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Alam dilimpahi dengan kemampuan untuk menghasilkan ke-
turunan, baik diantara makhluk2 yang berklas rendah maupun
manusia. Diseluruh alam, untuk bermacam-macam jenis diatur
(check and balance) untuk mencapai keseimbangon. Musuh, pe-
nyakit dan malapetaka alam tidak pernah lalai didalam pe-
ngaturan ini.

Angka?2 tentang kemampuan ber-reproduksi kadang?2 sangat
nentak jubkan. Banyak macan? bokteria dapat berkembong biak
sedenikian cepat sehingga dapnt menghasilkan scbanyak pu-
luhan juta didalam waktu sotu hari saja, Seekor tiram, jika
dibiarkan untuk memperbanyak dirinya tanpa hambatan? maka
didalam masa 5 generasi akan menghasilkan suatu mossa de-
lapan kalil seluas bwid don sepasang gajah, yang termasuk
hewan yang paling lambat kemampuannya untuk berlkembang bi-
ak, kalau diizinkan membiak tonpa hambatan2, maka dalam

wektu 700 tahun akan meningkat nenjadi 19 juta ckor.

Tetapi suatu populasi tidalr pernah diisirncan vatuk
memperbanyak jumlahnya tanpa hambatan2. Dasar? keselm-
bangan berlaku didalam proses pertumbuhon populcsi ini,
sehingga bermacam-macam nakhluk didalam perjuangannya
nencari makanan dan ruang tempat hidup, akan menghilang-

kan atau nengurangi Jumlah Jjenis lainnya.

2) Frof Dr Soewondo Djojosocbagio Bag. Endokrinologl dan
Biologi Radiasi, Dep. Fisiologi dan Farmakologi, ok
Kedokteran Hewan-IPB.



Hewan akan menjadikan hewan lain sebagai mangsanya dan he-
wanz2-pun makan rumput. Disampins faktor2 hombatan ini, ==
tiap macam kehidupan dibatasi oleh keadaan lingkungannya.
Hanya daerah2 tertentu dibwai ini, dinana keadaan, iklim
atau keadaan tanah atau kedua dua keadaaon ini mermngkinkan

sesuatu jenis dapat hidup dengan baik.

Dialam nampak adanya dua hukum yang berlaku: hukm a-
alam dan hukum manusin. Hukunm alan adalah hukum kucing ma-
kan kucing, mengambil aps saja yang diperlukan untuk mem—
pertahankan suatu kehidupan, nmeskipun jika perlu untuk
nembunuh nakhluk? lain didalan prosesnya. Sedangkan hukun
manusia adalah hukun welas asih dan kasih sayang didalan
mengenbangkan rasn kemanusinan pada suntu taraf yang pa-
ling tinggi. Alon nempunyai hukwi2-nya sendiri untuk nen-
dapatkan perbailan? dan nenghasilkan bangsa, suku ataupun
Jenis yang lebih baik melewati suatu tragedi dengan jalan
menempatkan mercka yang kurang tahan terhadap pengaruh
alam kedalam arena penyakit, penderitaan? lainnya dan a-
khirnya kenatian. Dengan jalan demikian selecksi ini dilao-~
kukan berdasarkan hukun® yoeng telah ditentukan oleh alam

itu sendiri.

Manusia seperti makhluk lainnya, mempunyai kemanpun
untuk mengandung yang baik. Scpasang nanusin rata? nkon da-
pat menghasilkan antara 10 sanpal 15 orang keturinan. Tota-
pi kemampuan nengondung pada monusia jarang sckali dipenu-
hi karena bernmacam-macan kebiasaan dan keinginan perorangan
seperti perkawinan yang lambat waktunya, menghindari perko-
winan atau kescganan untuk nendapotkan ana yong senuanya
ini mempengaruhi laju angka kelahiran, Didalan nasyarakot
yang telah maju lebih banyak jurlah orang yang tidak neni-
kah ataupun menikah pada usia yang agak lanjut sehingga
lebih sedikit pula annk2 yang dilahirkan,
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Didalam tiga puluh tahun terakhir ini kita toelah di-
lengkapi dengan data dan pencruan? yang penting yang ber-

hubungan dengan proses reproduksi baik peda moanusia naue
pun pada hewan dengan mempelajari proses ro produkel per-
bandingan (comparative reproduction) antara jenis2 hewan,
Didalam proses reproduksi dijumpai adanya kesanaon antara
nanusia dan beberapa jenis hewan lainnya. Perbedonn yang
utana, ialah adanya siklus ovulasi setiap bulan pada ma-
nusia dan adanya kenyataan seccara seksuil bahwa woanita
mentolerir untuk nenerima jenis seks yang borlawanan tan-
pa dipengaruhi oleh nusim,

bebagal dikemukakan diatas, laju kelahiran dari he-

wan berada dibawah pengaruh hulunm alan yang nencegah per-
tunbuhan populasi yang akan nmerugikan jenis lainnya. Per-
tumbuhan manusia nampaknya tidnk dibawah pengaruh dan pe~
ngawasan hukum alan ini. Meningkatnya jumlah penduduk de-
ngan segala konsekwensi2 biolopgisnya, merugikon kepriha-
tinan dunia sehubungan dengan masalah penyediann bahan ma-
kanan. Tambahan pula seorang anak yang dilohirian tetapi
sebenarnya tidak diinginkan dan tanpa perwatan serta asuh-
an oleh orang tuanya akan renjadikan suatu trosedi sosial,
Jodi sepasang suani istri dengan alasanz yong berbeda-h 1a
(fisik, sosial, ckonomni) dapat berusaha untuic oenghindari

kchamilan yang tidak diingininya.

Beberapa cara pengaturan kchamilan

Caraz yang ucngokibatkan pencegahan speruatozon un-
tuk mcncapal telur schingge ricncegah terjadinya kechamilan
disebut usaha kontraseptif (contraceptive neasure). Seca-
ra teoritis, pencegahan hubungan seks total adalah meru-
pakan cara yang paling efektif untuk mencegah terjadinya
kehamilan. Tetapl cara ini pada unumnya tidak mudah di-
Jalankan, karena adanya keinginan seks yang kuat pada se-

bagian besar individuZ2,



Berdasarkan pengamatan? dimana ovulasi biasanya tecr-
Jadi pada hari ke 1% sebelum oiklus nenstruasi rang beri-
kutnya dan bahwa telur dan sperantozoa hanya dapat nidup
selama satu sanmpai kira2 3 hari, salah satu cara untuk
mencegah kehamnilan ialah hubungon kelanin hanya dilakukan
pada waktu2 selama 5 hari sechelun dan 5 hari sesud~h tor-
jadinya menstruasi. Cara ini bissa disebut thytiiis (rhytnm
nethod). Cara ini tidak dapat menghindari sceluruh kemung-
kinan terjadinya kehamilan., Hal ini disebabkan karena ba-
nyak wanita2 (paling tidak kadang2) mengalani menstroasi
yang tidak teratur,

Se jak lama alat2 untuk pencegahan spermna membuahi te-
lur (spern blocking devices) tclah dikenal. Alat ini di-
ciptakan untuk mcncegah masulrn, sperma kcdalam uterus.
Alat serupa ini yang sekarang ¢ipakail antaranya ialah:
kondom, diaphragna dan zat?2 yoang nematikan sperma (sper-
micdal jellies). Keberhasilan cara? ini bermacam-macam
bergantung kepada ke-hatil2-an dan keahlian dari pasangan?
yang menggunakannya. Tetapi rate? 10-209% dari pasangan?
yang menggunakan cara tersebut diatas gagal mencegah ter-
jadinya kchamilan,.

Para dokter telah berusaha paling tidak untuk sclama
1 abad untuk menempatkan berbagni alat didalan uterus un-
tuk mencegah nidasi. Pada masa? yang lampau ucoha ini se-
lalu gagal, karena uterus scperti halnya tenunan tubulh la-
imnya akan menolak benda2 asing vang diletakkan didalam-
nya. Kegagalan ini kemudian dapot dihindari dengan dike-
temukannya plastik yang "tidak boeracun'. Dok gekarang alat
vntuk keperluan pencegahan nidasi dari telur vong dibuahi
dipergunakan alat intra uterus (intrauterina device, IUD),.
Jadi sebenarnya cara ini tidaklnh berbeda dengan cara peng
guguran yang sangat awal )eorl; niscarriagsce). Kefektifan
cara ini adalah sekitar 95%.



Cara pengaturan kelahiran yang paling terkenal pada
aktu sekarang adalah bPengounaan pil (or 1 contrace i

pill) yang mencegah ovulasi melalui proscs hormonsl), 7112
vang dipakai untuk pengaturan kelahiran nengandung Koecin-

bangan2 antara progesteron dan estrogen vang diooruss
bagi pencegahan pembentukan telur. Pada wnunys cnra inid
dipakai dengan secarn teratur, hasiinya sang ot efckvif,
Kegagalan rata2 sekitar 0.1 atau lebih kehanilan you ti-
dak diingini dapat terjadi untuk sctiap pasangan setin
tahun,

{eburukan dari cara benggunaan pil ini ialah tisbulnya
pengaruh2 samningsan yang tidak Jdiingini, misalnya: nausen
dan adanya tendensi untuk bertanbah gemuk. Meskipun Jarang
terjadi, penggunann pil pada heberapa wanita dapat nenye-
babkan throubosis dan kemungkinan terjadinya kehanilan
gonda (multiple birth) sesudah penggunaan pil dihentiken,
Strokes (thrombotic dan hemo: rhagic) dapat pula terjadi
rada para pengguna dan pemokal pil didalan usahn mercka
untuk nengatur kelahiran,

Pil yang lain yang scdang dicoba untuk pengataran
kchariilan ialah "male-pill" dengan nana CIPrOTLronG L0 o-
tate yang diketoenukan oleh Departencn Zoolos 1 dari Few
Delhi University di India da dapat diberikan reroral atau
ditenpatkan dibawan kulit. Pil ini aka mnengakibatkan ko-
mandulan funksionil (functions sterility) din beierin
sebagnl androgen antagonist pada kelenjar ¢rididinis vang
nenyebabkan Helurunnya atou hilangnyn kenanpion SPorin
wuntuk nmembuahi telur, Penghentian pemberian Pil ini do-
pat nmenyebabkan Crang yang rengounakannya nenjadi fertil
kenbali,

Cara lain untuk nengatur kelohiran yaitu dengan mene-
kan laju kelahirannya nelalui peningkatan pendidikan ang=-
gota Lasyarnkatnya,



Pengaturan hypophyse terhadap gonad

Reproduksi pada maralia adalah merupakan kerjasana
yang diatur dengan suatu sinkronisasi vang baik antara
beberapa kclenjar endokrin rnielalui hormon2 yrng dihasil-
kannya. Hormon2 ini ditinjau dori segi pembentukinnya ada-
lah hormon2 yang berasal daro hypophyse dan yang dihasilkan
oleh kelenjar? cndokrin lainnya diluar hypophyse don dari
segl strukturnya hormon? ini terutana terdiri dari wrotein
dan steroid,

Aktivitas hormonal dari hypophyse bagain depan (pars
anterior) didalan perkembangan reproduksi mulai se¢jak ja-
nin didalam uterus, erangsang pertumbuhan dan perkembang=-
an selamna nasih didalan kandungan dan sesudah kelahiran,
Hormon hypophyse Juga menegang peranan dan mengatur kede-
vwasaan scksull, pengaturan proscs? oogenesis dan sperma-
togenesis, mengatur pendewasaan (dan transpor) sel? sSper-
na dan nengatur nidasi dari sel telur yang telah dibuahi
dan mengatur déengan seksama keadaan2 yang diperlukan bagi
pertumbuhan zygot.

Penelitian yang nula? dilakukan oleh Smithl, Zondek
dan Ascheim2 nembuktikan bahwa ckstrak hypophyse ataup
implantasi kelenjar hypophyse dapat menpengaruhi alat ke-
jantinaan (gonade), Penberian ckstrak hypophyse k«pada he-
Vine percobaan nenghasilkan sanbutan? (response) sebasal
berikut:

1. rnerangsang pertunbuban folikel didalam ovariunm
dan terjadinya spernesogenesis didalan testis,

2. pendewasaan folikel? pada ovarium ynng diikuti
dengan ovulasi dan penbentukan corpus luteun,
Didalar testis akan mengakibatkan dihasilkannya
hormon androgenik oleh sel? interstitielnya,
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fevold et al, 3) berhasil menisahkan ckstrak hypophyse
dalam 2 komponen yang menpunyai aktivitas yang berbeda,
yakni Follicle Stimulating Hornone (FSH) dan Interstitial
Cell Stimulating Hormone (ICSH) atau Luteinizing Horrone
(LH). Horrion2 tersebut dikelonpokkan sebagai Gonad cdotropic
Hormone, berdasarkan kerjanya pada alat? ke jantanan. Horp-
non lain yang juga dinmasulkkan Ad idalan kelompok hormon 20-
nadotropin ialah Prolactin dan Tuteotr: .pic Horusone (LTH).
Meskipun hornon yang terakhir ini peranan utananys adalah
terhadap sekresi air SUsu, namun beberapa penganntan rienun-
jukkan bahwe, T,TH Jugn nenegang peranan didalan nenportahan-
kan adanya corpus luteun dan sckresi hormon progesteron

Iy
oleh benda yang berwarna Kuning ini »5

P@mrseé didalan penelitian Fistologis + rhadap hypo-
physe dan janin manusia lengerlinlian bahwa sel? gonado-
tropic diketemulean pada waiktu jonin beruwnur 20 mingsu,
Penemuan yang « g dikemukakan pula oleh Jost7 pada ke-

linei, Kelinei yang lama waktu ke ndungannya adalah 32
hari, janinnya yang berumur 19 sampai 23 hari sel2 go-
nadotrppic yafa hypophysenya. Scsudah unur 23 hari sel?
gonadotropic ini nanpak menurun dan sekrosi hormonnya
pun menghilangs,

PQ@:Ct%ﬂQ&HQQ‘EETKHﬂTnﬁl Dengaruh bypophxsc Terha-
ﬂqp ovarlun‘<33pun t(Stlu ijﬁ manueia sebuhabldn buuar

I&IlﬂﬁdaSKQg\Egpr12 rang didapat dari bercobanr? dan oe-

nelitiang dengan mengounakan hewan? laboratoriun sebagsai.

nLWan percobaan »Fs lO » Peranan ‘hypophyse pers distalis

terhndab kerja OVﬂrlUﬂ telah dibulitikan dengan jolas se=-
JHL +ﬁ}mn) -hf L lihan dari abad 1n18 9,11 l?
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Hubungan sumbu aktivitas arntara hypophyse dan ovarium
pada manusia mulai nampak jelas antara usia2 12 dan 15 ta-
hun, Selama manusia masih pempunyci kebol han ataupun ke-
mampuan uvntuk ber-reproduksi, sel-ma itu pula akan selalu
terdapat keseimbangan antara hormon?2 dari ovarium dan hypo-
physe. Keseimbangan ini akan berakhir pada waktu mati haig
(menopause) yang menandakan berakliirnya kerja ovarium di-
dalam proses reproduksi.

Didalam beberapa prengamatan beberapa peneliti menemu-
kan bahwa aktivitas gametogenik telah terlihat rada masa
"pre-puberal" sebelun adanya pengaruh dari hormon gonado=-
tropin. Pada beberapa hewan percobuan dan manusia yang ma-
sih jauh dibawah urur dewasa kelanin dijumpd“ adanya foli-
kel2 didalan ovarium dari beberaps ukuran dan ads pula yang
telah membentuk antrum dan cairan folikel, Data yang dikum-
pulkan berdasarkan histokinia ner berikan kesan bahwa ovari-
wr dapat menghasilkan estrogen seboelun dirangsang oleh hy-
pohyse pars distalis, Folikel2 ini pada saat itu tidak reg-
ponsif terhadap rangsangan dari hypophyse dan kemmngkinan
lain ialah bahws pada waktu itu ovarium memnpunyai suatu zat
"organizer" ataupn "inductor" yang nemegang peranan ter-
hadap aktivitas ovariunm sebelun hy-ophyse Aars distalis
milai bekerjall’l3’14’15’l6, Dari ¢ata tersebut telah pula
dibuktikan bahwa pada tikus yang nengalani hypophysectonia
oogenesis dapat terjadi tanpa bantuan ckstrak hypophysec.,

Untuk nasa pubertet dan seterusnya selana proses re-
produksi masih berlangsung mnaka bartuan hormon?2 dari hypo-
physe adalah nutlak. Hornion Jang mengatur proses reproduk-
sl nampaknya sana pada kedua jenis seksl7’18’19’20°
sebagal dikemukakan diatas, konsensus pada saat ini inlah
bohwa hormon? hypophyse yang nemcgang peranan didalan per-
kembangan dan pertumbuhan ovirium dan testis adalan psy
yang mengatur pertumbuhan folikel, IH yang nengatur ovy-
lasi dan 17H yang mengatur dan nerngsang sekresi estrogen
dan progesteron oleh corpus Intcwr,
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Selalu adanya corpus luteun, pada beberapa Jenis hewan,
yang dapat menghasilkan estrogen dan prosesteon ini s -
ngat diperlukan terutama selana terjadi kehamilan atau
kebuntingan, Dari data literatur yang dapat dikunpulkan
mengenal kerja LTH terdapat adanyn beberapa data yans uen-
berikan kesinpulan yang kadang? berlawanan satu sans lo-
innya.

Pembuktian dari kerja FSH terhadap ovarium tolah Ad-
buktikan lebih dari 35 tahun yang silam oleh Hisaw et 31,9

PERRY

ketika acrekn mempelajari kerja hormon gonadotropin dari
hypophyee pada tikus2 percobaan yang berunur 22 hari de-
ngan nmenentukan F3H urntuk selana 4-5 hari. Perkenbangan
dan pertumbuhan folikel ini tidak cukup sempurna bila ha-
nya dirangsang oleh FSH saja. Ini akan terlihat pula bhah-
wa kadar estrogen yang dihasilkan oleh folikel tidak cu-
kup tinggi titernyo. Sebaliknya I1H, jika bekerja sendiri
tidak merangsang folikel untuk ncnghasilkan estrogen. Per-
tumbuhan folikel dan ekskresi estrogen akan lebih baik
bila ada kerja synergistik antara FSH dan LH. Perbanding-
an yang tepat antara kedua hormon tersebut adalah sangat
penting untul nendapatkan hasil yang malsimum. Karena rie-
ninﬁgatnya estrogen, maka pertumbuhan uterus juga mening-
kat™ ",

Literatur yang klasik didalam penelitian ilniah ne-

ngenai kerja FSH dan LH pada hewnne percobaan boik pada
hewan jantan maupun hewan betina islah penelitian2 doan

. . 18
pengamatan yang dilalukan oleh Grecep et al™ o

Pemberian ILH kepada tikus2 Juntan akan mongakibat-
kan penbesaran testis, kelenjar crostat dan kontung sper-
ma. Dari data histologis testis rang diberi LH, dapatlah
diambil kesimpulan bahwa Il merangsang sel2 interstitiel
dari testis. © 12 interstiticl ii kemudian nenghasilkan

hormon androgen (testosterone) yung kenudian androgen ini

akan neran.sang pertumbuhon saluran seminiferi dan alat?
Yelamin 1Tainnva .
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Mekanisme perangsangon dan pengaturan Proses ganetoge-
nesis dan sekresi horvon androgen oleh tortis diteliti 4 -
ngan nenggunakan hewan? percobaan yang telah wmengalami hy-
pophysektonia. Yemberian ckstrak yang nengandung Fs5H kepada
tikus jantan yang telah di-hypophyscktomia al'n dapat mem-
pertahankan proses spernatogenesis sanpai taraf penbentuk-
an spernatocyt. Sel2 interstitiecl dari testis dan kelenjar
seks lainnya tet p mengalami atropi. Data ini nenun jukkan
bahwa FSH adalah kusus berpcran pada pertumbuhan epitel
dan saluran scminiferinyalgo Untuk menlanjutkan spernato-

genesis yang senpurna pada hewan percobaan yang telah me-
ngalami hypophysectonia naka diperlukan kedua nacan hor-
ron FsH dan LH.

Involusi dari spernatogenesis pada hewan? yang umengo-

lami hypophysectonia dapat dihindarkan dengan .aenberikan

. 20
ekstrak testis dan hormon androgen sl

« Didalan percobaan
ini ternyata, neskipun spermatogenesis dapat berlangsung
dan kelenjar seks tanbahan dapat berfunksi dengan baik,
tetapl sel? intersitiel dari testis nengalami atropi, Ini
nembuktikan pula bahwa Spernatogencsis tergantung tidak
saja kepada FSH tetapi juga kepada hormor androsen, Tute.
inizing Hormone (ICsSH) bekerja hoanyva pada sel?2 intersti-
tiel testis untuk ne Wngsang sel2 Leydig yang verghasilkan
hormon androgen dan kemudian horron androsen ini neringsang
epitel dari saluran seniniferi,

Penganatan g lain dilakukan oleh Smith22 yang juga
nenberikan kesinpulan bahwr untuk nendapatkan hasil sSper-
natogenesis yong baik oleh saluran scniiniferi diperlukan
kerjasana antars meH dan ICSH,

Hubungan fisiologis antara ¥5H dan LH yang Serupa di-
rati pula pada mausia. Dari data klinis diketahui bahwa
penberian hormon chorionic gonadotropin (yang nenpunyai
daya kerjasana dengan I0SH) kepada penderita "hypogonado-

trpoic eunuchoidisnm" nenun jukkan bahwa orang2 ini dapat
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menghasilkan hormon androgzen. Sel-sel Leydig nampak bor-
kembang dan saluron seminifori Juga nerbosar, neskipun
spermatogenesis belum terjadi. Bila hornon chorionic gona-
dotropin terscbut penberiannya disertai dengan FSH naka
spermatogenesis akan terjadi dengan ba1k22

Proses ovulasi

Dari data literatur mongenai proses ovulasi bolehlah
dianbil kesimpulan bahwa proses ini adalah jauh dari pada
Jelas, Konsensus yang umum diterina ialah bahws ovulasi
dirangsang atau setidak- -tidaknya untuk ovulasi diperlukan
hormon LH. Kesukaran untuk nenyingkapkan mekanisme ovulasi
dipersulit lagi dengan adanys kenyataan bahwa banyak foli-
kel yang tunmbuh dan berk ceribang; nencapal suatu titik dan
kerudian akhirnya mengalami ?twv”1%23’24925’26’27’28’29’3O°

Fenentuan air seni dan scermanm pada manusia bahwa mening-
katnyn gonadotropin adalah scjajar dengan terjadinya ovu-
lasie. Gonadotropin ini diperlukan guna proses penatangan
folikel3l,

Survey terhadap literatur tidok diketenukan penjelas-
an yang tegas nengenal terjadinyn rangsatigan awel dari ak-

aysc dan ovariwi. Hengenai

tivitas funksionil antars oy o
proses inil ada dua konscp yong pada waktu ini dianut,
Konsep yansz pertana bohwa cstrogen vang nula-nula didapat
dalam jumlah yong keeil nenyobabkan rangsangan kepada hy-
pophyse ataupun hypothalmus yong akhirnya akan nenyebab-
kan sekresi horron gonadotropin. Hormon estrogen didalan
Jumlah yang keeil ini diperoleh karena adanya sekresi olch
cortelrs dari anak buah pingoong dan ovariuri. Adanya hor-
aon estrogen dibuktikan pula bahwa analt buah pinggang
dan ovarium dapat nenghasillinn estrogs sen didalam jumlah

yang sangat terbatas sebelun dewnsa kelamin.
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lonsep yang koedu
Konsep yang kedua mengemukalcan kemungkinan adanya organizer
embryonal atau zat-zat induktor yang nirdangsang terjadinga )
permulaan siklus funksional sntara hypophyse dan ovariumll?lb°

Kerja sama antara PSH dan TH mencapal puncaknya dengon
dihasilkannya estrogen oleh folikel., Follicle Stimulating
Hormone bekerjs pada sel-scl granulosa dan LH bekeria pada
theca interna dari folikells’32°o
Pengaruh yang utama didalam ovulasi adalah pengaruh yang
didapat dari LH. Tetapi bagainanapun juga perbandingan
antara titer FSH dan LH yang diperlukan untuk merangsang
ovulasi. Pada waktu titer 1H paling tinggi akan terjadi
pembengkakan pada folikel de Granf dan perubahan? mikros-
kopis akan terjadi pada dinding folik9129’3o°o Meskipun
ada variabilitas, namun pada urmnya ovulasi terjadi pada
pertengahan dari siklus mcnstruasi3l933’3u’35’36.

Pada saat terjadi ovulasi nkan terjadi penurunan ti-
ter estrogen didalam peredaran darah dan folikel yang te-
lah  mengalami ovulasi akan herubah bentuknya dari corpus
robrun menjadi corpus lutcur. Dengan rangsangan dari LTH
maka corpus luteum mulai bekerja dengan menghasilkan es-
trogen dan progesteron untuk waktu selams kiroa-kira 14 hori,
Bila kehamilan terjadi kerjn corpus lutcurn: akan lebih la-
ma dengan rangsangan oleh hormon chorionic gonadotropin37,
Didalam hal kehanilan corpus lutcun akan berumur kira~-kira
selama 3 bulan. Jika penmbuahan telur atau kchamilan tidak
terjadl corpus luteun akan rulai mongalap% degenerasi pada
sekitar hari kedua belas sctelah ovulasi Q”39. Pada saat
corpus lutewn ini mulai mengalani involusi, maka folikel
yang lain nulai dengan proscs peryunbuhannya.

Gejala=-ge jala lainnyn yanes monunjukka? terjadinya o-
vulasi ialal meningﬁﬂﬁnxa jgm%gh)trogbocyt+og meningkat-
nya suhu tubuhul’4294j"u’qb9fo7+79uo dnn meniagkatnya

h9,50,5,,52
hormon pregnancdiol didalan air seni 777777997«
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Meningkatnya presmanediol didalan air seni disebabkan ka-
rena progesteron yang: dihasilkag setelqh ovulasi diruboh
oleh tubuh menjadi prcrnunodiolj3’5u’55’56’)7' Selain ge

Jala-ge jale yang dischutkan HLMtWU9 perubahan? padn cndo-

58,59,60,61,62,63, 64,

netriun an vagina dapat juga dipakai
untuk nmenentukan waktu HVHL‘”lb5 66,67, 68 karena perkeme
bangan dan pertumbuhan epitel vagina baik pada manalia la-
innya maupun pada manusia dipengaruhi oleh hormon? yang

dihasilkan oleh ovarium yaltu cstrogen dan progesteron 69,70,
71,
Sumbu funksionil hypothala \nus-hypophyse-gonad

Konsensus sebelum tahun 1943 menunjukkan bahwa hypo-
physe merupakon pengatur utoss dari kerja kelenjar cndo-
krin lainnya, Hyporhysce adalah merupakan dirrigent agar
sermn kelenjar endokrin dapat vekerja didalan bentuk 'kon-
ser'. Karenanyna hypophyse sering pula diberi namn "mater-
gland®,

Percobaan? dengan mensounakan hewan percobaan ne-
nun jukkan bahwa pengrusakan bagian hypothalanus dari nar-
rnot memberikan kesinpulan pentingnya peranan bagian ini
terhadap hypophyse dan kelen jar gonad72° Percobaan? beri-

7357

Pulan yang samn, Rangsangan listrik pada hypothalanmus ba-

kutnyn dilakukan pada tikus dengan hasil dan kesin-

gloan depan mengakibatkan terbentuknya hormon LH atan
TNAT

Rangsangan dari hypothalmims yang disalurkan kepada
hypophyse pars distalis meripunyai dua jalur saraf dan
jalur penbuluh darnh (hypophyseal portal system)., Jalur
saraf yang timbul pada nuclous supra opticus dari hypotha-
lamus bagian depan dan dari micleus paraventrienlarvis do
akan berakhir didalan hypophyse bagian belakang (hypophyue
pars nQVOb<77. Sckelonpok penbuluh darah dari "median eni-~-

) . ) 78, 7
nenece' doan hy pothal amme kemainn hypohiyvoa pars distalis’ " 279y
b Yoy i
UO 9 u_l_ °



Hubungan antara saraf dan prembuluh darah didalan hypo-
thalarus dan hypophyse telah dianati dengoan seksama pads ko-
linci oleh Green dan Harris79° Mercka nengamati bahwa pembu-
luh darah dari "pars tuberalis" berasal dari percabangan ar-
teri carotis interna yang kemudian membentuk percabangan
yong halus dan menbentuk suatu anyaman diantara Ypars tubo-
ralis" dan "median eminence®, Dari sini pembuluh darah ini
ckan menyebar masuk kedalanm "median eminence" sampai kepa-
da tangkai hypophyse dan terus membentuk anyanan? pule di-
dalam hypophyse pars distalis. Jalur atau anyaman pembuluh
darah yang akhirnya sampai di hypophyse pars distalis ini
rapat sekali Elbungannya dengan Jalur saraf hypothalamus
hypophyse.

Karena rapatnya jolur pembuluh darah dan jalur saraf
tersebut diatas, naka zat? kinia yang terbentuk karena rang-
sangan saraf dari hypothalarms akan dialirkan nelalui jalur
pembuluh darah dnan akan sampal kepada hypophyse yeng ber-
akibat nicrangsang ataupun nenghambat kerja hypophysa pars
distalis79’82’83’84’85'

dengan merusak tangkal hyporhyse akan berakibat pula meng-

« Pengrusakan jalur pembuluh darah

hilangnya aktivitas gonadotropin dori hypophyse pars dis-

talis. Bila pembuluh darah ini tclah baik kembali maka ai-
tivitas gonadotropin dari hypophyse yang hilang akan tin-

bul kembali?0r81,86.

Beberapa saraf otak menpunyal jolur sampai ke hypophy-
se pars distalis. Tetapi saraf? ini tidak neripunyail penga-
ruh terhadap kerja hypophyse. Zat2 kinia yang dihasilkan
oleh hypothalamus dialirkan kedalan pembuluh darah dan san-
pal kebagian hypophyse pars distalis, zat2 kinia ini ialah
Corticotropin Releasing Factor (CRF), Thyrotropin Releasing
Factor (TRF), Growth Hormone Releasing Factor (GHRF) atau
Somatotropin Releasing Pactor (SRF), Follicle Stimulating
Hormone Releasing foctor { PSHRF) dan Tmteinizing Hormone
Releasing Factor (LHRP).
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doron? tersebut berfunksi dengan nerangsang hypophyse pars
distalis herturat-turut untuk nenghneilkan hormon?2 Adrenc-
corticotropic Hormonc (ACTID), Thyroid Stimulating HOTmonc
(TSH), Growth Hormone (GH), PSH dan TH. Horron yang keenan
yang dihasilkan oleh hypothalanaus adalah Prolactin Inhi-
bitory Factor (PIF) yang bekerja nenghanbat sckresi pro-
lactin atau LTH oleh hypopn,sco7, Hormon2 yoangy dihasilkay
oleh hypophyse ini, sebagai dikemukakan pada bab scbelun-
nya, gatur tata laksana proses? fisiologis dari ovarium
dan testls.

Pengaruh gonad terhadap hypophiyse. Cybernetics,

salah satu tanda yang unik dari organisme hidup ada-
lah kenampuannya untuk relakukon adoptasi. Untuk dapat ber-
tahan don nencruskan kelegot: veionnya, organisme hidup harus
nempunyai cora untuk mensotur lon nempunyai kemanpuan un-

tuk menyesucikan diri kepads linfkungannya.

Keadoan lingkunson d:

an iruhl kestabilan f£i-

siologis organisme hidup nel-lui proses homeos asinyn.

Organisme ini dilengkapi denian berbaonl cara untuk dopat

nengimbangi dan menycsucikan dirinys terhadap perubashan
ataupun rangsangon yons daaton s baik Anri luar moupun Ao
lingkungan didalan orgnnisie itu sendiri (millieu interi-
eur). Mediator bagi rongsonson ini ialah cairan tubuh dnn
nedia organis yansg terdapat wntara lingkungan organisn
dengan nolekul? hidupnyn. .

Perubahion yan: terjadi didaleon lingkuncan luar tidak
dengan segera mengakibatknn perubahan? dan gangguan ter-
hadap funksi2 vital didalmn tubuh discbabkan adanya ling-
kungan dalanm yong berfunksi sebagsai pelindung. Tetapl ji-
ka pada suatu keadaan sistin perlindungan ini tidak lagi
berdaya untuk nmengimbangi poerubnhan2 dan pengaruh? VOILE
berasal dari lingkungsnn luar, maka perubahan? akan tinbul
pada funksi2 yong vital didaloa tubuhe
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Organisme yang termasuk kolas tinggl dan dari segi ubah
angsur (evolusi) telah berkenbang dengan lebih lanjut he rus-
lah menpunyai suatu nekanisie yang anpuh yang akan dapat
nenycesuaikan dirinya dengan perubahan? yang terjadi yang
cukup luas bedantaranya (ran-c). Konsep dari umpan balik
(feedback) didalam sistin birlogi adalah cara untuk menga-
tur dan menycesuaikan sistin didalan organisne, sehingga
seluruh sistim dapat bekerja dengan seirana.

Unpan balik ataupun eybernctics adalah saloh satu ca-
bang ilmu untuk nengatur dan enyeimbanskon diri sendiri.
Didalom sistinm uipan balik ini kita Juumpai suatu 2lat pe-
nguat atau anplificr. Didolas Cloktronika kita kenal adanyn
penguat dengan sictin Jalur terbuka (open loop systew) dan

perpuat dengon sistin joulur

[l

ctutup (closed loop systen).

Pencuat dengan sistin Jodlur S orbilka menpunyeil keoampuonr
untuk nenyesusikon isarat S dikcluarkan dengan icarat
yang rasuk dengan kesalahan? yeng sangat minunl. Keteli-
tian dari sistim jalur terbuwen ini bergantung kepada ke-
nantapan alat voaguatnya dan . ongguan? yvang datany dari
luar alat penguat.

Pidalam alat pengunt dengan sistin jalur tertutup isarat
yang dikeluarkan skon nenberiloom unmpan boelik untuk diban -
dingknn dengon isarat masuk. Beda antara isarat yang masuk
dan isarat yang keluar discbut selisih isarat (crror sig-
nalj. Sclisih isarat adalah orupakan penjabaran dari i-
sarat nnsuk, keuntwisnn konp nen penguat (component ampli-
fier gnin), saggunn?2 lingkimgnn dan isarat keluar.

Jika hneil penjabaran odnlah sann denson perbedaan
antara isarat masuk dan isarat umpan balik dan hasil dari
selisih isarat dikembnlikan kepada komponen pengunt, maka
sistin ini discbut umpan balik negotip (noontive Loeedhaek

nechani ans sorve rechanism abkan cyvbernoticos > o
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Sebaliknya jika isarat selisih adalash hasil penjunlah-
an dari isarat masuk don isarat umpan balik, maka sistin
ini disebut wnpan balik positip, Suntu reningkatan dari
isarat keluar skan meningkatkan puln selisih isarat. Umpan
balik Positip tidak akan dapat mengawnl dan menantapkan se-
suatu sistim dimana 4n bekcrja, Sistin ini nerupakan suatu
proses yang meningkat (regener&tive).

Didalam sistin wipan balik negatif, sistim ini beker-
Ja dengan proscs susutan (dcgener&tive) dan akan memberikan
pengawalan (control) yang nantap. Makin besar isarat kelu-
arnya akan makin keeil selisih isaratnyn dan keuntungan
komponen penguatnya yang okan mengecil, Ini akan menyecbab-
tan menurinnys isarat keluar dan scterusnya,

2idalzm b ologi konsep wipan balik negatif menun jukkan

i
Lahwa penbentukan atau meninicatnyn scsuatu produk atau me-
ningkatnye scsuaty aktivitag, scelanjutnyn akan menghambat
rembentukan atau sekresi sesuaty produk atou scsuatu akti-
vitas sompai pembentukan produl ataupun aktivitas terscbut
akan berkurang,

Efek hambatan (umpan balik negatif) dari hormon? ova-
riun (estrogen dan progesteron) terhadap sekrosi FSH dan 7H
dan hanbatn hormon androgen terhadap sekresi Tosy oleh hy-
pophyse nmenyebabkan hormon?2 estrogen, progosteron ataupun
androgen didalan darah akan sclaly dalon keadaan titer yang
sesuail dengan kebutuhan vada scsuatu saat sehingea dapat

{

nengawal kondann sckelilingnya Jang nenerlukannya,

Data yang dikumpulkan dari hasil2 percobaan dengan he-
wan dan pengamatan pada manusia denunjukkan bahwa hormon?
yong berasal dari ovariunm nempunyai kemampuan untuk mnengo-
tur produksi hormon gonadotropin dari hypophyse 8’89’9O°.



Demikian pula halnya dengan hornon androgen dari testis
dan hormon st. roid 1a 2imnyn coperti gluee  orticodid dari
anak buah PN, g dapat neruioh aktivitas hypophyue di-
dalam menshasilkan gonadotropin dan AQT 91’/2 73,9
Konsensus yang wun, copertl yang dikermukakan sebelun-—-
nya, ialah bahwa FSH don LH mitlok diperlukan untuk pertum-
buhan folikel2 didalan ovarivn, Penberian estrogen yang cu-
kup lama kepada hewan? percol irn vienun jukkan behwa titer
gonadotropin didalam kol njar ﬂ&yd‘hy ¢ Henurun. Schaliknya
rada hewan dnn wanusin v galani ova rleot011a, estrogen-
nya menurun, akan diha 11k vuxtu tltkr yang tinggi dari
gonadotrpoin didalan hypﬁthShjs o llening wtlja hornon
€9¢1997 denmbukti-
kan adanys koenanpuon wens o ot dard ovariun rcialui hor=-
non estrogen Torhaday cktivitoo dalon nongshnoilkan FSHe

MSH didalan hypovhyse nlcibn ovaricetonia

Pengamatanp yong dilskulomn o e Klinis pads snnuei ia
hengfuntkan e ndapat? den o Toopulan? yang didarnt dari

hagil2 Penedition dengn S unakon hewsn? sebagnil hewan
percobaan98’9 100,101, 1024

Tidak sajn dosis, tﬁta;i walkitu yong tepat dan cars
penberian horme - cari ovori . Just nemp 1garuhi produksi
atou laju produkss dnrd >Jnv<>ur>91n103. Penelitian dari
Snith dan Albcrtloq pada manusina mcnunjukkan bahwa cstro-
gen yang dibe rikan dengan dosis yang keeil akon bersifat
merangsnng produksi gonadotropin dan bemberian tstrogen
dengan dogis SN Tinogl aker ~enghanbat produkei gonado-’
trpoin. Dari dntn Snith dan idbert ini tidak davat ditarik
kesinpulan apakah pongaruh estrogen hanya pada broduksi
LH atau psy S2ja, karena yons ditcutukan adalahn Junlah go-

nadotropin YONS nenyolnrnh yon,s terdapat d3dn7an A1r seni,
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Dari data mengenai pengaruh  progesteron terhadn ap hy-
pophyse menunjuklan pula bahwo hormon ini, bersantung kepnda
dosis yang diborika i, akan dopat nenghanbat produksi LH
(ICSH)ll’lO)’lO6. Hasil yang sana juga diperoleh, meskipun
tidak begitu jolas, dari ohsorvasi pada manusialo7,

Kcrubinasi antara cstroson doan progesteron (dengan per-
bandingan yan: topat) akon fooat nenghilanckan sama sekali
gonandotropin didalan hypophys\ 08

Sebagainona hornon?2 dare Qvarium9 hormon dari testis

Juga nenpunyai pengsnruh nenghanbat terhadap hyporhyse pars
distalis, Didalan keadann fllelU”loy hypophyse akan men-
berikan sarnbudsn terhadap neniv kat ataupun nenurunnya hor-
non dari testis,

Didalan vengmanton? 4o creobann? yong dilokukan sc-
Jak abad ke du pulul telal vonyak hasil?2 yan, didokwuento-

+

sikan bohwa penbuangan testis o5 apun caral denghilangkan

1

aktivitas testis ~kan men nkitoSian kerja yang berbeda dari
109 110,121,112,113

hypophyse vpars distalis Sterilisasi de-

ngan mengounakan sinar-xX dan rodiunm mempunyai pengaruh yang
11k, 115

sana terhadap kerja hypophyse pors distalis
Penelitian yanys dilakukan L0 tohun yang lalu dan masih
nerupakan konsensus sonpail scinrnng, mengambil kesimpulan
bahwa sel2 epitel dari saluran scniniferi nmenghasilkan suatu
gat yong disebut zat penchanbot atau ”inhibin“ll6 atau hor-

117

mon X yong nengakibatkan produkksi FSH oleh hypophyse pars

distalis renurun,

Hasil2 yong diperoleh pada hewan percobaon menjadi lebih
mantap sctelah penganatan? yang dilakukan pada nanusia nembe-
rikon hasil yang serupa. Hormon gonadotropin didalam air seni

97,118

nanpak meningkat pada orang yons mengalani kastrasi mna-
upun yang mengalarnl ovariektoniny7, Pata orang? yang nehgalani
119 120

gongguan pada kesuburannya (infertility) dan cryptorchid

akon terlihat bahwa titer gonadotrppin didalan air seni men-
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jadi tinggzi.

coe 21,1223
Peaberian hormon androgen yang cukup tingsi

123,124,125,126,127,128,129, imn juga estrogen126’127’128’129°
nenurunkan kenampuan dari gonad untuk nelakukan rangsangan
yang hernanifestasi sebagai hanbatan terhadap hypophyse pars
distalis dari orang? yang normal. Palsn orangl yang nendceri-
ta hypogonadismgg dan yong nengalani ovari@ktouiul3o re -
ningkatnya gonadotropin dari hypophyse dalam air seni dapa
dihilangkan denzan nemberikan hornon androgen noupun hor-
non estrogen dengan dosis yung optimune

Data yong dikumpulkan dintas nenun jukkan adanya pc-
ngaruli unpan balik yang ncoatif antara gonat (alat jantinn)
nelalui hormon? yangs dihasilkannya terhadap hypophysc dan
hypothalanus.

Penbahasan dan Wesinpulan

ak adanys tau kuran: CIoktifnya pengaturan kesein-
bangan (checks and balance) -lch alan terhadap pertambahan
penduduk, nenakso manusia itu sendiri untuk mengatur kela-
hirannya agar laju kelahiran tidak terlanpau tinggi.

Poopaturan kelahiran densan Palan intervensi terhadap
aktivitos alat? jantina (rnel) haik secara hormonal nmoupan
cara2 lainnyn nkan nengakibatkan aktivitas hypophyse dan
hypothalamus akan terzanggu. Menghentikan atau nienguransi
aktivitas hypophyse atau hypothalermus didalan produksi go-
nadotropin akan mengakibatkan berkurangnya kemanpuan alat?
Jantina untuk nmenchasilkan ovps daupun spernatozon,

Adabyo sistim wnpan balil negatif antara alat2 jantina
dengan hypothalamus dan hypophyse telah dimanfantkan bagi
meningkatnya kesuburan bagi nereka yang kesuburannya bera-
da dibawah keadaan nornal (infcertild dan bagi keperluan po-
ngaturan kelahiran dengan menghambat produksi tolur.



Pumberian hormon andrs oon atau estrogen dan progesteron
didalam waktu tortentu kepa'sn individu ( anusia ataoupun acwon
nammalia lainnya) yang didalan keadaan kurang subur dan kciu-
dian nenghentikan penberian hornon2-unya akan dapat neniunbul-
kan "rcbound phenonena" dinans produksi sperna beberapa woke-
tu kenudian akaon neningkat don produksi telur okan lebih
ik,

Dasar2 dari "rcbound phenonena' inilah yang oleh Dr.
John Rock dari Boston, seorans ahli kandungon yang beraga-
na Katolik, dengan bekerja sana dengon biclog Gregory Pin-
cus gekitar.-a0ctehun yang lalu menciptakan pil yang ter-
diri dari canpuran estrogen dan progesteron yang dapat
nmeningskatkan kesuburan (fertility) dari wanital? ketika
pemberian pil2 tersebut diherntikon, Didalam dunia peter-
nakan phenonena ini dapat di kol uwntuk sinkronisasi es-—
trms suatu kelompok ternak schingga hewoan? tersebut dapa
nengandung dan melahirkan pads wektu yang samas Estrogen
dan progesteron yang diberikon akan wmenghambat rpoduksi
gonadotropin (FSH &an L) yan. berakibat terlambatnya pro-
duksi telur. Sclama ovariun tidak nmenghasilkan telur se-
olah olah ovariunm didalan keadaan mengaso atauw istirahat.

Produksi t.lur olch ovariun akan dapat terus nencrus
dihambat selamn cstrogen dan progesteron juga terus di-
berikan yan: berarti produksi gonadotropin terus diham-
bat. Denson jalan denikian, dengon dihanbatnya produksi
telur naks pembuahanpun dihoobat. Moka rulailah cara pe-

gaturan kelahiran dengan menggunakan cara "oral contra-
ceptive" yakni nemberikon hormion estrogen dan progeste-
ron (sintetis) terus nenerus agar tidak terjadi pembuaha

jika nengadaknan hubungnn kelanine



Estrogen dan progesteron adalah hormon steroid yang a=
kan mengalani desintesis didnian hati. Ini berarti sesorany
yang nenggunakan estrogen don progesteron sebagai pencegah
kchamilan (sebanyak 120 pil sotahun) nake hati akan bekerja
lebih keras dari pada biasa. Tarenanya menjadi pertanyaan
don penikiran yang cukup bororeti apakah di Negara? yang se-
dang berkembang dimana scbagian besar rakyatnya nmosih di-
rundung oleh kemiskinan dan kenclaratan dan dinana keadaan
gizinya untuk al~t2 tubuh yan. bekerja biasa masih jauh di-
bawah normal, peacegahan kehariilan atau peraturan kelahiran
dengan pil adalah suatu tindakaon yang tepat dan perlu dian-
Jurkan. Adanya pengaruh? sanpingan yang mungkin timbul bagi
orang2 yang menggunakan pil scbagai cara pengatur kelahiran,
nenycbabkan di Negara?2 yang tolah maju dan nenyadari kese-~
hatan rakyatnya adanys anjurarn nonr orangs yang nenggunakan
cara ini selalu berada didalon pengawasan dokter., Adalah bi-
jaksana sebelum nenggunkkan pil sebagsai pencegah kehanilan
nakase jarah keschatan bagi si-onakai perlu terlebih dahulu
diteliti.

Pada laki2 pengaturan kelahiran secars hormonal bukan-—
lah tidak mungkin dilakukon, Cors yan: scocat ideal ialah
untuk nenguronsi atau nenghilangkan kemampuan dan vitalitas
sperma untuk ncnbuahi telur ogkipun produksi hormon? lain-
nya tetap nornal dan spernntocsencsis tetap baik. Cara ini
secdang dikembangkan olch Devartencn Zoologi pada Universi-
tas New Delhi 4l India.

Pengaturan kelahiron densan intervensi spermatogene-
sis dan oogenesi; mungkin puln dilakukan dengan nmemberikan
zate yang berasal dari tanannn obat2-an, Penelitian kearah

ini mungkin pula dijajaki.
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Di ITovioncsia

Adanya beberapa kelompok individu yong dari segi keo-
ganmaan renolak atau scson nn, unakan cara IUD dapat pula
dinengerti karcna cara ini dopat dianggap sebagai salah
satu cara pensrusuran yang awale.

Di Indonesia dinana scha:ian rakyatnya terdiri dari
petani dan keadaan oizi sebasian besar penduduknysn nasih
jauh dibawah ncornal serta taraf rendidikan masili kurang,
neka cara pengssunaan kondon adalah suatu cara pengaturon
kelahiran yang paling tepat, Lerhalangnya prostaslandin
untuk sampai mengenai vegine dapat nenychabkan berkurang-
nya kontraksi vagina seclana hubungan kelanin terjalin dan
hal ini pada beberapa individu dapat meninbulkan rasa ku-
rang puas.

suatu carc yang tideklilongsung bagi menghanbat atau
nengurangi laju kelahiran ialoh neningkatkan taraf pendi-

dikan nasarakatnyn.
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