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Teh merupakan salah satu minuman yang paling banyak dikonsumsi. Rata-rata konsumsi teh 

di dunia adalah sekitar 120 ml/hari per kapita. Selain mempunyai banyak manfaat terhadap 

kesehatan, ternyata teh juga diketahui dapat menghambat absorpsi Fe. Tujuan karya tulis ilmiah 

ini adalah mengetahui efek konsumsi teh terhadap absorpsi Fe. Hasil penelitian menunjukan 

tanin pada teh mengandung gugus OH- pada cincin aromatik sehingga membentuk kompleks 

khelat dengan besi heme dan nonheme. Ikatan yang terbentuk akan dibuang melalui feses yang 

mengakibatkan absorpsi zat besi tidak dapat mencukupi kebutuhan tubuh. Absorpsi zat besi 

yang tidak mencukupi kebutuhan tubuh dalam jangka panjang menimbulkan gangguan 

transferin dalam membawa besi ke eritroblas. Ketika terjadi kekurangan zat besi, sintesis heme 

dihentikan dan biosintesis globin dihambat melalui heme regulated inhibitor (HRI). 

Peningkatan aktivitas HRI menghambat faktor inisiasi transkripsi sintesis heme yaitu 

Eukaryotic Initiation Factor 2 (eIF2). Oleh karena itu, prekursor sel darah akan mengandung 

lebih sedikit heme dan rantai globin sehingga menurunkan konsentrasi hemoglobin darah dan 

menimbulkan anemia.   

 

Kata kunci: absorpsi Fe, anemia defisiensi Fe, teh, tanin, hemoglobin 
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ABSTRACT 
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Tea is one of the most consumed beverages. The average consumption of tea in the world is 

about 120 ml/day per capita. In addition to having many health benefits, it turns out that tea is 

also known to inhibit Fe absorption. The purpose of this scientific paper is to determine the 

effect of tea consumption on Fe absorption. The results showed that the tannins in tea contain 

the OH- group on the aromatic ring so as to form a chelating complex with heme and nonheme 

iron. The bonds formed will be excreted through the feces which results in the absorption of 

iron being unable to meet the body's needs. Absorption of iron that is not sufficient for the 

body's needs in the long term causes transferrin interference in carrying iron to erythroblasts. 

When iron deficiency occurs, heme synthesis is stopped and globin biosynthesis is inhibited via 

heme regulated inhibitors (HRIs). Increased activity of HRI inhibits the transcriptional 

initiation factor of heme synthesis, namely Eukaryotic Initiation Factor 2 (eIF2). Therefore, 

the blood cell precursors will contain less heme and globin chains thereby lowering the blood 

hemoglobin concentration and causing anemia. 
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