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Avrticle History: Latar Belakang: Reaksi Kusta adalah suatu episode hipersensitivitas akut
Received : 18 Mei 2024 yang dapat terjadi sebelum, saat, atau setelah pengobatan. Beberapa kasus,
Accepted  : 26 Juni 2024 reaksi kusta yang parah dapat mengancam jiwa pasien. Interleukin-6 (IL-6)

adalah sitokin multifungsi terlibat dalam regulasi respon imun, peradangan,
reaksi fase akut, dan pertumbuhan hematopoietik. Pada reaksi kusta IL-6
menginduksi respon inflamasi akut saat disintesis di lokasi infeksi oleh sel-sel
inflamasi. Moringa oleifera diketahui memiliki senyawa bioaktif yang me-
miliki fungsi biologis salah satunya anti-inflamasi. Penelitian ini bertujuan
mengetahui efek dari ekstrak Moringa oleifera sebagai terapi Adjuvan dalam
menurunkan kadar 1L-6 pada pasien dengan Reaksi Kusta Tipe 1

Metode: Penelitian ini menggunakan studi eksperimental dengan desain pre
and post randomized single blinded controlled trial. Sampel pada penelitian
ini adalah pasien kusta dengan reaksi tipe 1 yang berkunjung ke Poliklinik
Kulit atau dirawat di RSUD dr. Rehatta Provinsi Jawa Tengah pada bulan
Desember 2023-April 2024 dengan jumlah 22 subjek yang dibagi kedalam
dua kelompok yaitu kontrol dan perlakuan. Subjek pada kelompok perlakuan
mendapatkan terapi Prednison dan ekstrak Moringa oleifera 2gr/hari. Sedang-
kan pada kelompok kontrol hanya mendapatkan terapi Prednison yang
dilakukan selama 1 bulan. Kadar IL-6 pretest dan postest dilakukan meng-
gunakan metode sandwich Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA).
Hasil: Analisis perbedaan kadar serum IL-6 pretest dan postest dengan uji
Wilcoxon pada kelompok perlakuan didapatkan nilai p=0,155 dan kontrol
p=0,110. Sedangkan perbedaan antar kelompok perlakuan dan kontrol dengan
uji Mann Whitney menunjukkan nilai p=0,412 pada postest. Sehingga dapat
dilihat bahwa tidak terdapat perbedaan yang bermakna (p>0,05) antara pretest
dan postest serta perbandingan antar kelompok.

Kesimpulan: Pemberian terapi adjuvan ekstrak Moringa oleifera 2gr/hr tidak
berpengaruh terhadap penurunan kadar IL-6 pada pasien reaksi kusta tipe 1.

Kata Kunci: Abstract

Moringa oleifera, Background: Leprosy Reaction is an acute hypersensitivity episode that can
Adj uvan, Kada( IL-6, occur before, during, or after treatment. In some cases, severe leprosy reactions
Reaksi Kusta Tipe | can threaten the patient's life. Interleukin-6 (IL-6) is a multifunctional cytokine
Keywords:

that regulates immune responses, inflammation, acute phase reactions, and he-
matopoietic growth. In the leprosy reaction IL-6 induces an acute inflammatory
response when synthesized at the site of infection by inflammatory cells. Mo-
ringa oleifera is known to have bioactive compounds which have biological
functions, one of which is anti-inflammatory. This study aims to determine the
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effect of Moringa oleifera extract as adjuvant therapy in reducing IL-6 levels in
patients with Type 1 Leprosy Reaction.

Method: This research used an experimental study with a pre and post
randomized single blinded controlled trial design. The samples in this study
were leprosy patients with type 1 reactions who visited the Skin Polyclinic or
were treated at RSUD dr. Rehatta Central Java Province in December 2023
— April 2024 with a total of 22 subjects divided into two groups, namely control
and intervention. Subjects in the intervention group received Prednisone the-
rapy and Moringa oleifera extract 2g/day. Meanwhile, the control group only
received Prednisone therapy for 1 month. Pre-test and post-test IL-6 levels were
carried out using the sandwich Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA)
method.

Result: Analysis of differences in pretest and posttest IL-6 serum levels using
the Wilcoxon test, in the treatment group showed a value of p=0.155 and the
control value was p=0.110. Meanwhile, the difference between the treatment
and control groups using the Mann Whitney test showed a p value = 0.412 at
post-test. So it can be seen that there is no significant difference (p>0.05)
between pretest and posttest as well as comparisons between groups.
Conclusion: Administration of adjuvant therapy with Moringa oleifera extract
2gr/day had no effect on reducing IL-6 levels in patients with type 1 leprosy

reactions.

PENDAHULUAN

Kusta atau juga disebut Morbus Hansen
adalah penyakit yang disebabkan oleh orga-
nisme obligat intraseluler Mycobacterium le-
prae.! Lepra terutama menyerang saraf tepi,
kulit dan system retikuloendotelial serta sis-
tem lain seperti saluran pernafasan atas, tu-
lang, sendi, mata, testis dan kelenjar adrenal.?
Kerusakan permanen pada kulit, saraf, mata,
dan anggota badan dapat terjadi apabila pa-
sien tidak mendapatkan pengobatan secara
tepat.!

World Health Organization (WHO) pada
tahun 2021 melaporkan terdapat sebanyak
140.594 kasus baru kusta dari 143 negara,
dengan prevalensi 17,83 per satu juta pendu-
duk. Data tersebut meningkat 10,2% dari
tahun 2020 yaitu sebanyak 128.405. Brazil,
India, dan Indonesia menjadi negara pe-
nyumbang terbanyak dengan melaporkan
lebih dari 10.000 kasus baru yaitu 74,5 %
yang terdeteksi di seluruh dunia pada tahun
2021.2 Menurut Kemenkes RI, di tahun 2021,
Indonesia masih dalam proses mencapai
eliminasi tingkat nasional dengan prevalensi
0,45 per 10.000 penduduk serta angka pene-
muan kasus baru 0,43 per 100.000 penduduk

dan ditemukan kasus baru sebanyak 10.976
orang.*

Reaksi Kusta adalah suatu episode hiper-
sensitivitas akut yang dapat terjadi sebelum,
saat, atau setelah pengobatan ditandai dengan
munculnya lesi baru atau memburuknya lesi
yang sudah ada sebelumnya.® Dalam bebe-
rapa kasus, reaksi kusta yang parah dapat
mengancam jiwa pasien selama pengo-
batan, umumnya diakibatkan oleh karena
menurunnya keseimbangan imunologis pasien
secara tiba-tiba, sehingga perlu mendapatkan
pengobatan segera untuk mencegah gejala sisa
saraf >®

Terdapat 2 jenis reaksi kusta yaitu
Reaksi Reversal (RR) untuk Tipe 1 dan
Eritema Nodosum Leprosum (ENL) untuk
Tipe 2 yang biasanya mengikuti terapi
antibiotik pada pasien kusta.! Reaksi Re-
versal merupakan tipe reaksi kusta paling
sering yang disebabkan oleh respon infla-
masi yang mendorong reaksi hipersen-
sitivitas tipe lambat pada M. leprae dan
umumnya muncul pada sepertiga atau 30 %
pasien dengan presentasi borderline yaitu
borderline tuberculoid, mid-borderline, dan
borderline lepromatous, sedangkan Tipe 2
atau ENL adalah gangguan multisistem,
kekambuhan dan remisi dimana 50% terjadi
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pada pasien lepromatous dan 10% pada
borderline lepromatous yang biasanya ter-
jadi dalam 2 tahun awal setelah inisiasi
pengobatan.>’

Interleukin-6 (IL-6) adalah sitokin mul-
tifungsi dimana terlibat dalam regulasi respon
imun, peradangan, reaksi fase akut, dan per-
tumbuhan hematopoietik yang disintesis atau
diproduksi oleh sel mast terutama bersama
dengan Interleukin-1 (IL-1), Tumor Necrosis
Factor (TNF-a), dan lipopolisakarida. Peneli-
tian sebelumnya melaporkan bahwa kadar
IL-6 pada pasien Reaksi Reversal lebih
tinggi di bandingkan pasien non reaksi.®
Interleukin-6 disebutkan terlibat dalam pato-
mekanisme Reaksi Kusta Tipe 1 maupun 2,
yang mana IL-6 menginduksi respon in-
flamasi akut saat disintesis di lokasi infeksi
oleh sel-sel inflamasi.® Respon imun seluler
sangat berperan terhadap mekanisme terja-
dinya Reaksi kusta Tipe 1 yang ditandai
dengan kadar TNF-o yang berlebihan, IL-6,
dan IL-8 yang meningkat pada serum pasien
kusta dengan Reaksi Reversal.l? Selain itu,
penelitian lain menunjukkan bahwa ekspresi
IL-6 awal saat penegakkan diagnosis dapat
menjgadi faktor resiko terjadinya reaksi lepra
dini.

Terapi pada Reaksi Kusta Tipe 1 sampai
saat ini masih menggunakan kortikosteroid
yaitu prednisone yang diberikan selama
beberapa minggu sebagai terapi utama. Terapi
tersebut bertujuan untuk menekan respon
imun pada reaksi kusta yaitu hipersen-
sitivitas tipe lambat yang terjadi pada RR.
Penggunaan jangka lama kortikosteroid
sering menimbulkan efek samping yang
tidak diinginkan pasien seperti ulkus gaster,
osteoporosis hingga Cushing Syndrome.!?
Oleh karena itu perlu alternatif terapi dalam
penanganan reaksi kusta maupun adjuvan
yang dapat membantu terapi reaksi kusta
sehingga tidak memerlukan waktu pengo-
batan kortikosteroid hingga berminggu-
minggu.

Moringa oleifera adalah tumbuhan
yang masuk dalam keluarga Moringacea
yang juga dikenal dengan sebutan Kelor di
Indonesia.’® Kelor dikonsumsi sejak zaman

dahulu karena diketahui memiliki manfaat
medis serta nilai gizi yang tinggi dan hampir
semua bagian tanaman dapat dimakan.'#°
Daunnya kaya akan vitamin A, vitamin C,
vitamin E, betakaroten, polifenol, calcium,
protein, potassium, serta sumber antioksidan.
Moringa oleifera diketahui memiliki senyawa
bioaktif yang memiliki fungsi biologis seperti
anti-inflamasi, antioksidan, anti-kanker, anti-
hiperglikemik, anti-mikroba, hepatoprotekiif,
serta neuroprotektif.1316

Sebagai imunosupresan, Moringa be-
kerja menurunkan jumlah sel T CD4+ (sel
T Helper) dengan jalur apoptosis sel akibat
masuknya kalsium yang berlebihan ke
dalam sel (Zainal Path).}® Selain itu, dila-
porkan bahwa Kelor dapat menghambat
ekspresi RelA, yaitu suatu gen pada pensi-
nyalan Nuclear Factor Kappa B (NF-Kb)
p65 selama inflamasi. Penelitian sebelumnya
menunjukkan bahwa ekstrak hidro-etanol
daun M. oleifera dapat secara signifikan
menurunkan produksi NO (Nitrit Oxide)
dan mediator proinflamasi seperti TNF-q,
PGE-2 (Prostaglandin-2), IL-1p dan IL-
6.1718 Penelitian lain pada manusia juga
memberikan hasil yang signifikan bahwa
ekstrak Moringa dapat menurunkan kadar
IL-6 pada pasien dengan RA.® Sehingga
dapat disimpulkan bahwa M. oleifera efektif
dalam menerapi penyakit inflamasi. Pene-
litian ini bertujuan untuk mengetahui efek
dari ekstrak Moringa oleifera sebagai terapi
Adjuvan dalam menurunkan kadar IL-6
pada pasien dengan Reaksi Kusta Tipe 1
(Reversal Reaction).

METODE

Penelitian ini menggunakan studi eks-
perimental dengan desain pre and post ran-
domized single blinded controlled trial untuk
membandingkan kelompok perlakuan dengan
kelompok kontrol. Penelitian dilakukan sete-
lah mendapatkan Ethical Clearance dari
KEPK Universitas Diponegoro Semarang
No0.589/EC/KEPK/FK-UNDIP/X11/2023.

Populasi pada penelitian ini adalah
pasien kusta dengan reaksi tipe 1 yang
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berkunjung ke Poliklinik Kulit atau dirawat
di RSUD dr. Rehatta Provinsi Jawa Tengah,
Kecamatan Keling, Kabupaten Jepara pada
bulan Desember 2023-April 2024. Sampel
diambil secara purposive sampling dengan
memenubhi kriteria inklusi dan eksklusi sam-
pai jumlah terpenuhi yaitu 22 pasien dengan
perbandingan 1:1 anata kelompok kontrol
dan kelompok perlakuan. sebagai Kriteria
Inklusi meliputi pasien reaksi kusta tipe 1
berusia 17-60 tahun, mendapat terapi Pred-
nison, dan setuju menandatangan informed
conset. Kriteria eksklusi yaitu pasien hamil
atau menyusui, memiliki penyakit inflamasi
akut lain, dan memperoleh pengobatan se-
lain Prednison dan MDT. Sedangkan untuk
kriteria dropout apabila timbul reaksi lebih
berat atau mengarah ENL serta mengajukan
pemberhentian minum obat.

Subjek yang diikutkan pada penelitian
ini dibagi menjadi 2 kelompok yaitu kelom-
pok perlakuan dan kontrol. Subjek pada ke-
lompok perlakuan mendapatkan terapi pred-
nison dan ekstrak Moringa oleifera 2gr/hari.
Sedangkan pada kelompok kontrol hanya
mendapatkan terapi prednison. Penelitian
dilakukan selama 1 bulan. Sediaan ekstrak
daun kelor menggunakan sediaan kapsul
merek Sari Daun Kelor Sidomuncul dengan
kandungan 300mg pada tiap kapsulnya.
Analisis kandungan ekstrak diketahui dari
(Certificate Of Analysis) COA yang dimiliki
PT Sidomuncul, dan penapisan fitokimia
dilakukan di Laboratorium Terpadu UGM

menggunakan metode uji Kromatografi lapis
tipis (KLT)-Densitometri dan Spektrofo-
tometri UV-vis.

Pemeriksaan kadar IL-6 dengan metode
sandwich ELISA dilakukan di laboratorium
GAKI FK Undip menggunakan serum
sebelum dan sesudah perlakuan dengan
mengambil darah vena cubiti. Pengambilan
darah subjek sebanyak 3cc menggunakan
spuit. Bahan dan alat yang digunakan
meliputi spuit 3cc, tabung EDTA, sentri-
fugasi, tabung eppendorf, dan Human IL-6
Quantikine Kkit.

Analisis data menggunakan uji Saphiro
Wilk untuk mengetahui normalitas dan
homogenitas data. Hasil pre-test dan post-
test tiap kelompok dianalisis menggunakan
uji Wilcoxon, dan analisis perbedaan kadar
IL-6 antar kedua kelompok dianalisis meng-
gunakan uji Mann Whitney dengan nilai
signifikasi p<0,05. Analisis statistik meng-
gunakan program SPSS for windows versi
26.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
Hasil Uji Fitokimia Ekstrak
Hasil uji fitokimia ekstrak meng-
gunakan metode KLT-densitometri yang

dilakukan di Lab Terpadu UGM dapat dilihat
pada Tabel 1.

Tabel 1. Hasil Uji Fitokimia Ekstrak

No. Parameter Uji Hasil Satuan  Metode

1. Total Flavonoid 0,27 % (b/b)  Spektrofotometri UV-vis
2. Total Tannin 571 % (b/b)  Spektrofotometri UV-vis
3. Total Saponin 1,62 % (b/b)  Spektrofotometri UV-vis
4, Steroid Tidak terdeteksi ug/g KLT Densitometri

Berdasarkan Tabel 1 dapat me-
nunjukkan bahwa ekstrak kelor dari kapsul
Sari Daun Kelor Sidomuncul mengandung
senyawa Flavonoid 0,27%, Tannin 5,71 %
dan Saponin 1,62 % dari uji Spektrofotometri

UV-vis. Sedangkan untuk senyawa Steroid
pada uji KLT-densitometri tidak terdeteksi
pada ekstrak daun kelor tersebut.
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Karakteristik Subjek

Karakteristik subjek pada penelitian ini
meliputi jenis kelamin dan usia yang
ditampilkan pada Tabel 2. Berdasarkan
Tabel 2 dapat ditunjukkan bahwa subjek
dalam penelitian ini sebagian besar adalah
berjenis kelamin laki-laki dengan presen-tase
72,7% pada kelompok perlakuan dan 63,6%
pada kelompok kontrol dengan nilai p=1,000.
Distribusi karakteristik subjek meliputi usia

pada subjek menunjukkan bahwa rentang
usia 41-50 tahun mendominasi pada kelom-
pok Kkontrol yaitu 54,5% dan kelompok
perlakuan paling banyak diusia 21-30 dengan
presentase 36,4% sehingga distribusi usia
kelompok perlakuan dan kontrol memiliki
nilai p=0,092 tidak berbeda signifikan.
Berdasarkan Tabel 2 dapat dinyatakan bahwa
karakteristik subjek penelitian antara kedua
kelompok homogen.

Tabel 2. Karakteristik Subjek

Karakteristik Perlakuan Kontrol p
n (%) n (%)
Jenis Kelamin
- Laki- laki 8(72,7) 7(63,6) 1.000*
- Perempuan 3(27,3) 4(36,4)
Usia
- <20 1(9,1) 0(0,0) 0.092
- 21-30tahun 4(36,4) 1(9,1)
- 31-40 tahun 2(18,2) 1(9,1)
- 41-50 tahun 0(0,0) 6(54,5)
- 51-60 tahun 2(18,2) 2(18,2)
- >60tahun 2(18,2) 1(9,1)
Keterangan: *Signifikan p<0,05

Rerata Kadar IL-6

250

200

150
100

50 I
0

Kontrol

W Pretest

Perlakuan

Posttest

Gambar 1. Rerata Kadar IL-6 (pg/ml)

Berdasarkan Gambar 1 didapatkan tidak
adanya penurunan rerata kadar 1L-6 dikedua
kelompok perlakuan maupun kontrol namun
terjadi kenaikan. Rerata kadar I1L-6 pretest
kelompok perlakuan dari 116,7 pg/ml naik

menjadi 120,8 pg/ml pada post-test, sedang-
kan pada kontrol juga terjadi kenaikan dari
185,3 pg/ml menjadi 198,5 pg/ml.

Medica Arteriana (Med-Art) Vol. 6 No.1 Juni 2024
p-ISSN : 2657-2370 | e-ISSN : 2657-2389

jurnal.unimus.ac.idfindex.php/MedArt | 14


http://jurnal.unimus.ac.id/index.php/MedArt
http://jurnal.unimus.ac.id/index.php/MedArt
http://jurnal.unimus.ac.id/index.php/MedArt
http://jurnal.unimus.ac.id/index.php/MedArt

Tabel 3. Perbedaan Kadar IL-6 pretest dan post-test

Kelompok Median (min-max) p
Perlakuan Pre 61,1 (36,7-630,1) 0,155
Post 64,5 (54,6-537,8)
Kontrol Pre 56,5 (0,8-565) 0,110
Post 76,1 (2,5-525,6)

Keterangan: *Signifikan p<0,05

Hasil pada Tabel 3 menunjukkan nilai
p>0,05 yang dapat disimpulkan bahwa
tidak terdapat perbedaan kadar IL-6 yang
signifikan pada pretest dan post-test kelompok
perlakuan maupun kontrol. Untuk meng-
analisis ada tidaknya perbedaan yang ber-

makna kadar 1L-6 pada kedua kelompok
dilakukan Uji Mann Whitney.

Berdasarkan tabel 4 hasil Uji Mann
Whitney tersebut didapatkan nilai p>0,05
yang menunjukkan bahwa tidak adanya
perbedaan signifikan kadar IL-6 pada kedua
kelompok perlakuan dan kontrol.

Tabel 4. Perbedaan Kadar IL-6 antar Kelompok

Kelompok

Perlakuan (pretest)

Perlakuan (postest)

Kontrol (pretest) 0.450

Kontrol (postest)

0.412

Keterangan: *Signifikan p<0,05

Pembahasan

Pada penelitian ini, karakteristik subjek
berdasarkan jenis kelamin didapatkan total
subjek berjenis kelamin laki-laki berjumlah
15 orang dan perempuan 7 orang, sehingga
dapat dilihat bahwa subjek berjenis kelamin
laki-laki lebih mendominasi. Menurut data
Kemenkes tahun 2021, terdapat 10.983
kasus baru dengan 36,11% dialami oleh
perempuan dan 63,89 % pada laki-laki,
sehingga dapat dilihat bahwa angka kejadian
kasus kusta di Indonesia memang didominasi
oleh pasien dengan jenis kelamin laki-
laki.!® Hal ini juga sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang menyatakan bahwa seba-
gian besar negara di Asia, penyakit kusta
lebih sering menyerang laki-laki dibanding
perempuan dan rasio laki-laki dan perempuan
secara global memiliki perbandingan 2:1.%-
22 Rendahnya angka kejadian pada perempuan
kemungkinan disebabkan oleh berbagai faktor
antara lain perilaku dan gaya hidup seperti
kebiasaan wanita untuk merawat diri dan
menjaga kebersihan dibanding laki-laki,

kemudian stigmatisasi penyakit sehingga
sebagian perempuan menunda untuk datang
ke fasilitas kesehatan, serta aktivitas laki-
laki yang lebih banyak berada diluar ruangan
sehingga lebih mudah tertular dengan ber-
bagai penyakit.??

Karakteristik subjek penelitian ini ter-
hadap usia terbanyak menunjuk pada rentang
usia 20-50 tahun yaitu sebanyak 18 subjek
dan hanya 1 subjek (9,1%) berusia <20 tahun.
Hal ini sama seperti penelitian sebelumnya
yang menunjukkan penderita kusta keba-
nyakan dialami oleh pasien dengan usia
produktif dan sedikit dialami oleh anak-anak.
Rendahnya angka pada usia muda bisa dika-
renakan masa inkubasi penyakit kusta yang
lama sehingga lebih sering ditemukan pada
usia dewasa, serta usia produktif yang lebih
sering terpapar faktor eksternal dari ling-
kungan.?®2* Pada penelitian sebelumnya di
Makassar juga menunjukkan 85 % kasus
kusta yang didapatkan berusia 20-60 tahun.?

Berdasarkan penelitian ini, pada peme-
riksaan kadar 1L-6 didapatkan hasil bahwa
pemberian terapi adjuvan ekstrak Moringa
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oleifera dosis 2gr selama 1 bulan pada
pasien reksi kusta tipe 1 tidak memberikan
pengaruh terhadap kadar serum IL-6. Hal
ini dapat dilihat dari postest kelompok
perlakuan yang menunjukkan kadar IL-6
yang tidak berbeda signifikan dari pretest,
maupun dibandingkan dengan kontrol. Hal
ini berbeda dengan penelitian sebelumnya
yang mengatakan bahwa ekstrak Moringa
oleifera pada dosis 2gr memiliki efek anti-
inflamasi yang dapat menurunkan kadar IL-
6. Penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Prabowo dkk. Menyatakan bahwa ekstrak
Moringa oleifera dosis 2gr dapat menurunkan
kadar IL-6 pada pasien Rheumatoid Arthri-
tis.®® Penelitian lainnya juga menyebutkan
bahwa pemberian ekstrak metanol Moringa
oleifera dengan dosis 20mg/kgBB/hari da-
pat menurunkan kadar TNF- a, IL-6, dan
MDA pada tikus yang diinduksi DMBA.?’

Perbedaan ini mungkin disebabkan
karena mekanisme produksi IL-6 pada
reaksi kusta berbeda dengan penyakit auto-
imun. Reaksi kusta aktivasi makrofag meng-
induksi produksi sitokin Thl proinflamasi
seperti IL-6, IL-2, IL-12, TNF- a, IFN-y,
TGF- B, dan inducible nitric oxide syntesis
(INOS) yang mengaktifkan respon inflamasi,
kekebalan, dan reaksi imunologis,?’ dimana
IL-6 menjadi sitokin proinflamasi yang
membantu dalam diferensiasi sel Th17 se-
hingga terjadi proses inflamasi dan pro-
gresifitas pada kondisi reaksi kusta.”® Adanya
kenaikan kadar serum IL-6 pada kedua
kelompok setelah pemberian steroid juga
serupa dengan salah satu studi sebelumnya
yang menunjukkan bahwa pada pasien reaksi
kusta tipe 1 maupun 2 yang sudah menjalani
pengobatan selama rentang 1 hingga 6 bulan
memperlihatkan masih terjadinya kenaikan
IL-6 yang signifikan dibanding pasien kusta
stabil tanpa reaksi.?® Aktifasi Th17 oleh IL-
6 menyebabkan timbulnya inflamasi akut
pada lesi kusta yang telah mengalami keru-
sakan jaringan.?®® Oleh karena itu, pasien
dengan reaksi kusta yang mendapatkan terapi
steroid masih dapat terjadi peningkatan kadar
IL-6.

Resistensi terapi steroid juga kemung-
kinan menjadi faktor dari peningkatan IL-6
pada penelitian ini. Kortikosteroid dalam studi
sebelumnya terbukti dapat menurunkan IL-6,
namun dalam salah studi observasional
yang melibatkan 23 dari 79 pasien anak
dengan Kkolitis ulseratif berat mengalami
resistensi atau kegagalan dalam pemberian
terapi steroid dengan adanya peningkatan
kadar IL-6 setelah pemberian terapi Kkorti-
kosteroid.® Sitokin proinflamasi seperti IL-6,
IL-2 dan IL-4 dapat menginduksi fosforilasi
Glucocorticoid receptor-a (GRo) melalui
jalur p38-MAPK, yang mengubah afinitas
GRa terhadap steroid. Hal ini lah yang dapat
menyebabkan resistensi terapi kortikoste-
roid.3

Selain itu perbedaan hasil penelitian ini
dengan hipotesis, kemungkinan dikarenakan
pada penelitian ini kami menggunakan ekstrak
daun kelor produksi pabrik, sehingga faktor-
faktor yang dapat mempengaruhi kandungan
ekstrak tidak dapat dikendalikan. Pada
penelitian sebelumnya didapatkan bahwa
suhu pengeringan serta penyimpanan ekstrak
daun kelor ternyata berpengaruh terhadap
kandungan ekstrak.3233 Hal ini ditunjukkan
pada COA dari produk menunjukkan kan-
dungan steroid positif, total Alkaloid 0,3%,
dan Quercetin 0,0289% sedangkan pada
pengujian KLT yang dilakukan oleh kami
sendiri menunjukkan kandungan steroid
tidak terdeteksi, flavonoid 0,27%, tannin
5,71 %, serta Saponin 1,62 %. Data hasil
pengujian tersebut dapat menunjukkan ter-
dapat perbedaan hasil, terutama pada kan-
dungan steroid yang mana menunjukkan
hasil negatif pada pengujian KLT yang
kami lakukan sehingga tidak terdeteksinya
kandungan steroid pada ekstrak. Hal ini
menjadikan kurangnya efek antiinflamasi
yang menyebabkan tidak terjadinya penu-
runan kadar IL-6. Selain itu faktor dari
kepatuhan pasien dalam penelitian ini juga
mungkin berpengaruh dalam hasil penelitian
karena tidak adanya pengawasan pada sub-
jek dalam konsumsi kapsul yang diberikan.
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KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Pemberian ekstrak Moringa oleifera
2gr/hari sebagai adjuvan selama 1 bulan
tidak berpengaruh terhadap penurunan kadar
IL-6 pada pasien reaksi kusta tipe 1.

Saran

Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut
dengan jumlah subjek penelitian lebih besar,
pengawasan minum obat dengan verifikasi,
durasi pengamatan yang lebih lama, serta
karakteristik subjek lebih detail terutama
fase perjalanan penyakit.
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