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MANFAAT ANTIOKSIDAN PADA PASIEN CEDERA OTAK
TRAUMATIK SEBUAH TINJAUAN SISTEMATIS

Fajar Herbowo Niantiarno

Abstrak

Cedera otak traumatik merupakan masalah kesehatan global dengan 10 juta orang
yang terdampak setiap tahunnya. Buruknya prognosis dari pasien cedera otak
traumatik dapat disebabkan oleh peningkatan produksi radikal bebas akibat
peningkatan aktifitas stres oksidatif pada cedera otak sekunder. Pemberian
antioksidan dapat digunakan untuk mengurangi produksi radikal bebas pada pasien
cedera otak traumatik dan diharapkan mempengaruhi luaran dan mortalitas. Studi ini
adalah studi tinjauan sistematis untuk mengetahui peran antioksidan terhadap luaran
penderita cedera otak traumatik berdasarkan nilai Glasgow Outcome Scale/-Extended
(GOS/-E) dan mortalitas. Seleksi jurnal dilakukan dengan panduan dari Preferred
Reporting Items for Systematic Review and Meta Analysis Protocol. Studi yang
dimasukkan adalah studi Randomized Controlled Trial (RCT) dalam Bahasa Inggris
atau Bahasa Indonesia yang terbit dari Januari 2000 hingga Januari 2022. Sebanyak
482 studi ditemukan pada pencarian awal, setelah melewati proses penyaringan 19
studi dimasukkan untuk sintesis data kualitatif. Terdapat beberapa antioksidan yang
telah diteliti secaara RCT sebagai terapi pada pasien dengan cedera otak traumatik,
yaitu progesteron, kortikosteroid, N-acetylcystein, vitamin C, vitamin E, zinc, taurin,
probiotik, ekstrak kulit kayu pinus Perancis, dan dexanabinol. Berdasarkan tinjauan
sistematis yang kami lakukan hingga saat terdapat beberapa studi uji klinik fase II
tentang agen antioksidan (progesteron, vitamin E dan dexanabinol) yang
memberikan manfaat pada luaran fungsional pasien cedera otak traumatik
berdasarkan nilai GOS/-E maupun pada status mortalitas. Penelitian lain berupa uji
klinik diperlukan menggunakan sampel yang lebih homogen atau menambahkan
terapi dengan mekanisme kerja lain untuk dikombinasikan bersama antioksidan.

Kata kunci: Antioksidan, cedera otak traumatik, Glasgow outcome scale,
Mortalitas
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THE BENEFIT OF ANTIOXIDANTS FOR TRAUMATIC BRAIN INJURY
PATIENTS A SYSTEMATIC REVIEW

Fajar Herbowo Niantiarno
Abstract

Traumatic brain injury is a global health problem with 10 million people affected
yearly. Mortality and morbidity of traumatic brain injury remain severe and might be
caused by increased free radical production. Antioxidant therapy could be used to
suppress free radical production in traumatic brain injury patients. This is a
systematic review to understand the role of antioxidant therapy in traumatic brain
injury patients. Study selection was done based on Preferred Reporting Items for
Systematic Review and Meta-Analysis Protocol. Inclusion criteria were randomized
controlled trial studies published in Indonesian or English from January 2000 until
January 2022. Glasgow Outcome Scale/-Extended (GOS/-E) and/or mortality was
used to assess the outcome of traumatic brain injury patients. Initial selection yielded
482 studies, and 19 studies were selected for the systematic review. Antioxidants that
had been used as therapy for traumatic brain injury in randomized controlled trials
were progesterone, corticosteroids, N-acetylcysteine, vitamin C, vitamin E, zinc,
taurine, French pine extract, and dexanabinol. Based on the systematic review to date,
there are several phase II clinical trial studies on antioxidant agents (progesterone,
vitamin E and dexanabinol) that provide benefits on the functional outcome of
traumatic brain injury patients based on GOS/-E values as well as on mortality status.
Other research in the form of clinical trials is needed using more homogeneous
samples or adding therapy with other mechanisms of action to be combined with
antioxidants. Further research is needed in the future with more homogeneous
samples or with combination antioxidant therapy.

Keywords: Antioxidant, traumatic brain injury, Glasgow outcome scale, mortality
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