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1.1. Latar Belakang

Parkinson merupakan suatu penyakit neurodegeneratif yang ditandai dengan
kematian neuron pada otak bagian tengah yaitu pada substansia nigra pars compacta.
Penyakit ini kemudian akan menyebabkan kelumpuhan pada lokomotor karena
dopamin yang berada di striatum akan menipis (Jhonsa dkk., 2016). Kelumpuhan
lokomotor penderita penyakit Parkinson diantaranya tremor atau tangan gemetar pada
saat istirahat, rigidity atau kekakuan otot dan sendi, bradykinesia atau melambatnya
gerakan dan bicara, dan postural instability atau ketidak stabilan postural, seperti
mudah jatuh dan kesulitan dalam menghentikan langkah setelah berjalan (Hanriko
dan Bella, 2018). Tanda orang yang terkena penyakit Parkinson dapat dilihat dari
beberapa gejala, yaitu gejala motorik atau gejala yang memengaruhi pergerakan,
seperti mengalami permasalahan pada postur, koordinasi dan keseimbangan berjalan.
Selain itu juga dapat dilihat dari gejala non motorik atau gejala yang tidak
memengaruhi gerakan, umumnya sering terjadi kecemasan, konstipasi, kelelahan dan
depresi (Standaert dkk., 2016).

Terjadinya penyakit Parkinson ini, dapat disebabkan oleh adanya paparan dari
herbisida, salah satunya yaitu paraquat.. Paraquat merupakan herbisida nitrogen
kuartener yang sangat beracun dan dapat menginduksi stres oksidatif melalui
produksi Reactive Oxygen Species (ROS) yang akan merusak lipid dan protein DNA
serta memiliki potensi penyebab kematian sel (Jefferson dkk., 2017). Akibat dari
paparan paraquat ini akan menyebabkan gangguan pergerakan, seperti gejala khas
penyakit Parkinson yang menunjukan bahwa paparan paraquat efektif dalam
menginduksi gerakan yang mirip dengan gejala penyakit Parkinson. Gangguan

gerakan terkait dengan perubahan ultrastruktur di otak dan mitokondria akan terjadi



