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Abstrak— Obesitas adalah penyakit yang bersifat multifaktorial terjadi akibat ketidakseimbangan asupan
kalori dengan pengeluaran energi sehingga terjadi akumulasi berlebihan jaringan adiposa atau lemak yang
dapat mengganggu kesehatan. Pasien diklasifikasikan dalam obesitas jika memiliki body mass index (BMI)
lebih besar atau sama dengan 30 kg/m? dan kelebihan berat badan jika memiliki BMI antara 25 dan 29,9
kg/m?2. Obesitas dapat terjadi karena ketidakseimbangan hormon adiponektin dan leptin atau dapat juga
terjadi karena meningkatnya stres oksidatif (OS) dalam tubuh. Biji kopi hijau merupakan kopi yang tidak
disangrai berpotensi untuk digunakan sebagai alternatif untuk menurunkan berat badan. Penulisan review
artikel ini dilakukan untuk mengetahui kandungan dan potensi biji kopi hijau sebagai agen penurun berat
badan. Metode yang digunakan adalah literature review menggunakan jurnal internasional dan jurnal
nasional. Artikel yang memenuhi kriteria kemudian dianalisis dan dikaji secara utuh, dan disajikan dalam
bentuk review studi literatur ilmiah. Hasil review artikel menunjukkan bahwa ekstrak biji kopi hijau
berpotensi digunakan untuk menurunkan badan terkait dengan tingginya kandungan asam klorogenat yang
memiliki aktivitas antioksidan. Suplementasi ekstrak biji kopi hijau mampu menurunkan massa organ,
kadar lipid, absorbsi glukosa, serta mempengaruhi kadar hormon yang meregulasi jaringan adiposa seperti
menurunkan kadar leptin dan meningkatkan kadar adiponektin yang selanjutnya akan berpengaruh terhadap
penurunan nilai berat badan dan BMI pada subjek hewan dan manusia. Simpulan menunjukkan bahwa asam
klorogenat dalam biji kopi hijau berpotensi sebagai bahan aktif dalam pembuatan suplemen penurun berat
badan. Studi lebih lanjut perlu dilakukan untuk mengetahui efek samping dan toksisitas dari suplementasi
biji kopi hijau.

Kata Kunci— Obesitas, biji kopi hijau, ekstrak, suplemen, penurun berat badan

1. PENDAHULUAN

Obesitas dan kelebihan berat badan (overweight) menjadi salah satu masalah kesehatan yang
semakin meningkat setiap tahunnya dan mempengaruhi sebagian besar populasi masyarakat dunia
[1]. Data WHO pada tahun 2016 menunjukkan lebih dari 1,9 miliar orang dewasa berusia 18 tahun
ke atas mengalami kelebihan berat badan dan 650 juta diantaranya mengalami obesitas [2].
Berdasarkan data Riskesdas tahun 2018 menunjukan angka 21,8 persen obesitas di Indonesia.
Angka tersebut terus meningkat sejak Riskesdas 2007 yakni 10,5 persen dan Riskesdas 2013
sebanyak 14,8 persen [3, 4, 5]. Pasien dengan obesitas ditandai dengan akumulasi berlebihan
jaringan adiposa yang dapat menyebabkan komplikasi seperti sindrom metabolik, aterosklerosis,
tekanan darah tinggi, penyakit jantung, kolesterol, diabetes, gangguan pencernaan, masalah
pernapasan, kanker dan masalah psikologis, yang dapat mempengaruhi kehidupan sehari-hari
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bahkan mengancam jiwa penderita [1, 6]. Pasien dapat diklasifikasikan dalam obesitas jika
memiliki body mass index (BM1) lebih besar atau sama dengan 30 kg/m? dan kelebihan berat badan
jika memiliki BMI antara 25 dan 29,9 kg/m?. [7].

Manajemen obesitas dapat dilakukan dengan modifikasi gaya hidup, seperti konsumsi
makanan sehat dan peningkatan aktivitas fisik, serta konsumsi obat maupun suplemen penurun
berat badan yang telah disetujui oleh Food and Drug Administration (FDA) [6]. Namun, adanya
masalah biaya yang tinggi dan potensi efek samping dari sebagian besar obat penurun berat badan
menyebabkan masyarakat beralih untuk menggunakan suplemen atau obat-obatan alami yang
berasal dari tumbuhan untuk menurunkan berat badan [8,9]. Berbagai produk alami, termasuk
ekstrak mentah dan senyawa alami murni yang diisolasi dapat mencegah obesitas dengan
menginduksi penurunan berat badan [10]. Studi menunjukkan efek anti-obesitas suatu senyawa
dapat melalui beberapa mekanisme, yang meliputi penghambatan lipase pankreas, penekanan
nafsu makan, stimulasi pengeluaran energi, penghambatan diferensiasi adiposit dan regulasi
metabolisme lipid [6].

Kopi adalah salah satu komoditi perkebunan yang ada di Indonesia biasanya dikonsumsi
dengan cara diminum. Namun, kopi juga dapat dimanfaatkan sebagai bahan alami untuk produk
kesehatan dan kecantikan. Jenis kopi yang biasa dibudidayakan di Indonesia diantaranya adalah
kopi robusta (Coffea canephora), kopi arabika (Coffea arabica), dan kopi liberika (Coffea liberica)
[11]. Biji kopi hijau (green bean coffee), mengacu pada kopi yang bijinya tidak mengalami proses
pemanggangan [12] merupakan kopi yang kaya akan asam klorogenat dan kafein. Asam
klorogenat adalah senyawa fenolik dengan aktivitas antioksidan yang memiliki bioavailabilitas
tinggi [13]. Berdasarkan penelitian asam klorogenat mampu meningkatkan metabolisme tubuh,
menurunkan kadar trigliserida di hepar, meningkatkan oksidasi asam lemak, dan menginhibisi
kerja enzim lipase pankreas serta amilase pada intestinal [14]. Selain itu, kafein juga dapat
meningkatkan penurunan berat badan, kopi hijau memiliki kandungan kafein dengan kadar terukur
yang serupa dengan kopi hitam. Studi menunjukkan bahwa asam klorogenat, bersama dengan
konsumsi kafein, dapat mengganggu tingkat penyerapan glukosa [7].

Penelitian pada hewan telah menunjukkan bahwa asam klorogenat dari kopi hijau
menunjukkan sifat anti-obesitas, antidiabetes [15], dan antilipidemik [16, 17] dan memperbaiki
efek resistensi insulin [18]. Selanjutnya, asam klorogenat telah terbukti menurunkan tekanan darah
[19] dan penyerapan glukosa postprandial pada manusia [20] serta diyakini dapat mengubah kadar
adipokin [21]. Penulisan artikel review ini bertujuan untuk mengumpulkan informasi dari
penelitian-penelitian ilmiah yang telah dipublikasikan mengenai potensi kopi hijau untuk
digunakan sebagai suplemen penurun berat badan.

2. METODE

Metode yang digunakan dalam penulisan artikel review ini yaitu melalui literature review.
Penelusuran informasi dilakukan melalui database information PubMed, Scopus, Web of Science,
ScienceDirect dan Google Scholar serta pencarian informasi secara manual. Kata kunci yang
digunakan yaitu “Kopi hijau” “obesitas” “penurun berat badan” “manajemen kelebihan berat
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badan” atau “green coffee” “obesity” “overweight” “weight management”. Kriteria inklusi yakni
artikel yang memuat aktivitas penurun berat badan dari biji kopi hijau, sedangkan kriteria eksklusi
yakni asrtikel yang tidak memuat aktivitas penurun berat badan dari biji kopi hijau. Literatur yang
digunakan berupa pustaka primer bersumber dari artikel atau jurnal nasional maupun
internasional. Jurnal referensi yang telah sesuai kemudian dikaji secara utuh, dan disajikan dalam
bentuk review studi literatur ilmiah.

3.  HASIL DAN PEMBAHASAN
Patofisiologi Obesitas

Obesitas merupakan keadaan ketika asupan energi yang masuk dalam tubuh lebih banyak
dibanding penggunaannya sehingga terjadi timbunan berlebih dari triasilgliserol pada jaringan
lemak [6, 22]. Akumulasiberlebihan dan modifikasi jaringan adiposa, yang melibatkan
adipogenesis, angiogenesis, dan degradasi matriks ekstraseluler (ECM) merupakan tanda an
menunjukkan erjadina perkembangan obesitas [22]. Pasien dapat diklasifikasikan dalam obesitas
jika memiliki body mass index (BMI) lebih besar atau sama dengan 30 kg/m? dan kelebihan berat
badan jika memiliki BMI antara 25 dan 29,9 kg/m?. [7]. Jaringan adiposa atau lemak memiliki
cadangan energi an disimpan dalam bentuk trigliserida, cadangan energi ini akan dipecah ketika
dibutuhkan oleh tubuh menjadi asam lemak bebas [23]. Adiposa memaikan peran penting dalam
terjadinya obesitas dan komplikasi terkait obesitas melalui sekresi berbagai faktor regulasi. Jarinan
adiposa secara hormonal dapat mengontrol metabolisme melalui sekresi hormon autokrin,
parakrin, dan endokrin dan mempengaruhi sensitivitas insulin, fungsi kekebalan, pola makan, dan
yang paling penting mengatur diferensiasi preadiposit menjadi adiposit [24]. Jaringan adiposa juga
menghasilkan beberapa adipositokin diantaranya adalah interleukin 6 (IL-6), tumor necrosis
factor-alpha (TNF-a), dan monocyte chemoattractant protein—1 (MCP-1) [25].

Hormon endokrin yang diproduksi jaringan lemak berupa metabolit aktif dan peptida
kemungkinan memiliki peran atau berhubungan dengan pengontrolan berat badan [25]. Leptin dan
adiponektin merupakan hormon yang dihasilkan oleh jaringan lemak, yang berfungsi untuk
meregulasi lipolisis melalui aktivitas yang berlawanan dalam adiposit. Adiponektin berperan
dalam meningkatkan oksidasi asam lemak, sensitivitas insulin, dan absorbsi glukosa, serta efek
anti inflamasi pada lipolisis. Akumulasi lipid dalam jaringan adiposa dapat dicegah dengan
mensekresi leptin dari adiposit untuk mengatur asupan makanan dan oksidasi asam lemak yang
berhubungan dengan otak [24]. Leptin adalah hormon anoreksigenik berfungsi dalam mengatur
metabolisme lipid dengan menginhibisi lipogenesis dan menstimulasi lipolisis. Leptin melintasi
sawar darah-otak melalui sistem transportasi jenuh dan mengkomunikasikan status metabolisme
perifer (penyimpanan energi) ke pusat regulasi hipotalamus [26]. Setelah terikat pada reseptor
pusatnya, leptin menurunkan regulasi appetite-stimulating neuropeptides (misalnya, NPY, AgRP)
dan menaikkan regulasi anorexigenic alpha-melanocyte-stimulating hormone, cocaine-regulated
transcript dan amphetamine-regulated transcript, serta corticotropin-releasing hormone. Pasien
obesitas mengalami peningkatkan akumulasi leptin di dalam darah sehingga menimbulkan
kejadian resistensi leptin yang berakibat pada ketidakseimbangan fungsi leptin dalam mengurangi
nafsu makan dan obesitas [27].
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Pada kondisi fisiologis dan patologis, adipokin akan menginduksi produksi reactive oxygen
species (ROS). Selain itu, jaringan adiposa yang terakumulasi juga menginduksi sintesis dari
sitokin pro-inflamasi, yakni TNFa, interleukin 1 (IL-1), and interleukin 6 (IL-6), yang
mengakibatkan peningkata nitrogen dan ROS oleh makrofag dan monosit. Peningkatan ROS
menyebabkan terjadinya oxidative stress (OS) yang lebih lanjut akan mengakibatkan produksi
yang abnormal dari adipokin lainnya [28]. Stres oksidatif memainkan peran penting dalam
perkembangan komorbiditas pada obesitas. Kemungkinan kontributor stres oksidatif pada obesitas
termasuk hiperglikemia, peningkatan kadar lipid jaringan, defisiensi vitamin dan mineral,
inflamasi, hiperleptinemia, disfungsi endotel, gangguan fungsi mitokondria, serta diet yang kurang
tepat [29]. Studi menunjukan bahwa terdapat korelasi positif yang signifikan antara nilai BMI
dengan kadar biomarker stress oksidatif yang sering ditemukan dalam plasma, serum, dan urin
seperti malondialdehid (MDA), F-2 isoprostan (F2-IsoP), 8-iso Prostaglandin F2a (8-isoPGF2a),
dan protein carbonylation [30]. Aktivitas enzim antioksidan, Cu-Zn superoxide dismutase (SOD)
dan glutathione peroxidase (GPx), ditemukan lebih rendah pada eritrosit subjek obesitas
dibandingkan dengan subjek kontrol yang tidak mengalami obesitas [29]. Kekuatan antioksidan
pereduksi besi (FRAP) dan status antioksidan total (TAS) telah digunakan.

Stres oksidatif yang diinduksi obesitas menyebabkan perkembangan berbagai kejadian
patologis, termasuk resistensi insulin dan diabetes, komplikasi kardiovaskular, asma, masalah
onkologi, reproduksi, masalah reumatologi, dan kerusakan hati [29]. Oxidative stress
menyebabkan terjadinya resistensi insulin dalam jaringan perifer maupun jaringan adiposa.
Resistensi insulin merupakan salah satu prekursor terjadinya obesitas dan komorbiditas lainnya,
seperti hipertensi [31]. Peningkatan ROS pada vaskular juga dapat meningkatkan OS sehingga
berperan dalam perkembangan obesitas. ROS yang dihasilkan pada sel otot polos vaskuler melalui
oksidasi nicotinamide adenine dinucleotide phosphate hydrolase (NADPH) menginduksi obesitas
[32].

Asam klorogenat Biji Kopi Hijau (Green Bean Coffee) untuk Menurunkan Berat Badan

Kopi adalah salah satu komoditi perkebunan yang ada di Indonesia biasanya di komsumsi
dengan cara diminum. Namun, kopi juga dapat dimanfaatkan sebagai bahan alami untuk produk
kesehatan dan kecantikan. Jenis kopi yang biasa dibudidayakan di Indonesia diantaranya adalah
kopi robusta (Coffea canephora), kopi arabika (Coffea arabica), dan kopi liberika (Coffea liberica)
[11]. Komposisi senyawa kimia yang bermanfaat bagi kesehatan dalam kopi dapat dipertahankan
dengan mengonsumsi kopi dalam bentuk ekstrak kopi hijau. Ekstrak biji kopi hijau merupakan
jenis kopi yang tidak disangrai sehingga tidak melewati proses pemanasan yang menyebabkan
penurunan kandungan senyawa fitokimia bioaktif lebih kecil dibandingkan dengan kopi yang
disangrai yakni kopi hitam yang paling sering dikonsumsi secara umum [33]. Jenis kopi yang tidak
disangrai akan memberikan banyak manfaat positif terhadap penurunan obesitas dan kesehatan
[34]. Biji kopi hijau merupakan kopi yang kaya akan senyawa polifenol, terdapat sekitar 43
polifenol dalam kopi hijau [35]. Senyawa polifenol utama yang terkandung dalam ekstrak biji kopi
hijau adalah asam klorogenat yang merupakan esterifikasi dari caffeic acid dan quinic acid [36].
Kopi memiliki konsentrasi asam klorogenat yang tinggi sebagai bentuk yang paling umum adalah
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5-caffeoylquinic acid (5- CQA) [24]. Asam klorogenat adalah senyawa fenolik dengan aktivitas
antioksidan yang memiliki bioavailabilitas tinggi [13]. Beberapa penelitian menunjukan bahwa
asam klorogenat yang terdapat dalam ekstrak kopi hijau secara signifikan dapat menurunkan berat
organ, kadar lipid, dan berat badan dengan meregulasi hormon lipolisis jaringan adiposa, seperti
adiponektin dan leptin, pada subjek tikus yang diinduksi obesitas dengan pemberian diet tinggi
lemak dan manusia yang mengalami obesitas seperti yang tertera pada tabel 1.

Tabel 1. Hasil Kajian Artikel Pengaruh Biji Kopi Hijau Terhadap Berat Badan

Subjek Jenis dan Dosis
Suplementasi

Indikator dan Hasil

Signifikansi  Sumber

Tikus yang Ekstrak biji  kopi
diinduksi  hijau 50 mg/kg BB,
obesitas 100 mg/kg BB, dan
dengan 2000 mg/kg BB
High-fat selama 6 minggu

diet (HFD)
selama 4
minggu

Terjadi penurunan massa
organ relatif seperti hati,
ginjal, retroperitoneal,
epididimis, dan total white
adipose  tissue  (WAT)
secara  signifikan  pada
kelompok yang menerima
ekstrak biji kopi hijau (200
mg/Kg BB) dibandingkan
kelompok kontrol

Rata-rata  kadar  total

cholesterol (T-CHO),
triglyceride (TG), low-
density lipoprotein-

cholesterol (LDL-C), dan
high-density  lipoprotein-
cholesterol (HDL-C) pada
kelompok yang diberikan
ekstrak  biji  kopi hijau
dengan dosis 200 mg/kg BB
berturut-turut yakni 152.87
+ 8.40 mg/dl, 77.62 = 4.09
mg/dl, 23.12 £ 3.28 mg/dl,
dan 157.87 + 6.31 mg/dl.
Sedangkan pada kelompok
kontrol yakni 179.75 =+
11.40 mg/dl, 103.12 + 3.38
mg/dl, 36.90 £ 4.60 mg/dl,
dan 140.50 £ 8.59 mg/dI.

Penurunan berat badan yang
signifikan pada kelompok

p<0,05 [24]

p<0,01

p<0,01
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yang menerima ekstrak biji
kopi hijau (200 mg/Kg BB)
dibandingkan kelompok
kontrol

Konsentrasi leptin  pada
kelompok tikus obesitas
yang diberikan ekstrak biji
kopi hijau 100 mg/kg BB
(42.77 = 2.36 mg/ml) dan

200 mg/kg BB (29.40 £5.39
mg/ml) menunjukkan
penurunan yang signifikan
(secara statistik
dibandingkan dengan
kelompok kontrol (53.94 +
4.36 mg/ml

Kadar adiponektin pada
tikus yang diberikan ekstrak
kopi hijau menunjukkan
peningkatan yang signifikan
dibandingkan kontrol

p <0,05
(100 mg/Kg
BB) dan p
<0,01 (200
mg/Kg BB)

p <0,05

Tikus yang Ekstrak biji  kopi
diinduksi  hijau 200 mg/kgBB
obesitas selama 8 minggu
dengan

High-fat

diet (HFD)

selama 8

minggu

Penurunan  berat organ
seperti jantung, hati, ginjal,
dan limpa secara signifikan
dibandingkan dengan
kelompok  yang tidak
menerima suplementasi
ekstrak biji kopi hijau
Penurunan kadar kolesterol
total, trigliserida, LDL-C,
dan  VLDL-C  dengan
signifikan

Peningkatan
kadaradiponektin (139.55 +
2.62 ng/ml) secara
signifikan dibandingkan
dengan kelompok kontrol
(132.50 = 1.73 ng/ml)
Perbedaan berat badan yang
lebih rendah secara

p<0,05

p<0,05

p<0,05

p<0,05

[37]
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signifikan pada tikus yang
diberikan ekstrak biji kopi
hijau (200 mg/kg)
dibandingkan kelompok
yang tidak diberikan ekstrak
Kadar glukosa serum puasa
pada  kelompok  yang
menerima ekstrak biji kopi
hijau (200 mg/kg BB) secara
signifikan menurun
dibandingkan dengan
kelompok kontrol.

Konsentrasi insulin serum
pada  kelompok  yang
menerima ekstrak biji kopi
hijau (200 mg/kg BB) lebih
rendah dibandingkan pada
kelompok kontrol.

p <0,05

p <0,05

Tikus yang
diinduksi
obesitas
dengan
diet tinggi
lemak
selama 50
hari

Ekstrak  biji

kopi

hijau dengan dosis
200 mg/kg BB, 400
mg/kg BB, dan 600

mg/kg BB selama

24 hari

Hasil pengujian tersebut
menunjukkan terjadi
penurunan  berat  badan
dengan persentase yang
paling tinggi yaitu pada
dosis 400 mg/kg BB
(12,32%) dibandingkan
dengan dosis 200 mg/kg BB
(8,11%) dan dosis 600
mg/kg BB (10,79%)
sedangkan kontrol negatif
tidak adanya penurunan
berat  badan  (-4,22%).
Berdasarkan analisis
ANOVA vyang dilakukan
dosis 400 mg/kg BB
memiliki efektivitas
penurunan berat badan yang
signifikan pada hari ke-23
dan ke-24.

P<0,05

[38]

Manusia
yang

Kapsul
mengandung

yang

Terjadi penurunan kadar
kolesterol  total  secara

p <0,001

[6]
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mengalami
obesitas

ekstrak  biji  kopi
hijau dengan dosis
250 mg 2 kali sehari
(sebelum  sarapan
dan sebelum makan
malam)

signifikan dari awal 185,53
+ 14,17 mg/dL sampai akhir
penelitian menjadi 178,97
12,36 mg/dL.

Kadar trigliserida serum
menurun secara signifikan
yakni 124,11 £ 15,22 mg/dL
pada awal menjadi 116,03 +
9,23 mg/dL

Kadar LDL-c dari awal
128,33 + 10,5 mg/dL hingga
akhir penelitian 120,27 +
9,91 mg/dL juga mengalami
penurunan.

Penurunan trigliserida dan
LDL-c yang terjadi pada
kelompok yang diberikan
kapsul adalah signifikan
dibandingkan kelompok
plasebo.

Peningkatan yang cukup
besar pada HDL-c
dibandingkan dengan
baseline

Berat badan rata-rata subjek
dalam kelompok perlakuan
menurun dari awal 75,09 +
6,6 kg menjadi 72,71 + 6,56
kg pada kunjungan keempat
(12 minggu)

Penurunan berat badan rata-
rata dari awal hingga
kunjungan keempat pada
kelompok perlakuan (2,63 +
1,46 kg) sangat signifikan
dibandingkan dengan
plasebo (0,67 + 1,54).
Perubahan BMI rata-rata
dari awal 27,52 + 1,20 kg/m?
hingga kunjungan keempat

p <0,01

p <0,001

p <0,05

p <0,05

p <0,001

p <0,001

p <0,001
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26,58 + 1,12 4 kg/m? pada
kelompok yang menerima
kapsul  biji kopi hijau
dibandingkan dengan
plasebo

Subjek dalam kelompok
perlakuan menunjukkan
penurunan lemak tubuh yang
signifikan (1,38% = 1,40%)
dari awal hingga akhir
pengobatan  dibandingkan
dengan plasebo (—0,22% =+
0,86%)

Perubahan fat mass, lean
mass, dan d rasio lean
mass/fat mass yang
signifikan pada kelompok
perlakuan dibandingkan
dengan plasebo pada akhir
penelitian

Pengukuran  antropometri
dari  peserta  penelitian
setelah 12 minggu
pemberian kapsul ekstrak
biji kopi hijau secara
signifikan mengurangi
lingkar pinggang dan lingkar
pinggul dari subjek

dibandingkan dengan
baseline.
Rasio lingkar

pinggang/pinggul  berubah
secara  signifikan  pada
kelompok perlakuan (0,01 £
0,02) dibandingkan dengan
plasebo (—0,001 £ 0,01)

p <0,001

p <0,001

p <0,001
(lingkar
pinggang)
dan p <0,05
(lingkar
pinggul)

p <0,001

Wanita Ekstrak biji kopi

yang hijau 200 mg selama
mengalami 8 minggu
obesitas

Rata-rata berat badan pasien
sebelum diberikan ekstrak
yakni 67,6 Kg. Setelah 8
minggu pemberian ekstrak

p=0,002

[39]
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usia 26-45
tahun

biji kopi hijau 200 mg rata-
rata berat badan pasien
menjadi 63,6 Kg. Hal ini
menunjukan bahwa terdapat
selisih 4 Kg antara sebelum
dan sesudah intervensi.

Sedangkan kelompok
kontrol (tidak diberikan
ekstrak biji  kopi hijau)
memiliki berat badan awal
yaitu 55,1-82,3 Kg.
Kemudian berat badan
wanita  obesitas pada
kelompok kontrol ditimbang
kembali setelah 8 minggu
menjadi 54,0-84,6 Kg.

p=0,394

Manusia
yang
mengalami
obesitas

Konsumsi  4gram
kopi  hijau atau
green coffee (GC)
dan kopi hitam atau
black coffee (BC)
setiap hari

Subjek pada penelitian ini
memiliki berat badan dan
BMI awal yakni 70,52 +
15,89 kg dan 24,23 + 4,6
kg/m?2. Berat badan dan BMI
subjek hanya berkurang
secara signifikan setelah
suplementasi kopi hijau (P =
0,01 untuk kedua parameter)
menjadi 69,13 £ 15,9 kg dan
23,95 + 4,78 kg/m? dari nilai

awal, sedangkan
suplementasi  kohi hitam
tidak menunjukkan

perbedaan signifikan

Lingkar pinggang menurun
rata-rata 0,89 cm setelah
intervensi BC dan 1,74 cm

setelah asupan GC
dibandingkan dengan
baseline.

Lemak perut turun rata-rata
1,44% (BC) dan 1,75%
(GC).

p=0,01

P=0,04
(BC) dan
=0,009
(GC)

[13]
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Tidak ada  perbedaan
signifikan yang terlihat
antara BC dan GC di salah
satu dari dua parameter
antropometrik

P=0,01
(BC) dan
p=0,015

(GC)

p=0,9

Manusia
yang
mengalami
obesitas

Ekstrak biji  kopi
hijau dengan dosis
tinggi yakni 350 mg
tiga kali sehari dan
dosis rendah yakni
350 mg dua Kkali
sehari

Penurunan  berat  badan
sebanyak 2,04 = 2,20 kg
yang terjadi pada kelompok
dosis tinggi lebih besar
daripada peningkatan berat
badan pada  kelompok
plasebo yakni 0,34 £1,41 kg
Kelompok yang menerima
ekstrak dalam dosis rendah
yang mengalami rata-rata
penurunan berat badan 1,54
+ 1,74 kg yang lebih besar
daripada peningkatan 0,34
1,41 kg pada kelompok
plasebo

Perubahan berat badan pada
kelompok dosis tinggi tidak
berbeda dengan perubahan
berat badan pada kelompok
dosis rendah

Penurunan BMI 0,74 + 0,80
kg/m2 pada kelompok dosis
tinggi lebih besar daripada
perubahan 0,12 + 0,51
kg/m2 pada kelompok

plasebo
Penurunan BMI
0,58+0,66kg/m2 pada

kelompok plasebo. lengan
dosis rendah lebih besar dari
perubahan pada kelompok
plasebo

P <0,013

P < 0,001

P = 0,544

P=0,013

P= 0,002

[40]
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- Perubahan BMI untuk P =0,589
kelompok dosis tinggi dan
kelompok dosis rendah tidak
berbeda signifikan

Berdasarkan kajian artikel pada tabel 1. menunjukkan bahwa suplementasi biji kopi hijau
pada subjek hewan dan manusia memberikan efek penurunan berat badan yang dapat dilihat dari
beberapa indikator, yakni massa organ, kadar lipid, kadar hormon yang meregulasi jaringan
adiposa seperti leptin dan adiponektin, absorbsi glukosa, serta perubahan langsung pada nilai berat
badan dan BMI subjek yang diteliti. Efek penurunan berat badan dari ekstrak biji kopi hijau
dikaitkan dengan aktivitas antioksidan dari berbagai komponen polifenol dan kontribusi signifikan
dari asam klorogenat [41]. Asam klorogenat adalah bentuk turunan glikosilasi dari bentuk
gabungan polifenol, caffeic dan asam quinic [24]. Mekanisme penurunan berat badan dari asam
klorogenat yang terkandung dalam ekstrak biji kopi hijau yakni dengan cara mempengaruhi
regulasi adiponektin dan leptin, menurunkan absorbsi glukosa dan menurunkan stress oksidatif
oleh karena asam klorogenat memiliki aktivitas sebagai antioksidan. Selain itu, asam klorogenat
juga mampu meningkatkan metabolisme tubuh, meningkatkan oksidasi asam lemak, menghambat
sintesis lemak menurunkan akumulasi lipid, menurunkan kadar trigliserida di hepar dan organ
tubuh lain dengan cara mengurangi aktivitas lipase pankreas serta menginhibisi kerja enzim
amilase dan lipase pankreas pada intestinal [39, 42].

Penelitian oleh seliem et al. [37] menunjukkan bahwa ekstrak biji kopi hijau mampu
menurunkan Fasting serum glucose (FSG) dengan cara mengaktifkan AMP-activated protein
kinase (AMPK). AMPK adalah protein kinase yang penting untuk keseimbangan energi seluler
dan sistemik [43]. Ketika AMPK diaktifkan, GLUT4 mentranslokasi ke membran plasma,
menghasilkan peningkatan transpor glukosa ke dalam sel dan eliminasi glukosa perifer [44]. Asam
klorogenat dalam ekstrak biji kopi hijau juga menekan glukosa-6-fosfatase (G6Pase), yang
berfungsi dalam regulasi glukosa darah, sehingga sintesis glukosa terbatas melalui
glukoneogenesis dan glikogenolisis [45]. Selain itu, kadar insulin ada tikus juga menunjukkan
penurunan dengan suplementasi ekstrak biji kopi hijau, hal ini terkait dengan adanya paparan
kronis adiposit terhadap stres oksidatif sederhana yang menyebabkan penurunan metabolisme
glukosa dan menyebabkan resistensi insulin. Akibatnya, stres oksidatif secara langsung dan negatif
berdampak pada fungsi insulin dalam transportasi glukosa [37]. Konsumsi antioksidan dapat
mengurangi toleransi glukosa dan kadar insulin. Song et al. [36] menunjukkan bahwa ekstrak biji
kopi hijau memiliki dampak progresif pada resistensi insulin melalui penurunan phosphorylation
of c-Jun N-terminal kinase, yang menghasilkan aktivasi reseptor insulin substrat-1 (IRS1), yang
menyebabkan translokasi GLUT4 ke membran adiposit dan meningkatkan sensitivitas insulin
[36].

Asam klorogenat memiliki bioavailabilitas yang tinggi pada manusia [13, 39]. Studi pada
hewan menunjukkan bahwa asam klorogenat menurunkan konsentrasi leptin dan meningkatkan
adiponektin dalam serum setelah pemberian ekstrak biji kopi hijau [24, 37]. Perubahan kadar
hormon turunan adiposa tersebut dapat dikaitkan dengan kondisi metabolik penurunan berat badan
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[39]. Kadar leptin berkurang setelah pemberian ekstrak biji kopi hijau terkait dengan aktivitas
asam klorogenat terhadap penghambatan aktivitas kolesterol asilCoA asil transferase, 3-hidroksi3-
metilglutaril CoA reduktase, dan asidasi asam lemak yang menyebabkan penurunan lemak tubuh
dan leptin, sekaligus meningkatkan konsentrasi adiponektin [21]. Akumulasi lemak dalam jaringan
adiposa akan mempengaruhi sintesis leptin, ketika akumulasi lemak tubuh inadekuat, akan terjadi
penurunan leptin dan peningkatan asupan kalori [48].

Leptin dan adiponektin mengatur lipolisis melalui aktivitas yang berlawanan pada adiposit.
Adiposit dewasa mengeluarkan leptin untuk mengatur asupan makanan dan oksidasi asam lemak
yang berhubungan dengan otak [24]. Leptin memiliki kemampuan dalam mencegah pengeluaran
energi melalui peningkatan pada ekspresi protein uncoupling (UCP) pada jaringan adiposa dan
otot. UCP memiliki peran dalam mendorong kebocoran proton mitokondria dan akibatnya
meningkatkan termogenesis [21]. Sedangkan adiponektin memiliki aktivitas yang berlawanan
dengan leptin, yakni bekerja dengan memicu fosforilasi oksidatif dan menginaktivasi acetyl
coencyme A carboxylase, enzim utama dalam sintesiss asam lemak [48]. Adiponektin memiliki
aktivitas dalam meningkatkan sensitivitas insulin, penyerapan glukosa, oksidasi asam lemak, dan
efek anti-inflamasi hormone-stimulated lipolysis [24, 37]. Selain itu, menyebabkan katabolisme
VLDL di otot rangka dan menyebabkan penurunan trigliserida plasma [49]. Adiponektin
memberikan efeknya dengan mengaktifkan AMPK dan reseptor teraktivasi proliferator
peroksisom (PPAR) [50]. Selain itu, adiponektin dapat mengatur nafsu makan melalui jalur
melanokortin [51]. Penurunan konsentrasi leptin dan peningkatan adiponektin akan memicu
penurunan berat badan.

Studi pada subjek manusia dan hewan menunjukkan bahwa pemberian ekstrak biji kopi hijau
dalam bentuk ekstrak maupun sediaan kapsul mampu menurunkan kadar total cholesterol (T-
CHO), triglyceride (TG), low-density lipoprotein-cholesterol (LDL-C), dan meningkatkan kadar
high-density lipoprotein-cholesterol (HDL-C) [6, 24, 37]. Penurunan kadar LDL terkait dengan
penurunan kadar trigliserida terkait dengan aktivitas asam klorogenat dalam biji kopi hijau dalam
menghambat kerja enzim amilase dan lipase pankreas [40], yang akan menghambat hidrolisis
trigliserida menjadi asam lemas dan monogliserida sehingga LDL yang terbentuk dari hasil
hidrolisis trigliserida juga berkurang [52]. Sedangkan, kadar high-density lipoprotein-cholesterol
(HDL-C) yang sering disebut sebagai kolesterol baik karena mempunyai efek antiaterogenik
mengalami peningkatan setelah pemberian ekstrak biji kopi hijau [6, 24, 37, 52].

Hasil kajian review artikel menunjukkan bahwa suplementasi biji kopi hijau pada subjek
hewan dan manusia memberikan efek penurunan berat badan yang dapat dilihat pengaruhnya
melalui, yakni penurunan massa organ, penurunan kadar lipid, kadar hormon yang meregulasi
jaringan adiposa seperti penurunan leptin dan peningkatan adiponektin, penurunan absorbsi
glukosa, serta penurunan nilai berat badan dan BMI subjek yang diteliti. Efek samping dan
toksisitas dari suplementasi biji kopi hijau belum dijelaskan lebih rinci dalam beberapa literatur.
Penelitian lebih lanjut mengenai efek samping dan toksisitas perlu dilakukan untuk mengetahui
keamanan biji kopi hijau sebagai suplemen penurun berat badan.
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4.  KESIMPULAN

Obesitas ditandai dengan akumulasi berlebihan dan modifikasi jaringan adiposa terjadi
akibat ketidakseimbangan antara asupan kalori dan energi yang dikeluarkan. Pemberian ekstrak
biji kopi hijau pada subjek manusia dan hewan mampu menurunkan berat badan yang dipengaruhi
oleh aktivitas antioksidan asam klorogenat yang terkandung dalam biji kopi hijau. Penurunan berat
badan dapat terlihat dari penurunan massa organ, akumulasi lipid, absorbsi glukosa, serta
perubahan konsentrasi hormon yang meregulasi adiposa yakni penurunan leptin dan peningkatan
adiponektin. Perlu penelitian lebih lanjut mengenai efek samping dan uji toksisitas dari ekstrak biji
kopi hijau dalam menurunkan berat badan.
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