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ABSTRAK 

 

KAJIAN PUSTAKA EFEKTIVITAS DAN KEAMANAN TERAPI 

PROPYLTHIOURACIL DAN METHIMAZOLE PADA IBU HAMIL 

DENGAN HIPERTIROID 

 

AGATHA TYAS ESTU PINILIH 

2443018131 

 

Hipertiroid merupakan salah satu gangguan endokrin yang paling 

umum terjadi pada wanita hamil yang ditandai dengan adanya sekresi 

berlebihan dari tiroid tri-iodothyronine dan tiroksin yang dapat menimbulkan 

hiperfungsi tiroid. Obat antitiroid golongan thioamida merupakan terapi 

pilihan untuk hipertiroid selama kehamilan. Obat ini mampu menurunkan 

produksi hormon tiroid dari kelenjar dan menyebabkan penurunan bertahap 

pada tanda dan gejala agar kembali normal selama 3-4 minggu. Obat 

antitiroid mampu mengurangi iodinasi residu tirosin dalam tiroglobulin 

dengan menghambat oksidasi yang dikatalisis oleh reaksi thyroperoxidase 

dengan bertindak sebagai substrat sehingga secara kompetitif menghambat 

interaksi dengan tirosin. Tujuan penelitian kajian pustaka ini untuk 

memaparkan bukti ilmiah terkait efektivitas dan keamanan terapi antitiroid 

pada ibu hamil yang mengalami hipertiroid. Proses pencarian artikel 

dilakukan menggunakan database PUBMED dan Google Scholar dengan 

sebanyak 6 artikel terpilih yang sesuai dengan kriteria inklusi. Hasil 

efektivitas terapi antitiroid kombinasi Propylthiouracil ≤150 mg/hari-

Methimazole dosis ≤5 mg/hari dan penggunaan tunggal bergantian 

Propylthiouracil dosis 150 mg/hari-Methimazole dosis 5-10 mg/hari terbukti 

efektif dalam memperbaiki kadar TSH dan FT4 pada ibu hamil dengan 

hipertiroid. Penggunaan antitiroid Propylthiouracil ≤150 mg/hari dan 

Methimazole dengan dosis ≤5 mg/hari selama kehamilan dianggap aman 

karena dapat menekan efek samping teratogenic, embryopathy, 

hepatotoksisitas dan efek samping lain yang terjadi baik pada ibu hamil 

maupun pada janin dan neonatus. 

 

Kata Kunci: propylthiouracil, methimazole, hipertiroid, ibu hamil, 

efektivitas dan keamanan 
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ABSTRACT 

 

A LITERATURE REVIEW THE EFFECTIVENESS AND SAFETY 

PROPYLTHIOURACIL AND METHIMAZOLE THERAPY IN 

PREGNANCY WOMEN WITH HIPERTIROIDISM 

 

AGATHA TYAS ESTU PINILIH 

2443018131 

 

Hyperthyroidism is a frequent endocrine disease in pregnant 

women, characterized by increased thyroid secretion of triiodothyronine and 

thyroxine, which can result in thyroid hyperfunction. The thioamide class of 

antithyroid drugs is the treatment of choice for hyperthyroidism during 

pregnancy. This drug can decrease the production of thyroid hormone from 

the gland and cause a gradual decrease in signs and symptoms to return to 

normal over 3-4 weeks. Antithyroid drugs can reduce the iodination of 

tyrosine residues in thyroglobulin by inhibiting the oxidation catalyzed by the 

thyroid peroxidase reaction by acting as a substrate thereby competitively 

inhibiting the interaction with tyrosine. The purpose of this literature review 

is to present scientific evidence regarding the effectiveness and safety of 

antithyroid therapy in pregnant women with hyperthyroidism. The article 

search process was conducted using the PUBMED and Google Scholar 

databases with 6 selected articles that matched the inclusion criteria. The 

results of the effectiveness obtained based on selected articles on antithyroid 

combination therapy Propylthiouracil at a dose of ≤150 mg/day-Methimazole 

at a dose of  ≤5 mg/day and single therapy alternately Propylthiouracil at dose  

150 mg/day-Methimazole at dose 5-10 mg/day during pregnancy proved 

effective in increasing TSH and fT4 levels in pregnant women with 

hyperthyroidism. The use of Propylthiouracil with a dose of ≤150 mg/day and 

Methimazole with a dose of ≤5 mg/day is considered safe because it can 

suppress teratogenic side effects, embryopathy, hepatotoxicity and other side 

effects that occur both in pregnant women and to the fetus and neonate. 

 

Keywords: propylthiouracil, methimazole, hyperthyroidism, pregnant 

women, effectiveness and safety 
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