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KATA PENGANTAR 

 

       Puji syukur kami panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa atas 

tersusunnya buku “Toksikologi Obat dan Zat Kimia” ini. Buku ini 

disusun sebagai bagian dari upaya penguatan literatur kefarmasian, 

khususnya dalam bidang toksikologi, yang memiliki peran strategis dalam 

menjamin keamanan penggunaan obat dan bahan kimia di masyarakat. 

      Toksikologi merupakan cabang ilmu yang mempelajari efek merugikan 

zat kimia terhadap sistem biologis serta mekanisme yang mendasarinya. 

Dalam praktik kefarmasian modern, pemahaman toksikologi tidak dapat 

dipisahkan dari farmakologi, kimia farmasi, farmasi klinik, maupun regulasi 

obat dan bahan kimia. Seorang apoteker tidak hanya dituntut memahami 

efek terapeutik suatu obat, tetapi juga harus mampu menilai potensi risiko, 

mengenali tanda-tanda toksisitas, serta memberikan rekomendasi yang 

tepat untuk pencegahan maupun penanganan keracunan. 

       Perkembangan industri farmasi, kosmetik, pangan, dan bahan kimia 

yang sangat pesat menyebabkan masyarakat semakin sering terpapar 

berbagai senyawa kimia, baik secara disengaja maupun tidak disengaja. 

Kondisi ini menuntut adanya kemampuan analitis dan ilmiah dalam 

melakukan penilaian risiko (risk assessment), memahami hubungan dosis-

respons, serta menerapkan prinsip-prinsip asas umum toksikologi dalam 

praktik.  

      Melalui buku ini, pembaca diajak untuk memahami konsep dasar hingga 

aplikasi toksikologi secara sistematis, mulai dari mekanisme aksi zat toksik, 

proses ADME, stres oksidatif, kerusakan sel, hingga implikasi klinis dan 

regulasinya. Buku ini dirancang dengan pendekatan yang ilmiah namun 

tetap komunikatif, sehingga mudah dipahami oleh mahasiswa farmasi 

maupun tenaga kesehatan lainnya.  

     Materi disajikan secara bertahap disertai contoh kasus dan soal latihan 

untuk memperkuat pemahaman konseptual dan aplikatif. Harapannya, 
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buku ini dapat menjadi jembatan antara teori toksikologi dasar dan 

penerapannya dalam dunia praktik kefarmasian serta pelayanan kesehatan. 

      Kami menyadari bahwa buku ini masih memiliki keterbatasan. Oleh 

karena itu, kritik dan saran yang konstruktif sangat kami harapkan demi 

penyempurnaan pada edisi berikutnya. Semoga buku ini dapat memberikan 

kontribusi nyata dalam meningkatkan kompetensi ilmiah dan 

profesionalisme apoteker, Nakes lain, dan Nadis, serta mendukung 

terciptanya sistem kesehatan yang aman, rasional, dan berkelanjutan.  

      Akhir kata, semoga buku ini bermanfaat bagi seluruh pembaca dan 

menjadi bagian dari ikhtiar bersama dalam memajukan ilmu farmasi di 

Indonesia. 

Penulis 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Pengantar 

      Toksikologi merupakan salah satu cabang ilmu dalam rumpun ilmu 

farmasi yang mempelajari efek merugikan dari bahan kimia terhadap sistem 

biologis, serta mekanisme terjadinya efek tersebut. Ilmu ini sangat penting 

bagi seorang apoteker karena berkaitan langsung dengan keselamatan 

pasien dan masyarakat, baik dalam penggunaan obat, bahan kimia rumah 

tangga, bahan tambahan pangan, maupun produk industry yang lain. 

      Perkembangan pesat industri farmasi, kosmetik, pangan, dan bahan 

kimia menyebabkan manusia semakin sering terpapar berbagai senyawa 

kimia, baik secara sengaja maupun tidak. Oleh karena itu, pemahaman 

mengenai toksikologi diperlukan untuk menilai risiko paparan bahan kimia 

tersebut, menentukan batas aman penggunaannya, serta melakukan upaya 

pencegahan dan penanggulangan bila terjadi keracunan baik disengaja atau 

kecelakaan. 

      Bagi mahasiswa farmasi, toksikologi menjadi jembatan antara 

farmakologi, kimia farmasi, dan farmasi klinik. Bila farmakologi membahas 

efek terapeutik obat, maka toksikologi menelaah efek merugikan yang 

timbul akibat penggunaan obat atau bahan kimia dalam dosis, durasi, atau 

cara pemberian yang tidak tepat. Apoteker diharapkan mampu mengenali 

tanda-tanda toksisitas, memahami mekanisme biokimia yang 

mendasarinya, serta memberikan rekomendasi terapi atau pencegahan yang 

sesuai. 

B. Definisi Toksikologi 

      Secara etimologis, kata toksikologi berasal dari bahasa Yunani: toxikon 

berarti racun (zat toksik), dan logos berarti ilmu. Dengan demikian, 

toksikologi berarti ilmu yang mempelajari tentang racun. Namun dalam 

konteks modern, racun tidak selalu berarti zat yang bersifat mematikan 
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(merugikan), melainkan semua bahan kimia yang dapat menimbulkan 

potensi efek merugikan terhadap organisme hidup. 

       Paracelsus (1493–1541), tokoh yang disebut sebagai “Bapak Toksikologi 

Modern”, “Sola dosis facit venenum”—hanya dosis yang membuat sesuatu 

menjadi racun. Prinsip ini menunjukkan bahwa hampir semua zat dapat 

menjadi racun jika dikonsumsi dalam jumlah berlebihan, bahkan air dan 

oksigen sekalipun. Jadi, yang menyebabkan sesuatu itu racun atau bukan 

adalah dosis.  Menurut Casarett and Doull’s Toxicology: The Basic Science 

of Poisons (Klaassen, 2021), toksikologi adalah ilmu yang mempelajari sifat 

fisik, kimia, dan biologis bahan kimia yang menyebabkan efek merugikan 

terhadap sistem biologis, serta mekanisme, intensitas, dan kejadian efek 

tersebut. 

      WHO (2020) mendefinisikan toksikologi sebagai studi ilmiah tentang 

sifat berbahaya dari zat terhadap organisme hidup, termasuk deteksi, 

penentuan dosis, penilaian risiko, dan tindakan pencegahannya. Dalam 

toksikologi dikenal istilah toxin dan toxicant. Toxin adalah racun yang 

berasal dari sumber biologis seperti tanaman, hewan, atau mikroorganisme 

(contoh: toksin botulinum, racun ular), sedangkan toxicant adalah racun 

buatan manusia, seperti pestisida atau logam berat dari industri. Selain itu, 

poison digunakan sebagai istilah umum untuk semua zat yang dapat 

menyebabkan cedera atau kematian jika masuk ke tubuh. 

C. Ruang Lingkup Toksikologi 

      Ruang lingkup toksikologi sangat luas dan mencakup berbagai aspek 

ilmiah, klinik, serta kebijakan publik. Objek kajiannya meliputi obat-obatan, 

bahan kimia industri, logam berat, kosmetik, zat aditif pangan, serta polutan 

lingkungan. 

Tujuan utama toksikologi adalah: 

1. Mengidentifikasi dan memahami efek toksik suatu zat terhadap 

organisme hidup. 
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2. Menentukan hubungan antara dosis, waktu paparan, dan respon 

biologis. 

3. Menilai risiko kesehatan akibat paparan bahan kimia. 

4. Mengembangkan strategi pencegahan, deteksi dini, dan terapi terhadap 

efek toksik. 

      Dalam konteks farmasi, toksikologi berperan dalam memastikan 

keamanan obat baru sebelum diedarkan melalui uji toksisitas pra-klinik, 

serta dalam kegiatan pharmacovigilance pasca pemasaran untuk 

memantau efek samping yang muncul di masyarakat. Toksikologi juga 

memiliki kontribusi besar dalam pengendalian bahan kimia berbahaya, 

keselamatan kerja di industri, dan perlindungan lingkungan. 

D. Cabang-cabang Ilmu Toksikologi 

1.    Toksikologi Umum (General Toxicology) 

Toksikologi umum mempelajari prinsip dasar tentang bagaimana bahan 

kimia menimbulkan efek toksik terhadap tubuh. Kajian utamanya 

mencakup hubungan dosis–respon, konsep LD₅₀, waktu paparan, 

reversibilitas efek, serta faktor-faktor yang memengaruhi toksisitas 

seperti usia, jenis kelamin, status gizi, dan kondisi fisiologis. 

Ilmu ini juga menguraikan dua konsep penting, yaitu toksikokinetika 

(perjalanan zat toksik dalam tubuh: absorpsi, distribusi, metabolisme, 

ekskresi) dan toksikodinamika (interaksi zat toksik dengan target 

biologis). 

2.  Toksikologi Industri (Industrial Toxicology) 

Toksikologi industri berfokus pada paparan bahan kimia di lingkungan 

kerja. Zat seperti pelarut organik, logam berat, dan debu industri dapat 

menyebabkan gangguan pada organtubuh secara kronik. Oleh karena 

itu, toksikologi industri mempelajari efek paparan jangka panjang, 

penetapan occupational exposure limit (OEL), serta strategi pencegahan 

melalui alat pelindung diri dan monitoring lingkungan kerja. Nakes atau 

Apoteker yang bekerja di industri farmasi, kimia, makanan, serta 
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industry lain perlu memahami toksikologi untuk memastikan 

keselamatan pekerja dan penanganan limbah-limbahnya. 

3.   Toksikologi Lingkungan (Environmental Toxicology) 

Toksikologi lingkungan mempelajari dampak bahan kimia terhadap 

ekosistem, termasuk manusia, hewan, dan tumbuhan. Polusi udara, air, 

dan tanah menjadi fokus utama kajian ini. Zat berbahaya seperti 

pestisida, logam berat (Pb, Hg, Cd), serta bahan kimia persisten (PCB, 

dioxin) dapat terakumulasi dalam rantai makanan melalui proses 

bioakumulasi dan biomagnifikasi. Hasil kajian toksikologi lingkungan 

digunakan untuk menetapkan standar ambien dan kebijakan 

pengelolaan limbah. 

4.  Toksikologi Pangan (Food Toxicology) 

Bidang ini membahas bahan berbahaya dalam makanan, baik yang 

sengaja ditambahkan (bahan tambahan pangan seperti pewarna, 

pemanis, pengawet) maupun yang tidak sengaja masuk (kontaminan, 

mikotoksin, residu pestisida). Tujuan toksikologi pangan adalah 

menjamin keamanan konsumsi pangan melalui penilaian risiko (risk 

assessment) dan penetapan Acceptable Daily Intake (ADI). Di 

Indonesia, pengawasan ini dilakukan oleh BPOM melalui regulasi bahan 

tambahan pangan dan monitoring keamanan pangan olahan. 

5.   Toksikologi Klinis (Clinical Toxicology) 

Toksikologi klinis merupakan cabang yang berkaitan langsung dengan 

diagnosis dan penatalaksanaan kasus keracunan pada manusia. 

Fokusnya meliputi: 

a. Identifikasi agen toksik melalui anamnesis dan pemeriksaan 

laboratorium. 

b. Penanganan awal (dekontaminasi, pemberian antidotum). 

c. Terapi suportif dan monitoring organ target. 

Contoh kasus yang sering dijumpai: keracunan paracetamol, 

insektisida organofosfat, metanol, dan logam berat. 
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6.  Toksikologi Forensik (Forensic Toxicology) 

Toksikologi forensik memadukan ilmu toksikologi dengan hukum. 

Tujuannya adalah mendeteksi dan mengidentifikasi bahan toksik dalam 

sampel biologis (darah, urin, jaringan) untuk mendukung penyidikan 

kasus kematian, percobaan bunuh diri, atau penyalahgunaan obat. 

Teknik analisis yang digunakan meliputi kromatografi, 

spektrofotometri, dan spektrometri massa. Apoteker dapat berperan 

dibidang ini, terlebih yang bekerja di Laboratorium Kriminologi, seperti 

yang ada di Kepolisian RI. 

7.  Toksikologi Eksperimental dan Mekanistik 

Cabang ini mempelajari mekanisme toksisitas melalui penelitian in vivo 

dan in vitro. Peneliti menggunakan hewan uji atau kultur sel untuk 

memahami proses biokimia terjadinya kerusakan sel, seperti stres 

oksidatif, gangguan enzim, perubahan DNA, dan apoptosis. 

Penelitian ini juga menjadi dasar dalam pengembangan uji toksisitas 

akut, subkronis, dan kronis. 

8.  Toksikologi Regulasi (Regulatory Toxicology) 

Toksikologi regulasi mendukung proses pengambilan keputusan 

pemerintah dalam menetapkan batas aman bahan kimia dan obat. 

Badan regulator seperti BPOM, WHO, EPA, atau EFSA menggunakan 

data toksikologi untuk menilai keamanan sebelum suatu produk 

diizinkan beredar. Konsep penting dalam bidang ini meliputi Good 

Laboratory Practice (GLP), risk assessment, dan margin of safety 

(MOS). 

9.  Cabang Lain yang Berkembang 

a. Toksikogenomik dan Toksikoinformatika. Menggunakan data 

genetik dan bioinformatika untuk memahami variasi individu dalam 

respon terhadap bahan toksik. 
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b. Toksikologi Veteriner. Mempelajari efek racun terhadap hewan 

ternak dan peliharaan serta implikasinya terhadap keamanan 

pangan asal hewan. 

c. Toksikologi Sosial. Menyoroti penyalahgunaan obat, alkohol, dan zat 

adiktif sebagai fenomena sosial yang berdampak toksikologis dan 

psikologis. 

E. Perkembangan dan Aplikasi Toksikologi di Indonesia 

      Perkembangan toksikologi di Indonesia sejalan dengan meningkatnya 

perhatian terhadap kesehatan lingkungan dan keamanan obat. Sejak 

berdirinya BPOM, pengawasan terhadap bahan kimia berbahaya, kosmetik, 

dan obat tradisional menjadi lebih ketat. Kementerian Lingkungan Hidup 

dan Kehutanan (KLHK) juga berperan dalam penilaian risiko limbah 

industri dan polusi lingkungan. 

Beberapa kasus yang pernah menyoroti pentingnya toksikologi di Indonesia 

antara lain: 

1. Kasus keracunan sianida (2016) yang menimbulkan perhatian terhadap 

toksikologi forensik. 

2. Temuan kosmetik mengandung merkuri dan hidrokuinon ilegal. 

3. Kasus cemaran logam berat pada ikan dan sayuran di daerah 

pertambangan. 

4. Penggunaan plastic impor sebagai bahan bakar di berbagai industry yang 

menyebabkan cemaran dioksin di Provinsi Jawa Timur 

5. Adanya cemaran radio aktif di Provinsi Banten 

      Ke depan, tantangan toksikologi di Indonesia mencakup peningkatan 

kapasitas laboratorium toksikologi, pengembangan sistem pelaporan efek 

samping bahan kimia, serta penerapan konsep green pharmacyatau green 

industri dalam pengelolaan limbah obat dan bahan kimia berbahaya. 
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F. Hubungan Toksikologi dengan Ilmu Farmasi 

     Toksikologi memiliki keterkaitan erat dengan semua cabang ilmu 

farmasi: 

1. Farmakologi. Menjelaskan efek obat terhadap tubuh, toksikologi 

menjelaskan efek merugikannya. 

2. Kimia Farmasi. Struktur kimia suatu senyawa menentukan 

toksisitasnya, perubahan kecil dapat meningkatkan atau menurunkan 

efek toksik. 

3. Farmasi Klinik. Menangani pasien yang mengalami keracunan obat, 

overdosis, atau interaksi obat. 

4. Farmasi Industri. Menggunakan data toksisitas untuk merancang 

formulasi yang aman dan memenuhi syarat uji pra-klinik. 

5. Farmakovigilans. Aktivitas pasca pemasaran yang berfokus pada deteksi 

efek samping obat untuk menjaga keselamatan pasien. 

      Bagi apoteker, pemahaman toksikologi adalah bagian integral dari 

praktik profesional. Apoteker tidak hanya bertanggung jawab terhadap 

efektivitas terapi, tetapi juga terhadap keamanan penggunaan obat dan 

bahan kimia di masyarakat. 

G. Rangkuman 

      Toksikologi adalah ilmu yang mempelajari efek merugikan dari zat kimia 

terhadap organisme hidup. Prinsip utamanya adalah bahwa semua zat dapat 

menjadi racun tergantung pada dosis, durasi, dan cara paparan. 

Ruang lingkup toksikologi mencakup berbagai bidang seperti toksikologi 

umum, industri, lingkungan, klinik, forensik, dan regulasi. 

Pemahaman toksikologi sangat penting bagi apoteker untuk menjamin 

keamanan obat, menilai risiko bahan kimia, serta melakukan intervensi 

klinik bila terjadi keracunan. 

      Dengan memahami dasar toksikologi, apoteker dan profesi kesehatan 

diharapkan mampu berperan aktif dalam upaya pencegahan dan 
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penanggulangan efek toksik, serta berkontribusi dalam pembangunan 

sistem kesehatan yang aman dan berkelanjutan. 

 

SOAL LATIHAN   

1.   Siapa tokoh yang dikenal sebagai Bapak Toksikologi Modern dan 

memperkenalkan prinsip “Sola dosis facit venenum”? 

A. Hippocrates 

B. Paracelsus  

C. Avicenna 

D. Claude Bernard 

E. Louis Pasteur 

2.   Menurut WHO (2020), toksikologi merupakan studi ilmiah tentang… 

A. Penggunaan obat secara rasional dalam praktik klinik 

B. Interaksi farmakokinetik dan farmakodinamik antarobat dalam 

praktik klinik 

C. Sifat berbahaya zat terhadap organisme hidup, termasuk deteksi dan 

pencegahan efeknya  

D. Efek terapeutik bahan kimia terhadap sistem biologis pada manusia 

E. Pengaruh obat terhadap target reseptor spesifik 

3.   Toksin (toxin) dan toksikan (toxicant) dibedakan berdasarkan… 

A. Dosis paparan 

B. Sumber asal zat  

C. Waktu paparan 

D. Organ target 

E. Rute ekskresi 

4.   Bidang toksikologi yang meneliti dampak bahan kimia terhadap 

ekosistem, termasuk manusia dan hewan, adalah… 

A. Toksikologi Umum 

B. Toksikologi Forensik 

C. Toksikologi Industri 
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D. Toksikologi Lingkungan  

E. Toksikologi Pangan 

5.   Tujuan utama toksikologi adalah berikut, kecuali… 

A. Mengidentifikasi efek toksik zat terhadap organisme hidup 

B. Menilai risiko kesehatan akibat paparan bahan kimia 

C. Menentukan hubungan antara dosis dan respon 

D. Mengembangkan terapi efek toksik 

E. Meningkatkan efek terapeutik obat  

6.   Seorang mahasiswa menyatakan bahwa “zat yang berbahaya adalah 

racun”. Pernyataan ini tidak sepenuhnya benar karena… 

A. Racun hanya berasal dari bahan alam,  semisintesis, dan sintetis 

B. Semua zat kimia tidak berbahaya 

C. Bahaya suatu zat bergantung pada dosis dan cara paparan  

D. Racun hanya ditemukan pada bahan alami 

E. Semua zat kimia bersifat toksik dalam jumlah kecil 

7.   Dalam konteks farmasi, toksikologi berperan penting karena… 

A. Menentukan efektivitas terapi suatu obat baru 

B. Menjelaskan interaksi antar obat yang dapat menimbulkan efek 

toksik 

C. Menjamin keamanan obat dan menilai risiko paparan bahan kimia  

D. Mengatur dosis berdasarkan farmakokinetik 

E. Mengembangkan obat baru melalui uji klinik 

8.   Seorang apoteker di industri kimia perlu memahami toksikologi 

industri agar dapat… 

A. Meningkatkan produktivitas pekerja 

B. Mengembangkan kosmetik yang menarik 

C. Menetapkan occupational exposure limit dan mencegah paparan 

bahan berbahaya  

D. Menilai risiko investasi bahan kimia dilihat dari sisi toksikologi 
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E. Meningkatkan efektivitas promosi produk karena dapat menutupi 

sifat toksi dari zat yang diproduksi 

9.   Zat seperti merkuri dan pestisida yang mencemari lingkungan dapat 

masuk ke rantai makanan melalui proses… 

A. Biotransformasi 

B. Biomagnifikasi  

C. Biodegradasi 

D. Bioekskresi 

E. Bioreduksi 

10. Pada kasus keracunan akut, apoteker harus memahami toksikologi 

klinis karena cabang ini berfokus pada… 

A. Pencegahan polusi lingkungan termasuk di Rumah Sakit 

B. Deteksi kontaminan dalam bahan pangan 

C. Diagnosis dan penatalaksanaan keracunan pada manusia  

D. Analisis dampak sosial dari penggunaan dan penyalahgunaan obat 

E. Uji toksisitas hewan percobaan 

11. Dalam kasus kosmetik ilegal mengandung merkuri, keterlibatan cabang 

toksikologi yang paling relevan adalah… 

A. Toksikologi Industri dan Toksikologi Forensik  

B. Toksikologi Pangan dan Toksikologi Klinis 

C. Toksikologi Umum dan Toksikologi Veteriner 

D. Toksikologi Sosial dan Toksikologi Regulasi 

E. Toksikologi Mekanistik dan Eksperimental 

12. Seorang apoteker menemukan kadar logam berat tinggi pada ikan di 

daerah pertambangan. Berdasarkan analisis toksikologi, tindakan yang 

paling tepat dilakukan adalah… 

A. Menghentikan semua aktivitas industri tambang yang diduga 

mencemari lingkungan 

B. Melakukan penilaian risiko kesehatan dan menetapkan batas ambien 

sesuai standar WHO  
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C. Menyarankan masyarakat untuk mencuci ikan lebih bersih dan 

merendamnya sebelum dimasak 

D. Mengembangkan formula obat antidotum untuk merkuri 

E. Mengajukan izin edar produk perikanan baru 
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JAWABAN SOAL LATIHAN BAB I 

1. B 

2. C 

3. B 

4. D 

5. E 

6. C 

7. C 

8. C 

9. B 

10. B 

11. A 

12. B 
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TOKSIKOLOGI OBAT DAN ZAT KIMIA 

      Buku ini menyajikan pembahasan komprehensif mengenai prinsip, 

mekanisme, dan aplikasi ilmu toksikologi dalam konteks kefarmasian dan 

kesehatan. Dimulai dari landasan konseptual seperti hubungan dosis-respon, 

ambang batas toksisitas, serta interaksi antar toksikan, buku ini membawa 

pembaca memahami perjalanan zat toksik dalam tubuh melalui proses 

farmakokinetika (ADME) dan mekanisme kerusakan seluler yang 

ditimbulkannya. 

      Pembahasan dilanjutkan pada toksikologi organ target, penanganan klinis 

keracunan, hingga isu toksikologi industri, lingkungan, forensik, dan regulasi. 

Dengan pendekatan ilmiah yang sistematis serta dilengkapi rangkuman dan 

soal latihan pada setiap bab, buku ini dirancang untuk membantu mahasiswa 

farmasi dan tenaga kesehatan membangun pemahaman kritis dan aplikatif. 
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