasi lemak yang tidak normal dan menimbulkan banyak risiko bagi 
kesehatan. Tercatat bahwa setiap tahunnya terdapat 4 juta jiwa meninggal karena kelebihan berat badan. Prevalensi 
tersebut menunjukkan terdapat lebih banyak individu yang meninggal dunia karena kelebihan berat badan dibandingkan 
kekurangan berat badan. Banyak faktor yang menjadi penyebab berat badan yang berlebihan diantaranya yaitu jenis 
kelamin, ibu yang bekerja dan berpendidikan tinggi, status sosial ekonomi yang tinggi, jumlah anggota keluarga yang sedikit, 
individu yang mengkonsumsi junk food dan makanan manis, serta kebiasaan tidak sarapan, sedikit aktivitas fisik, obesitas 
yang sudah terjadi pada orangtua (keturunan), berat badan lahir, dan gaya hidup berisiko mengalami obesitas. Nutrasetikal 
dapat menjadi salah satu penunjang untuk pengelolaan berat badan dengan berbagai mekanisme yaitu menurunkan indeks 
massa tubuh, lingkar pinggang rasio, kadar lemak viserral, dan kadar lipid dalam tubuh. Tujuan penulisan dari artikel ini 
adalah untuk mengetahui nutrasetikal yang dapat dikonsumsi sebagai pengelolaan berat badan yang berlebih. Metode 
penelusuran sumber dilakukan dengan basis data elektronik Google Scholar, Pubmed, dan Science Direct dengan rentang 
penerbitan jurnal 10 tahun terakhir (2013-20123). Hasil dari penelusuran ditemukan beberapa nutrasetikal diantaranya 
probiotik, asam linoleat terkonjungasi, asam lemak tak jenuh ganda (Omega-3), epigallocatechin-3-O-gallate (EGCG), dan 
chromium dan carnitine. Nutrasetikal memiliki potensi dalam menurunkan berat badan yang efektif. 
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Nutraceuticals in the Management of Obesity  
 

Abstract 
Obesity or being overweight is an abnormal accumulation of fat and many risks to health. Recorded every year there are 4 
million people die because of being overweight. This prevalence shows that there are more individuals who die because of 
being overweight than being underweight. Many factors are the cause of excess body weight, including gender, working and 
highly educated mothers, high socioeconomic status, number of family members, individuals who consume junk food and 
sweet food, the habit of not having breakfast, little physical activity, obesity that has occurred in parents (heredity), birth 
weight, and lifestyle at risk of obesity. Nutraceuticals can be a support for weight management with various mechanisms, 
namely reducing body mass index, waist circumference ratio, visceral fat levels, and lipid levels in the body. The purpose of 
writing this article is to find out which nutraceuticals can be consumed as a means of managing excess body weight. The 
source tracing method was carried out using the Google Scholar, Pubmed, and Science Direct electronic databases with a 
range of journal publications in the last 10 years (2013-2023). The results of the search found several nutraceuticals including 
probiotics, conjugated linoleic acid, polyunsaturated fatty acids (Omega-3), epigallocatechin-3-O-gallate (EGCG), and 
chromium and carnitine. Nutraceuticals have the potential for effective weight loss. 
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Pendahuluan 

Obesitas atau yang biasa disebut dengan 
kegemukan merupakan akumulasi dari lemak 
yang abnormal sehingga menimbulkan risiko 
bagi kesehatan. Setiap tahunnya terdapat 4 juta 
jiwa meninggal karena kelebihan berat badan. 
Secara global, lebih banyak orang yang 
mengalami kelebihan berat badan 
dibandingkan kekurangan berat badan.1 
Kelebihan lemak yang disimpan dapat 
digunakan sebagai pertahan saat kelaparan. 

Penyimpanan asam lemak sebagai triasilgliserol 
di adiposit melindungi toksisitas asam lemak, 
yang apabila keluar melalui pembuluh darah 
akan menghasilkan stres oksidatif. Apabila 
penyimpanan asam lemak berlebihan maka 
akan terjadi peningkatan lipolisis yang 
dirangsang keadaan simpatik sehingga 
menciptakan lipotoksisitas. Keadaan tersebut 
akan mempengaruhi jaringan adiposa dan 
banyak organ salah satunya menurunkan 
sekresi insulin sel β pancreas.2  
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Penyebab berat badan yang berlebihan 
diperangaruhi oleh berbagai faktor. Seperti 
jenis kelamin, ibu yang bekerja dan 
berpendidikan tinggi, status sosial ekonomi 
yang tinggi, jumlah anggota keluarga yang 
sedikit, individu yang mengkonsumsi junk food 
dan makanan manis, serta kebiasaan tidak 
sarapan. Disisi lain juga individu yang 
melakukan sedikit aktivitas fisik, obesitas yang 
sudah terjadi pada orangtua (keturunan), berat 
badan lahir, dan gaya hidup berisiko mengalami 
obesitas.3  

Klasifikasi obesitas dapat dilihat dari 
pengukuran Indeks Massa Tubuh (IMT) dengan 
perhitungan berat badan dalam kilogram dibagi 
dengan kuadrat tinggi badan dalam meter 
(kg/m2). Menurut WHO tahun 2011 orang 
normal memiliki IMT 18,5-22.9, kelebihan berat 
badan (overweight) IMT ≥ 23, dengan risiko IMT 
23-24.9, dan obesitas yang dibagi menjadi 2 
kategori yaitu obesitas derajat I IMT 25-29.9 
dan obesitas derajat II IMT ≥30. Sedangkan 
berdasarkan kemenkes tahun 2014 orang 
normal memiliki IMT 18.5-25.0, gemuk ringan 
IMT 25.1-27.0 dan gemuk berat >27.4 

Dampak dari obesitas dapat 
mempengaruhi kesehatan fisik seperti berisiko 
terkena diabetes, hipertensi, kanker, stroke, 
asma dan berbagai penyakit lainnya. Pada 
aspek kesehatan mental akan mengalami harga 
diri rendah, gangguan mood, gangguan citra 
tubuh. Pada aspek sosial berdampak pada 
stigma, diskriminasi, penolakan bahkan 
penghinaan. Pada aspek spiritual mengalami 
tingkat kesejahteraan spiritual yang lebih 
rendah.5 

Karena obesitas dapat menurunkan 
kualitas hidup sehingga diperlukan pengobatan 
baik secara medis maupun non medis seperti 
piramida intervensi dengan melaukan diet dan 
latihan fisik dan diikuti dengan perilaku kognitif 
atau bahkan pembedahan serta tambahan 
penunjang lainnya yaitu nutrasetikal.6 
Nutrasetikal merupakan zat apapun yang 
merupakan makanan atau bagian makanan 
atau suplemen makanan yang memberikan 
manfaat medis atau kesehatan, termasuk 
pencegahan maupun pengobatan selain nilai 
gizi dasar yang ditemukan dalam suatu 
makanan.6 
 

Metode 
Penelusuran pustaka dilakukan dengan 

menggunakan basis data elektronik Google 
Scholar, Pubmed, dan Science Direct. Kata kunci 
yang digunakan “Obesitas” “Nutrasetikal” “Aksi 
Mekanisme”.  

Kriteria inklusi dari tinjauan pustaka 
adalah original dan riview artikel berbahasa 
Indonesia dan Inggris dalam rentang penerbitan 
10 tahun terakhir (2013-2023). Adapun kriteria 
eksklusi dalam tinjauan pustaka adalah original 
dan review artikel berbahasa Indonesia dan 
Inggris dalam rentang penerbitan jurnal diatas 
10 tahun terakhir. 
 
Hasil dan Pembahasan 

Obesitas dianggap sebagai penyakit yang 
semakin meluas di dunia, tanpa memandang 
usia serta jenis kelamin. Orang dengan indeks 
massa tubuh yang tinggi biasanya 
menggunakan pengobatan sendiri, seperti 
suplemen makanan atau teh, dengan tujuan 
mencegah atau mengobati masalahnya. 
Namun, beberapa modulator obesitas yang 
bekerja baik pada jalur yang mendorong 
adipogenesis maupun jalur yang menghambat 
lipolisis.7 

Nutrasetikal merupakan makanan atau 
bagian dari suatu terkandung pada makanan 
tersebut yang efeknya menguntungkan untuk 
kesehatan. Selama dekade terakhir, 
nutrasetikal semakin penting sebagai 
pengobatan alternatif atau tambahan 
penunjang bersama obat-obatan untuk 
pencegahan atau pengobatan berbagai 
penyakit. Nutrasetikal menjadi pilihan yang 
menarik dibandingkan terapi konvensional 
karena efek samping yang lebih rendah.8 

Nutrasetikal biasanya dianggap produk 
yang mengandung satu atau lebih dari mineral 
atau botani lainnya untuk meningkatkan total 
asupan harian, atau konsentrat, metabolit atau 
kombinasi dari bahan-bahan tersebut. Saat ini, 
nutrasetikal banyak mendapat perhatian yang 
besar karena potensi nutrisi, keamanan dan 
efek terapeutiknya. Sebuah riset pasar baru-
baru ini mengusulkan bahwa pasar nutrasetical 
di seluruh dunia berkembang dan akan 
mencapai US $250 miliar pada tahun 2018.9 

Beberapa studi telah menunjukkan 
nutrasetikal yang dapat dijadikan sebagai 
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pengobatan tambahan dalam pengelolaan 
berat badan yang dirangkum pada tabel 1. 
 

Tabel 1. Peran Nutrasetikal dalam Obesitas 

No Nutrasetikal Kandungan Metode Hasil 

1 Gut-microbiata atau 
probiotik 

Lactobacillus gasseri 
BNR17 

Eksperimen klinis secara 
acak, 
double-blind, 
uji coba terkontrol plasebo 
selama 12 minggu pada 
objek individu obesitas 
umur 20-75 tahun 

Rendahnya jaringan 
adiposa visseral, lingkar 
pinggang yang lebih 
rendah baik dosis tinggi 
maupun dosis rendah.10 

Bifidobacterium breve 
B-3  

Eksperimen klinis secara 
acak, 
double-blind, 
uji coba terkontrol plasebo 
selama 12 minggu pada 
objek individu sehat yang 
preobesitas umur 20-64 
tahun 

Terjadinya pengurangan 
lemak pada tubuh 
individu yang 
mengalami pre-
obesitas.11 

Bifidobacterium 
animalis subsp. Lactis 
CECT 8145 (Intervensi 
I) atau bentuk tidak 
hidup (Intervensi II)  

Eksperimen klinis secara 
acak, pararel, 
double-blind, 
uji coba terkontrol plasebo 
selama 12 minggu dengan 
individu obesitas tidak 
normal sebanyak 126 orang 

Penurunan berat massa 
tubuh, lingkar pinggang 
rasio.12 

B. 
pseudocatenulatum 
CECT 7765  

Eksperimen klinis secara 
acak, 
double-blind, 
uji coba terkontrol plasebo 
selama 13 minggu dengan 
individu anak obesitas 
umur 10-15 tahun 

Terdapat peningkatan 
signifikan pada indeks 
massa tubuh pada 
semua anak yang diberi 
perlakuan, adanya 
perubahan berat 
badan.13 

2 Suplemen Asam 
Linoleat 
Terkonjungasi 

Asam Linoleat 
Terkonjungasi 

Eksperimen klinis acak, 
double blind dan terkontrol 
selama 3 bulan dengan 54 
orang dewasa yang 
obesitas 

Terdapat penurunan 
yang signifikan pada 
massa lemak tubuh 
setelah diberi intervensi. 
14 

3 Asam lemak tak 
jenuh ganda 
(Omega-3) 

Omega-3 PUFA 
(eicosapentaenoic 
acid (EPA), 
docosahexaenoic acid 
(DHA), PUFA omega-3 
lainnya) 

Eksperimen klinis acak dan 
terkontrol selama 12 
minggu dengan 40 relawan 
dewasa obesitas usia 30-60 
tahun 

Terdapat penurunan 
signifikan pada berat 
badan, lingkar pingang 
dan body mass index 
pada individu obesitas 
yang diberi intervensi.15 

4 Suplemen 
epigallocatechin-3-
O-gallate (EGCG) 

epigallocatechin-3-O-
gallate (EGCG) dan  α-
glucosyl hesperidin 

Eksperimen klinis uji acak, 
terkontrol placebo, double 
blind, dan dirancang pararel 
dengan 60 pria dan wanita 
selama 12 minggu 

Terdapat penurunan 
indeks massa tubuh, 
kadar lemak visceral dan 
lemak tubuh.16 

5 Suplemen 
chromium and 
carnitine 

Chromium and 
carnitine 

Eksperimen klinis uji acak, 
terkontrol placebo, double 
blind, dengan 54 wanita 
obesitas selama 12 minggu 

Terdapat penurunan 
berat badan, kontrol 
glikemik dan kadar 
lipid.17 
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1. Probiotik 
Probiotik sendiri merupakan 

mikroogranisme yang hidup dan apabila 
diberikan dalam jumlah yang cukup akan 
memberikan manfaat pada Kesehatan.18 
Mikrobiota pada usus akan berdampak pada 
metabolisme di seluruh tubuh seperti 
memengaruhi keseimbangan pengeluaran 
energi, peradangan, menjadi penghalang di 
usus, mengintegrasikan pensinyalan dalam 
pengaturan asupan makanan baik di perifer 
maupun di sentral yang akan meningkatkan 
berat badan. Probiotik memiliki fungsi fisiologis 
untuk kesehatan mikrobiota usus, sehingga 
dapat menurunkan premeabilitas pada usus, 
peradangan serta gangguan metabolisme 
sehingga akan mempengaruhi penurunan berat 
badan.19,20 Jenis probiotik yang spesifik yang 
masuk ke dalam genus Lactobacillus dan 
Bifidobacterium dimana keduanya merupakan 
yang paling banyak digunakan karena 
menunjukkan hasil yang terbaik dalam 
penurunan berat badan. Probiotik serta 
sinbiotik memiliki potensi yang sama dalam 
membantu menurunkan berat badan pada 
populasi yang kelebihan berat badan dan 
obesitas.21 

 
2. Asam Linoleat Terkonjungasi 

Asam linoleat terkonjugasi merupakan 
asam trans-lemak yang ditemukan dalam lemak 
dari ruminansia juga terdapat dalam produk 
susu dan keju yang manfaatnya banyak bagi 
manusia.22 Manusia dapat mensintesisnya 
namun dalam jumlah yang sangat kecil.23 
Manfaat dari asam linoleate terkonjungasi 
untuk mengurangi kadar lemak dalam tubuh 
dan mengatur profil glikemik, aterosklerosis 
serta kanker yang telah terbukti dalam model 
eksperimental. Asam linoleate terkonjungasi 
juga memodulasi fungsi kekebalan pada tubuh, 
membantu mensintesis ulang pada glikogen 
serta mempotensiasi mineralisasi tulang. Asam 
linoleate terkonjugasi yang paling untama 
dapat meningkatkan lipolisis serta mengurangi 
akumulasi pada asam lemak di jaringan adiposa 
yang mekanismenya melibatkan aktivitas 
lipoprotein lipase serta meningkatkan aktivitas 
karnitin-palmitoil-transferase-1 (CAT-1), 
interaksinya dengan PPARγ, dan untuk 
meningkatkan ekspresi UCP-1.24,25 

 
3. Asam lemak tak jenuh ganda (Omega-3) 

Omega-3 merupakan asam lemak tak 
jenuh ganda dan terdiri dari 2 bagian yaitu asam 
eicosapentaenoic (EPA) dan asam 
docosahexaenoic (DHA), biasanya ditemukan 
pada makanan yang berasal dari laut.26 Efek 
pada penggunaan suplementasi omega-3 dapat 
menurunkan berat badan dengan mekanisme 
yang mungkin terkait dengan terkait modulasi 
metabolisme pada lipid, regulasi jaringan 
adipokin (seperti adiponektin dan leptin), serta 
penurunan peradangan. dari jaringan 
adiposa.27,28 EPA dan DHA memiliki peran yang 
berbeda di dalam tubuh, keterlibatan 
menurunkan berat badan dalam jaringan yang 
berbeda, serta bermanfaat dalam dosis yang 
berbeda. Dengan mekanisme 1) konsentrasi 
pada omega-3 yang cukup tinggi dalam 
fosfolipid membran sel darah merah akan 
menurunkan risiko dari obesitas, 2) rendahnya 
asupan makanan kandungan omega-3 akan 
berkaitan dengan peningkatan lemak pada 
jaringan tubuh seperti hati, 3) konsumsi omega-
3 meningkatkan HDL yang akan menurunkan 
obesitas.29 

 
4. Epigallocatechin-3-O-gallate (EGCG) 

EGCH merupakan salah satu polifenol 
yang dimana mengerahkan tindakan ganda 
saling bertentangan sebagai antioksidan dan 
pro-oksidan. Tindakan anti-oksidatif akan 
membantu spesies oksigen reaktif serta 
menurunkan regulasi faktor-κB agar 
menghasilkan efek anti-inflamasi yang 
menguntungkan. Sementara itu, tindakan pro-
oksidan muncul untuk mempromosikan spesies 
oksigen reaktif yang mengarah pada aktivasi 
protein kinase teraktivasi 5′-AMP, juga 
memodulasi berbagai enzim serta faktor 
dengan peran yang bermanfaat bagi 
Kesehatan.30 EGCG diketahui secara signifikan 
dapat mengurangi penambahan berat badan 
dan jaringan adiposa, menurunkan kadar 
glukosa dalam darah maupun insulin serta 
meningkatkan sensitivitas insulin atau toleransi 
glukosa. Dua mekanisme utama yang 
melibatkan EGCG: (1) penurunan penyerapan 
lipid dan protein dibagian usus, sehingga 
dmengurangi asupan kalori dan (2) aktivasi 
enzim AMPK di hati, otot rangka, dan jaringan 
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adiposa putih.31 Mengkonsumsi teh hijau dalam 
bentuk EGCG atau katekin pada individu yang 
obesitas dapat menurunkan berat badan, 
Indeks massa tubuh, lingkar pinggang dan 
pinggul serta memperbaiki profil lipid darah, 
homeostasis glukosa serta menurunkan 
penanda inflamasi.32 

 
5. Chromium and carnitine 

L-Carnitine merupakan turunan asam 
amino non-esensial yang memainkan peran 
penting dalam metabolisme lipid sebagai 
pembawa yang memfasilitasi transportasi asam 
lemak rantai panjang melintasi membran 
mitokondria bagian dalam untuk β-oksidasi 
selanjutnya. L-Carnitine juga meningkatkan 
trigliserida dari jaringan adiposa agar dapat 
menghasilkan energi. Dalam metabolisme 
glukosa, karnitin memodulasi asetil-KoA.33,34 

Simpulan  
Nutrasetikal berpotensi untuk 

menurunkan berat baik menurunkan indeks 
massa tubuh, lingkar pinggang rasio, kadar 
lemak viserral, dan kadar lipid dalam tubuh. 
Beberapa nutraseutikal yang dikonsumsi 
diantaranya probiotik, asam linoleat 
terkonjungasi, asam lemak tak jenuh ganda 
(Omega-3), epigallocatechin-3-O-gallate 
(EGCG), dan chromium and carnitine. 
Penggunaan nutraseutikal dapat dijadikan 
sebagai pendamping untuk penurunan berat 
badan. Sehingga, perlu dilakukan studi klinis 
lanjut dari segi prospek mekanisme dan 
pemanfaatan di masa yang akan datang. 
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