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Abstract   
 
Background: Hypertension is a persistently elevated arterial blood pressure called the silent killer 
because sufferers often do not show signs and symptoms. Low Short Chain Fatty Acids (SCFA) is a risk 
factor for hypertension. Therefore, many efforts have been made in overcoming hypertension through 
the role of SCFA.  
Objective: This review article was conducted to see the SCFA mechanism against the incidence of 
hypertension so that it is hoped that we can find medicinal plants that can prevent and treat 
hypertension. 
Method: This article is compiled based on a review of several works of literature related to the role of 
SCFA in hypertension from articles published in the electronic database. 
Results: The SCFA mechanism is involved in lowering blood pressure through G-protein coupled 
receptors (GPCRs). Acetate binding to GPR43 causes hyperpolarization of the colonic epithelium, 
propionate activates GPR41 signals located in the vascular endothelium and butyrate binds to GPR109a 
and exerts anti-inflammatory effects. It was also found that giving baicalin and olive oil was shown to 
increase SCFA-producing bacteria. 
Conclusion: The role of SCFA in the development of hypertension occurs through the mechanism of 
diffusion and transport of solutes from SCFA which then activates GPCRs including GPR43, GPR41, and 
GPR109a so that they have a vasodilating effect by reducing inflammation, improving intestinal 
permeability, decreasing sympathetic nerve activity, and increasing Treg cells.  
Keywords: gut microbiota; SCFA; hypertension 
 

Intisari  
 
Latar belakang: Hipertensi adalah tekanan darah arteri yang meningkat secara persisten disebut juga 
silent killer karena penderita sering tidak menampakkan tanda dan gejala. Rendahnya Short Chain Fatty 
Acids (SCFA) menjadi faktor risiko dari hipertensi. Oleh karena itu, telah banyak upaya yang dilakukan 
dalam mengatasi hipertensi melalui peran SCFA. 
Tujuan: Review artikel ini dilakukan untuk melihat mekanisme SCFA terhadap kejadian hipertensi 
sehingga diharapkan dapat mencari tanaman obat yang dapat mencegah dan mengobati hipertensi. 
Metode: Artikel ini disusun berdasarkan review beberapa literatur yang terkait peran SCFA dalam 
hipertensi dari artikel yang diterbitkan di electronic database. 
Hasil: Mekanisme SCFA yang terlibat dalam penurunan tekanan darah melalui G-protein coupled 
receptors (GPCRs). Asetat mengikat GPR43 menyebabkan hiperpolarisasi epitel kolon, propionat 
mengaktifkan sinyal GPR41 yang terletak di endotel vaskuler dan butirat mengikat GPR109a 
memberikan efek anti-inflamasi.  
Kesimpulan: Peran SCFA dalam perkembangan hipertensi terjadi melalui mekanisme adanya difusi dan 
transport zat terlarut dari SCFA yang kemudian mengaktivasi GPCR termasuk GPR43, GPR41 dan 
GPR109a sehingga memberikan efek vasodilatasi dengan menurunkan inflamasi, memperbaiki 
permeabilitas usus, menurunkan aktivitas saraf simpatis dan meningkatkan sel Treg. 
Kata kunci: mikrobiota usus; SCFA; hipertensi 
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1. Pendahuluan 
Hipertensi termasuk penyakit tidak menular dan menjadi masalah kesehatan dunia. 

Tanda hipertensi salah satunya yakni meningkatnya tekanan darah secara persisten. Hipertensi 

disebut sebagai silent killer atau pembunuh diam-diam, dimana penderita hipertensi sering 

tidak memperlihatkan tanda gejala (Roshifanni, 2016). Hipertensi adalah meningkatnya 

tekanan darah arteri secara persisten yang ditandai dengan peningkatan tekanan darah sistolik 

≥130 mmHg dan peningkatan tekanan darah diastolik ≥80 mmHg (DiPiro et al., 2020). Pada 

tahun 2015 orang dewasa dengan hipertensi meningkat dibandingkan tahun 1975 yakni dari 

594 juta jiwa menjadi 1,3 miliar (WHO, 2015). Di Indonesia, hasil Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas) oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2018, penduduk usia ≥18 

tahun dengan hipertensi meningkat dibandingkan tahun 2013 yakni dari 25,8% menjadi 34,1% 

(Kemenkes RI, 2018). 

Klasifikasi hipertensi berdasarkan etiologi dibedakan menjadi dua, yaitu hipertensi 

primer (esensial) dan hipertensi sekunder. Hipertensi primer (esensial), merupakan kondisi 

orang dengan tekanan darah tinggi yang tidak diketahui penyebabnya, dimana terdapat 95% 

kasus didunia. Faktor genetik dan lingkungan dapat mempengaruhi tekanan darah. Faktor 

lingkungan termasuk kelebihan asupan garam, obesitas dan aktivitas yang kurang. Beberapa 

faktor yang terkait secara genetik dapat mencakup aktivitas yang tinggi pada saraf simpatis 

(Weber et al., 2014). Hipertensi sekunder berkaitan dengan jumlah kasus lebih sedikit sebesar 

5% dimana penyebab tekanan darah tinggi dapat diidentifikasi termasuk penyakit ginjal kronis 

dan sekresi aldosteron yang berlebih (Weber et al., 2014). Adanya interaksi antara faktor gaya 

hidup dan genetik disebabkan karena kurangnya kegiatan fisik, merokok, pola makan tidak 

seimbang dan berlebihan dalam konsumsi alkohol (Calderón-pérez et al., 2020). 

Peningkatan aktivitas saraf simpatis ke usus dapat menyebabkan disbiosis, 

peningkatan permeabilitas usus dan inflamasi yang dapat menyebabkan ketidakseimbangan 

bakteri penghasil SCFA (Toral et al., 2019). Perubahan komposisi mikrobiota usus dapat 

menyebabkan disbiosis mikrobiota usus yang dapat meningkatkan tekanan darah (Battson et 

al., 2018). Disbiosis usus telah dikaitkan dengan penyakit kardiovaskuler, sindrom metabolik, 

aterosklerosis, obesitas, hipertensi, gagal jantung, penyakit ginjal kronis, diabetes melitus tipe 

2 dan ginjal kronis (Callejo et al., 2018). Baru-baru ini, telah dibuktikan adanya 

ketidakseimbangan mikrobiota usus berpengaruh terhadap tekanan darah tinggi yang 
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dilakukan Mell et al., (2015) ditemukan komposisi bakteri yang berbeda pada hewan uji sensitif 

garam dan tahan garam.  

Mikrobiota usus penting untuk hipertensi, jantung dan aterosklerosis. Mikrobiota usus 

menghasilkan metabolit yang berperan sebagai mediator yang memediasi dengan inang, 

melalui resorpsi dan distribusi dan mempengaruhi kesehatan usus, sistem kekebalan tubuh, 

pembuluh darah dan penyakit jantung koroner (Bartolomaeus et al., 2019). Asam lemak rantai 

pendek merupakan metabolit utama yang dihasilkan dari proses fermentasi serat makanan 

yang tidak dapat dicerna oleh tubuh di usus besar (Juanola et al., 2019). 

Review artikel yang spesifik membahas terkait peran SCFA terhadap hipertensi belum 

banyak dilakukan di negara Indonesia. Berdasarkan pertimbangan tersebut, penulis 

termotivasi untuk menulis ulasan artikel tentang peran SCFA terhadap perkembangan 

hipertensi, yang akan menjadi studi berharga untuk pertimbangan dasar dalam perawatan 

hipertensi dimasa depan dengan melihat mekanisme SCFA sehingga diharapkan dapat mencari 

tanaman obat yang dapat menurunkan tekanan darah.  

 

2. Metode 

2.1. Strategi pencarian literatur  

Pencarian data dimulai dengan menggunakan electronic database seperti Google 

Scholar, JAMA, PubMed, textbook dan website. Pencarian dilakukan menggunakan 2 kriteria 

yaitu kriteria inklusi berupa jurnal nasional/internasional, textbook serta website yang memuat 

informasi terkait topik seperti hypertension, SCFA and hypertension, gut microbiota and 

hypertension, terindeks sinta/scopus dan memiliki waktu publikasi jurnal dari tahun 2010-

2020. Kriteria eksklusi berupa jurnal nasional/internasional, textbook serta website yang 

memiliki waktu publikasi dari tahun 2010-2020 yang tidak spesifik untuk peran SCFA terhadap 

hipertensi, tidak terindeks sinta/scopus dan tidak memuat informasi yang diinginkan. 

 

2.2. Tahapan pencarian literatur   

Hasil pencarian diperoleh sebanyak 132 literatur yang kemudian diseleksi berdasarkan 

keseluruhan teks menjadi sebanyak 51 literatur. Artikel yang diperoleh tersebut kemudian 

diseleksi kembali, artikel yang masuk proses tahap akhir sebanyak 12 artikel yang dianggap 

relevan dengan topik penelitian. Kemudian analisa data pada hasil review artikel dilakukan 
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dengan menggunakan metode pengambilan data Narrative Literatur Review (NLR) yang 

merupakan review paper dengan tujuan mengidentifikasi dan meringkas beberapa studi 

literatur yang telah diterbitkan sebelumnya, menghindari duplikasi, dan mencari studi baru 

(Ferrari, 2015). 

 

3. Hasil dan pembahasan 

  Review artikel ini dilakukan untuk mendapatkan informasi tambahan terkait peran 

SCFA terhadap kejadian hipertensi. Hasil studi literatur diperoleh 12 jurnal internasional yang 

melaporkan tentang adanya peran SCFA terhadap perkembangan hipertensi. Hasil kajian jurnal 

yang diperoleh diuraikan dalam Tabel 1. 

Tabel 1. Jurnal yang melaporkan peran SCFA terhadap perkembangan hipertensi 

No Penulis 
Sumber 
Artikel 

Tujuan 
Metode 

Penelitian, 
Subjek 

Hasil/Temuan 

1 Verhaar et 
al., (2020) 

Europan 
Society of 
Cardiology 

Untuk 
menyelidiki 
hubungan antara 
mikrobiota usus, 
tingkat SCFA 
feses, dan 
tekanan darah 
tinggi diseluruh 
kelompok etnis 

Pengukuran 
SCFA: HPLC 
TD: osilometri  
Subjek: manusia  

Dalam total populasi, 
ditemukan komposisi 
mikrobiota usus dalam 
feses sebanyak 4,4% dari 
total varian TDS dan 4,8% 
dari total varian TDD. 
Varian yang lebih tinggi 
ditemukan pada subjek 
usia muda (5,3% untuk 
TDS dan TDD) 
dibandingkan usia tua 
(2,5% TDS dan 1,4% 
TDD),dan pada wanita 
(3,9% TDS dan 2,2% 
TDD), dibandingkan pada 
pria (1,8% TDS dan 0,3% 
TDD). Pada kelompok 
Belanda (4,8% TDS dan 
0,4% TDD) dan kelompok 
etnis lainnya (<0,8% TDS 
dan <0,5% TDD) 

2 Yang et al., 
(2015) 

Hypertension Untuk 
menargetkan 
metabolit yang 
akan menjadi 
target baru untuk 
pengobatan 
hipertensi 

Pengukuran 
SCFA: PCoA 
TD: 
radiotelemetri  
Subjek: tikus 

Ditemukan penurunan 
bakteri penghasil asam 
asetat dan asam butirat 
pada kelompok uji 
hipertensi 

3 Calderón- Scientific Untuk Pengukuran Ditemukan SCFA (asam 
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No Penulis 
Sumber 
Artikel 

Tujuan 
Metode 

Penelitian, 
Subjek 

Hasil/Temuan 

pérez et 
al., (2020) 

Reports menargetkan 
metabolit  feses 
yang akan 
menjadi target 
baru untuk 
pengobatan 
hipertensi 

SCFA: GCMS 
TD: 
sphygmomanom
eter 
Subjek: manusia 
 

asetat, asam butirat dan 
asam propionat) yang 
tinggi pada feses 
kelompok hipertensi 
daripada kelompok 
kontrol 

4 Bier et al., 
(2018) 

Nutrition Untuk 
mengevaluasi 
diet tinggi garam 
mengubah 
komposisi 
mikrobiota usus 
dan produksi 
SCFA 
dibandingkan 
dengan diet biasa 

Pengukuran 
SCFA: GCMS 
TD: tail cuff 
Subjek: tikus 

Ditemukan asam asetat, 
asam propionat dan 
isobutirat yang tinggi 
dalam feses sedangkan 
kadar asam butirat tidak 
ditemukan perbedaan 
signifikan setelah 
pemberian diet tinggi 
garam 

5 Onyszkie
wicz et al., 
(2019) 

Pflügers 
Archiv - 
European 
Journal of 
Physiology 

Untuk menetapkan 
konsentrasi 
fisiologis asam 
butirat dalam 
kandungan usus 
besar (feses) 

Pengukuran 
SCFA: Water 
Acquity UPLC 
TD: Biopac 
system 
Subjek: tikus 

Ditemukan asam butirat 
yang tinggi di usus 
mengaktivasi GPR41 
sehingga menurunkan 
tekanan darah tinggi   

6 Natarajan 
et al., 
(2016) 

Physiological 
Genomics 

Untuk mengetahui 
peran dari 
mikrobiota usus 
dalam mengatur 
tekanan darah 

Pengukuran 
SCFA: RT-PCR 
TD: 
radiotelemetri 
Subjek: tikus 
 

SCFA (asam asetat dan 
asam propionat) 
menurunkan tekanan 
darah tinggi dengan 
mengaktivasi reseptor 
GPCR 

7 Kaye et al., 
(2020) 

Circulation Untuk menunjukkan  
bahwa kekurangan  
serat menyebabkan 
perkembangan 
hipertensi  serta 
peran (GPCR) 

Pengukuran 
SCFA: HPLC 
TD: tail cuff 
Subjek: tikus 

Ditemukan SCFA (asam 
asetat, asam butirat dan 
asam propionat) yang 
tinggi dalam plasma 
signifikan menurunkan 
tekanan darah 

8 Bartoloma
eus et al., 
(2019) 

Circulation Untuk mengetahui 
efek dari SCFA 
(asam propionat) 
terhadap hipertensi 

Pengukuran 
SCFA: GCMS 
TD: tail cuff 
Subjek: tikus  

Ditemukan konsentrasi 
asam propionat tinggi 
dan mengaktivasi 
GPR41 sehingga 
menurunkan tekanan 
darah 
 
 

9 Marques 
et al., 
(2017) 

Circulation Mengevaluasi efek 
diet tinggi serat dan 
pemberian asam 
asetat terhadap 

Pengukuran 
SCFA: PCoA 
TD: biopac 
system 

Ditemukan asam asetat 
yang tinggi dan 
mengaktivasi GPR43  
sehingga memberikan 
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pencegahan 
penyakit 
kardiovaskular 

Subjek: tikus  
 

efek hiperpolarisasi 
epitel usus 

10 Hsu et al., 
(2019) 

Molecular 
Nutrition 
Food 
Research 

Untuk memeriksa 
apakah SCFA (asam 
asetat) dapat 
mencegah 
hipertensi yang 
diinduksi (HFD) 

Pengukuran  
SCFA: GCMS 
TD: tail cuff 
Subjek: tikus   

Ditemukan asetat yang 
tinggi pada kelompok 
hipertensi yang 
diinduksi (HFD) 
 

11 Wu et al., 
(2019) 

Frontiers in 
Pharmacolog
y 

Untuk mengetahui 
efek senyawa 
baicalin terhadap 
kelimpahan bakteri 
penghasil SCFA 

Pengukuran 
SCFA: GCMS 
TD: tail cuff 
Subjek: tikus 

Larutan baicalin dapat 
meningkatkan 
komposisi mikrobiota 
usus penghasil SCFA 
 

12 Hidalgo et 
al., (2018) 

Plant Foods 
Hum Nutr 

Melihat efek dari 
minyak zaitun pada 
mikrobiota usus dan 
tekanan darah 

Pengukuran 
SCFA: RT-PCR 
TD: tail cuff 
Subjek: tikus  

Diet minyak zaitun 
terbukti meningkatkan 
kelimpahan mikrobiota 
usus penghasil SCFA 

Keterangan: GCMS (Gas Chromatography Mass Spectroscopy); GPCR (G Protein Coupled Receptors); TD (Tekanan 
darah); TDD (Tekanan Darah Diastolik); TDS (Tekanan Darah Sistolik); HFD (High Fructosa Diet); HPLC (High 
Performance Liquid Chromatography); PCoA (Principal Component of Analysis) 

 
Hipertensi adalah penyakit tidak menular. Penyakit ini merupakan salah satu penyebab 

terjadinya morbiditas dan mortalitas (Hsu et al., 2019). Hipertensi banyak berkembang di 

negara berpenghasilan menengah hingga rendah dengan tingkat kesadaran, pengobatan dan 

kontrol yang juga lebih rendah (Scholes et al., 2020). 

Komposisi mikrobiota usus dipengaruhi oleh faktor internal termasuk genotipe, usia 

dan faktor eksternal seperti diet, prebiotik dan antibiotik (Chen et al., 2014). Salah satu peran 

mikrobiota usus adalah untuk mengkatabolisme serat makanan yang tidak dapat dicerna di 

saluran pencernaan (Kasubuchi et al., 2015). Mikrobiota usus menghasilkan metabolit unik 

yang berpotensi penting dalam pengendalian tekanan darah tinggi (Richards et al., 2017).  

Disbiosis dapat meningkatkan ekspresi sitokin pro-inflamasi dan menginduksi stress 

oksidatif, yang dapat merangsang oksidasi LDL (Ox-LDL) (Ma & Li, 2018). Low-

densitylipoprotein (LDL) yang teroksidasi (Ox-LDL) dapat menghambat produksi nitric oxide 

(NO) sehingga menyebabkan peningkatan tekanan darah dengan penurunan nitric oxide (NO) 

dan peningkatan endotelin-1 (Node, 2019). Mekanisme ini ditunjukkan pada Gambar 1. 
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Gambar 1. Mikrobiota usus dan mekanisme hipertensi (Ma & Li, 2018) 

Mekanisme utama peran SCFA dalam perkembangan hipertensi masih belum jelas. 

Namun, banyak studi yang menunjukkan adanya perubahan mikrobiota usus dalam 

mempengaruhi tekanan darah. Penelitian Yang et al., (2015) membuktikan bahwa disbiosis 

usus berhubungan dengan hipertensi yang mempengaruhi komposisi mikrobiota usus dan 

tekanan darah tinggi yang diinduksi angiotensin II. Pada sampel feses ditemukan bakteri yang 

didominasi oleh bakteri Firmicutes, Bacteriodetes, Actinobacteria,  dan Proteobacteria dalam 

jumlah kecil disertai penurunan bakteri penghasil SCFA. Percobaan yang dilakukan oleh 

Verhaar et al., (2020) menemukan bahwa perubahan komposisi mikrobiota usus berhubungan 

dengan tekanan darah tinggi antar kelompok etnis. Kelimpahan mikrobiota usus penghasil 

SCFA dikaitkan dengan tekanan darah yang lebih rendah. Short chain fatty acids (SCFA) 

memiliki efek berbeda pada tekanan darah tergantung pada reseptor yang terlibat. Reseptor G 

protein coupled receptors (GPCRs) dapat ditemukan di berbagai jaringan dan menyebabkan 

vasodilatasi sebagai respon terhadap asetat, propionat, dan butirat. 

Penelitian yang dilakukan Calderón-pérez et al., (2020) melakukan analisa SCFA dalam 

feses dan plasma pada kelompok hewan uji tikus. Pada feses kelompok hipertensi, kadar asam 

butirat asam asetat, dan asam propionat ditemukan lebih tinggi dibandingkan kelompok 

normal dan kontrol. Pada plasma, kelompok hipertensi ditemukan kadar asam butirat, asam 

asetat, dan asam propionat lebih rendah dibandingkan kelompok normal dan kontrol. Absorpsi 

SCFA yang kurang efisien ditandai dengan kadar SCFA pada feses yang lebih tinggi sedangkan 
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kadar dalam plasma lebih rendah sehingga terjadi ketidakseimbangan mikrobiota usus 

(Calderón-pérez et al., 2020). 

Penelitian yang dilakukan Bier et al., (2018) menemukan bahwa model tikus Dahl Salt 

Sensitive (DSS) yang diberi diet tinggi garam berkolerasi positif terhadap tekanan darah tinggi 

dengan ditemukannya kadar SCFA yang tinggi (asam asetat, asam propionat dan isobutirat) 

dalam feses. Kadar asam butirat tidak ditemukan perubahan yang siginifikan dalam feses yang 

berkorelasi negatif dengan tekanan darah. Hubungan SCFA dengan tekanan darah tinggi 

ditunjukkan dalam penelitian sebelumnya oleh Pluznick et al., (2013) yang menunjukkan 

adanya reseptor SCFA spesifik diginjal yang mengubah tekanan darah tinggi yaitu Olfr78. 

Studi yang dilakukan oleh Onyszkiewicz et al., (2019), menemukan bahwa pemberian 

asam butirat secara intravena memberikan efek menurunkan tekanan darah tinggi melalui dua 

mekanisme. Mekanisme pertama, merangsang serabut sensorik saraf vagus yang 

memproyeksikan ke pusat otak untuk mengendalikan peredaran darah sehingga menurunkan 

aktivitas saraf simpatis. Mekanisme kedua, asam butirat melewati sawar darah usus masuk ke 

dalam darah dan mengaktivasi GPR41/GPR43 sehingga memberikan efek vasodilatasi. 

Mekanisme yang terjadi ditunjukkan dalam Gambar 2. 

 

Gambar 2. Mekanisme asam butirat dalam menurunkan tekanan darah tinggi  
(Onyszkiewicz et al., 2019) 

Hasil penelitian Natarajan et al., (2016) menunjukkan bahwa asam asetat dan asam 

propionat mengaktivasi sinyal GPR41 sehingga dapat menurunkan tekanan darah tinggi pada 
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hewan uji. Hasil serupa ditunjukkan dengan penelitian yang dilakukan Kaye et al., (2020) 

ditemukan asam asetat memiliki efek antihipertensi paling kuat dibandingkan asam butirat dan 

asam propionat. Mekanisme yang terjadi pada penurunan tekanan darah tinggi adalah asam 

asetat yang mengikat GPR43 dalam sel T didalam epitel diusus besar yang memicu polarisasi 

sel T ke dalam sel Treg sehingga menurunkan tekanan darah tinggi. Asam propionat 

mengaktivasi mekanisme imun kardiovaskuler dengan meningkatkan jumlah sel Treg. Asam 

butirat mengikat GPR109a dengan menggunakan sifat antiinflamasi dalam menurunkan 

tekanan darah tinggi (Kaye et al., 2020). Hasil ini sesuai dengan literatur bahwa GPR109a 

merupakan reseptor SCFA yang diaktivasi oleh asam butirat yang diekspresikan dalam 

membran apikal ileum dan usus besar (Cresci et al., 2010). Reseptor GPR43/FFAR2 mengikat 

asam propionat, asam asetat, dan asam butirat yang diekspresikan di usus, hati, dan jaringan 

adiposa. Reseptor GPR41/FFAR3 diaktivasi oleh asam propionat dan asam butirat. GPR41 

mengatur homeostasis energi dalam sel enteroendokrin, jaringan adiposa, dan sistem saraf tepi 

(Miyamoto et al., 2019; Kasubuchi et al., 2015).  

Asam propionat terbukti menurunkan tekanan darah tinggi yang ditemukan pada studi 

yang dilakukan oleh Bartolomaeus et al., (2019) di mana asam propionat memberikan efek 

dalam menurunkan tekanan darah tinggi pada hewan uji tikus yang diinduksi angiotensin II. 

Short chain fatty acids (SCFA) juga ditemukan dalam menurunkan tekanan darah tinggi dalam 

penelitian yang dilakukan Marques et al., (2017) menyatakan bahwa rasio antara Firmicutes 

dan Baceriodetes yang lebih rendah dibandingkan dengan kontrol dan meningkatnya bakteri 

penghasil asam asetat (Bacteriodes acidifaciens) sehingga berhasil memperbaiki disbiosis usus. 

Short chain fatty acids (SCFA) bekerja diusus melalui reseptor GPR43 yang berinteraksi dengan 

asam asetat. Aktivasi GPR43 oleh asam asetat menyebabkan hiperpolarisasi epitel kolon. Hsu 

et al., (2019) menyatakan bahwa hewan uji hipertensi diinduksi diet tinggi fruktosa 

berhubungan dengan peningkatan kadar asam asetat dalam plasma. Konsumsi fruktosa dapat 

mempengaruhi mikrobiota usus sehingga dapat juga mempengaruhi komposisi SCFA.  

Gangguan keseimbangan mikrobiota usus perlu diperbaiki dengan melakukan diet kaya 

serat yang telah dikaitkan dengan produksi SCFA dalam jumlah besar. Selain itu, pada 

penelitian yang dilakukan Wu, Tang, et al., (2019) menemukan senyawa baicalin yang dapat 

meningkatkan jumlah asam butirat, asam asetat, asam propionat, asam isobutirat, asam valerat 

dan asam isovalerat. Salah satu fungsi usus adalah sebagai penghalang usus yang mencegah 
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masuknya patogen, jika penghalang usus terganggu akan menyebabkan perkembangan 

inflamasi pada penyakit usus dan hipertensi. 

Baicalin adalah komponen flavon dan glukuronida yang ditemukan di Scutellaria 

baicalensis (Wozniak et al., 2015). Scutellaria baicalensis telah digunakan dalam pengobatan 

diare, hipertensi, disentri, pendarahan, insomnia, antiinflamasi dan infeksi saluran pernafasan 

(Zhao et al., 2016). Pada kondisi hipertensi, pemberian baicalin mengurangi lesi nekrotik, 

ulseratif, memperbaiki hiperpermeabilitas usus, menurunkan ekspresi gen proinflamasi di 

ilium, usus besar dan meningkatkan kelimpahan SCFA (Wu, Tang, et al., 2019). Penelitian 

Hidalgo et al., (2018) juga menemukan bahwa diet minyak zaitun pada hewan uji telah terbukti 

meningkatkan kelimpahan bakteri penghasil SCFA yaitu Lactobacilli dan Clostridia XIVa 

dibandingkan kelompok S (diet standar). Clostridia XIVa merupakan salah satu dari kelompok 

bakteri anaerob yang memproduksi asam butirat. Kelimpahan Clostridia XIVa memberikan efek 

pada penurunan tekanan darah sistolik. Lactobacilli adalah bakteri penghasil asam laktat yang 

menghasilkan peptida aktif yang dapat menurunkan tekanan darah tinggi melalui mekanisme 

yang melibatkan jalur RAAS. 

 

4. Kesimpulan  

Peran SCFA dalam perkembangan hipertensi terjadi melalui mekanisme adanya difusi 

dan transpor zat terlarut dari SCFA yang kemudian mengaktivasi GPCR termasuk GPR43, 

GPR41 dan GPR109a sehingga memberikan efek vasodilatasi dengan menurunkan inflamasi, 

memperbaiki permeabilitas usus, menurunkan aktivitas saraf simpatis dan meningkatkan sel 

Treg. Mekanisme utama peran SCFA dalam perkembangan hipertensi di atas, dapat menjadi 

acuan untuk pencarian tanaman obat dalam menurunkan tekanan darah. 
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