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Abstrak

Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) telah menjadi pandemi yang
mengkhawatirkan karena belum ditemukan obat dan vaksin untuk pengobatan HIV/AIDS.
Salah satu zat poten untuk menghambat replikasi HIV adalah curcumin. Hambatan besar
dalam penggunaan curcumin adalah bioavailabilitas yang rendah. Namun, hal itu dapat diatasi
dengan menggunakan sistem penghantaran obat melalui nanopartikel apotransferrin.
Penggunaan nanocurcumin terkapsulasi apotransferrin tidak hanya dapat menghambat siklus
replikasi HIV, namun juga dapat memperbaiki gejala yang ditimbulkan oleh infeksi HIV. Hal
ini menunjukkan bahwa nanocurcumin terkapsulasi apotransferrin memiliki potensi kuat
untuk dikembangkan lebih lanjut menjadi alternatif terapi HIVV/AIDS dengan efek samping
dan toksisitas yang rendah.
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Abstract

Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) has become a worrying pandemy
because there are no vaccine and treatment for HIVV/AIDS. One of potent substances to inhibit
HIV replication is curcumin. But, the big challenge of curcumin application is its low
bioavailability. Nevertheless, it can be overcome by using apotransferrin nanoparticle as drug
delivery system. The application of apotransferrin-encapsulated nanocurcumin not only can
inhibit HIV replication cycle, but also can treat HIV-associated symptoms. It shows that
apotransferrin-encapsulated nanocurcumin has a great potency for future development of
HIV/AIDS alternative therapy with minimal side effect and toxicity.
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PENDAHULUAN

Upaya memerangi HIV/ AIDS dan penyakit menular lainnya merupakan salah satu
target Millennium Development Goals (MDGs).! Meski telah banyak usaha pencegahan yang
dicetuskan untuk mengontrol angka kejadian HIV/AIDS, namun kenyataannya sampai
sekarang penyakit ini masih menyebar dengan pesat di seluruh dunia.? Jumlah penduduk
global yang tertular HIV berdasarkan WHO (2006) berjumlah 46,7 juta jiwa.® Pada tahun

2009, jumlah orang yang menderita AIDS diseluruh dunia sudah mencapai 33,3 juta jiwa



dengan jumlah kejadian baru sebanyak 2,6 juta jiwa dan angka kematian 1,8 juta jiwa.* AIDS
(Acquired Immunodeficiency Sydrome) adalah suatu penyakit yang sangat berbahaya
mengingat penyakit ini mempunyai case fatality rate 100% dalam 5 tahun, artinya dalam
waktu 5 tahun setelah diagnosa AIDS di tegakkan maka semua penderita akan meninggal.®

Di Indonesia, HIV/AIDS juga masih menjadi masalah dalam bidang kesehatan. Angka
kejadian HIV/AIDS masih meningkat setiap tahun dengan rata-rata pertambahan sebanyak
40.000-50.000 setiap tahunnya hingga pada tahun 2009 telah mencapai 310.000 orang.’
Berdasarkan laporan Depkes hingga September 2009, jumlah rata-rata kasus AIDS di
Indonesia ialah 8,15 per 100.000 penduduk. Bahkan, beberapa wilayah memiliki angka
kumulatif yang jauh lebih tinggi dari jumlah rata-rata kasus AIDS nasional. Contohnya saja,
di Papua angka kesakitan akibat AIDS terhitung sebanyak 17,9 kali lebih tinggi dari angka
nasional, Bali 5,3 kali dari angka nasional, DKI Jakarta 3,8 kali, Kepulauan Riau 3,4 kali, dan
Kalimantan Barat 2,2 kali.' Perkembangan epidemik HIV di Indonesia termasuk yang tercepat
di kawasan Asia. Dalam 10 tahun terakhir, proporsi terbesar pada kelompok umur 20-29
tahun (50,82%), diikuti kelompok umur 30-39 tahun (29,36%).’

Acquired Immunodeficiency Syndrome (AIDS) telah menjadi pandemi yang
mengkhawatirkan karena di samping belum ditemukan obat dan vaksin untuk pencegahan,
penyakit ini juga memiliki window period dan fase asimptomatik yang relatif panjang
sehingga menyebabkan iceberg phenomenon.®® Penyebab AIDS adalah sejenis virus yang
tergolong Retrovirus yang disebut Human Immunodeficiency Virus (HIV).** Human
Immunodeficiency virus adalah sejenis Retrovirus RNA. Penyakit AIDS (Acquired
Immunodeficiency Syndrome) merupakan suatu sindrom/kumpulan gejala penyakit yang
disebabkan oleh Retrovirus yang menyerang sistem kekebalan atau pertahanan tubuh. Dengan
rusaknya sistem kekebalan tubuh, maka orang yang terinfeksi mudah diserang penyakit-

penyakit lain yang berakibat fatal, dikenal dengan infeksi oportunistik.™



AIDS juga menyebabkan beban ekonomi yang berat. Di Amerika, rata-rata tiap pasien
pre-AIDS memerlukan dana sebesar US$ 17.6000 dan tiap pasien AIDS memerlukan dana
sebesar US$ 24.900 pertahunnya. Sampai saat ini, belum ada obat yang dapat menyembuhkan
penyakit HIV/AIDS.*? Pada tahun 1996, ditemukan antiretroviral yang mendorong suatu
revolusi dalam perawatan penderita HIV/AIDS. Namun, pengobatan ARV pada pasien hanya
bertujuan untuk mengurangi laju penularan HIV, menurunkan angka kesakitan dan kematian
karena HIV, memperbaiki kualitas hidup penderita HIV/AIDS, memulihkan dan/atau
memelihara fungsi kekebalan tubuh, dan menekan replikasi virus secara maksimal dan terus-
menerus.*®

Kendala yang dihadapi untuk pengobatan menggunakan ARV adalah biaya yang
mahal untuk penyediaan obat sehingga di Indonesia pasien yang telah menerima terapi
antiretroviral hanya 6.600 orang atau hanya 2.44% dari jumlah total penderita.*** Selain itu,
ARV juga menimbulkan banyak efek samping di antaranya, keluhan gastrointestinal,
hepatotoksisitas, nefrotoksisitas, pankreatitis, dyslipidemia, anemia, neuropati perifer,
mialgia, resistensi insulin, dan lain-lain. %’

Melihat masalah yang diakibatkan oleh ketidakefektifan pengobatan HIV/AIDS
dengan menggunakan ARV yang ada saat ini, solusi mengenai cara lain pengobatan
HIV/AIDS sangatlah diperlukan. Salah satu zat poten untuk menghambat replikasi HIV
adalah curcumin.

Curcumin terbukti dapat menghambat siklus replikasi HIV melalui mekanisme, yaitu
inhibitor integrase, inhibitor protease, inhibitor NF-kB, inhibitor LTR, dan represi
topoisomerase. Selain itu, beberapa efek dari curcumin dapat memperbaiki gejala HIV/AIDS,
seperti infeksi oportunistik jamur dan bakteri, diare terkait HIV/AIDS, dan limfoma non-

Hodgkin karena curcumin berpotensi sebagai antimikroba, antikanker, dan antiinflamasi.'**®



Hambatan besar dalam penggunaan kurkumin adalah sifat insolubilitasnya dalam air
sehingga memiliki bioavailabilitas yang rendah. Pada curcumin bebas, untuk menjadi efektif
sebagai obat, kelarutan sangat penting agar dapat diserap oleh usus dan memasuki aliran
darah. Namun, karena dikeluarkan dari usus, pasien dengan terapi curcumin harus
mengkonsumsi 12 sampai 20 g per oral, di mana dosis yang sangat besar yang diberikan lebih
dari 10 g akan meninggalkan sisa rasa yang tak tertahankan. Oleh sebab itu, para ilmuwan
mengembangkan mekanisme pengantaran baru atau kombinasi curcumin dengan senyawa lain
untuk membuat kurkumin lebih tepat dalam penggunaan klinis.*

Nanopartikel merupakan material dengan dimensi keseluruhan dalam skala nano.
Dalam beberapa tahun terakhir, material ini telah muncul sebagai pemain penting dalam
kedokteran modern, dengan aplikasi Klinis mulai dari agen kontras dalam pencitraan untuk
obat-obatan dan pembawa gen yang dikirimkan ke tumor.?® Nanokurkumin adalah salah satu
sarana utama untuk meningkatkan bioavailabilitas karena karakteristiknya yang
menguntungkan.?* Sifat hidrofilik pada bagian luar memungkinkan nanokurkumin akan larut
dalam air dan memungkinkan untuk memasuki aliran darah.*®

Salah satu bahan untuk mengkapsulasi kurkumin menjadi nanokurkumin adalah
apotransferrin. Apotransferrin menunjukkan sifat-sifat polimer biomedis seperti nontoksik,
biokompatibel, dan biodegradabel. Apotransferrin diketahui secara luas sebagai molekul
sistem penghantaran obat yang baik.?* Selain itu, apotransferrin dapat berikatan dengan
reseptor transferrin pada sel yang terinfeksi oleh HIV-1 memungkinkan penghantaran

curcumin yang diperantarai ligand ke dalam sel yang terinfeksi HIV lebih efisien.*®

PEMBAHASAN
Mekanisme Ekstraksi dan Enkapsulasi Curcumin dengan Nanopartikel Apotransferrin
Permasalahan utama pada penggunaan curcumin yaitu rendahnya bioavailabilitas yang

dimiliki. Oleh karena itu, metode penghantaran yang efektif mutlak diperlukan sehingga



mampu meningkatkan bioavailabilitas curcumin. Metode penghantaran obat berbasis polimer
nanopartikel makin banyak digunakan sebagai penghantar obat yang mampu mengatasi
permasalahan yang berhubungan dengan berbagai rute administrasi obat.

Dari berbagai jenis nanopartikel, apotransferrin merupakan kandidat nanopartikel yang
sesuai karena material obat yang dikonjugasikan dengan apotransferrin/protein transferrin
diekspresikan berlimpah pada sel yang aktif membelah.?? Enkapsulasi dengan apotransfferin
memungkinkan obat dapat masuk ke sel target melalui endositosis yang diperantarai dengan
reseptor tertentu. Sistem penghantaran obat dengan nanopartikel apotransferin memberikan
beberapa manfaat, yaitu memungkinkan ukuran yang tepat untuk uptake seluler, mempunyai
dispensabilitas yang baik terhadap air, dan meningkatkan kadar intraseluler obat-obatan
tersebut. Enkapsulasi dengan apotransfferin juga memblok berbagai jalur metabolism
curcumin.?

Sel yang terinfeksi oleh HIV-1 akan mengekspresikan resepor transferrin yang dapat
mengikat apotransfferin. Reseptor ini menjadi target yang memungkinkan transpor curcumin
yang diperantarai ligand ke dalam sel yang terinfeksi HIV.'® Oleh karena itu, apotransferrin
dipilih sebagai nanopartikel untuk curcumin sehingga terbentuk nanocurcumin terkapsulasi
apotransferrin.

Proses enkapsulasi curcumin dengan apotransferrin dilakukan dengan metode soil-oil.
Proses ini diawali dengan melarutkan 10 mg apotransferrin ke dalam 100 ml phosphate-
buffered saline dengan pH 7,4 dan melarutkan 3,6 curcumin ke dalam 100 ml DMSO (100
mM). Selanjutnya, kedua larutan tersebut dicampurkan secara perlahan dan diinkubasi dalam
es selama 5 menit. Campuran apotransferin dan curcumin ditambahkan 15 ml minyak zaitun
pada suhu 4°C, lalu didispersi secara berkelanjutan dengan vorteks manual. Campuran ini
disonikasi 15 kali menggunakan homogenizer ultrasonik pada suhu 4°C. Campuran ini

selanjutnya dibekukan pada nitrogen cair selama 10 menit dan ditransfer ke es dan diinkubasi



selama 4 jam. Partikel yang terbentuk selanjutnya disentrifugasi dengan kecepatan 6000

x/menit selama 10 menit, lalu dicuci dengan dietil eter dan PBS yang terdispersi. Dari metode

ini dihasilkan nanosfer berukuran 55-75nm. 822
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Gambar 1 a. Nanocurcumin b. Nanoapotransferrin

Nanocurcumin Terkapsulasi Apotransferrin Menghambat Siklus Replikasi HIV-1

Nanocurcumin terkapsulasi apotransferrin terbukti dapat menghambat replikasi virus
HIV-1. Percobaan secara invitro, sel SUPT1 atau PBMC terstimulasi yang terinfeksi oleh
HIV menunjukkan nanocurcumin menghambat 80% replikasi HIV-1 pada dosis 10 mM
dengan Inhibitory Concentrationsy (ICsp) sebesar 1,75 mM pada sel SUPT1 dan 2,4 mM pada
sel PBMC terstimulasi. Sementara, solcurcumin menghambat hanya 70% replikasi virus
HIV-1 pada konsentrasi yang sama dengan ICsy masing-masing 5,1 mM. Hal ini

menunjukkan nanocurcumin hampir 3 kali lipat lebih poten dibandingkan solcurcumin.™®
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Gambar 2 Perbandingan Daya Hambat Replikasi HIV-1 antara Soluble-Curcumin,
Nanocurcumin, Nanocurcumin Terkapsulasi Apotransferrin, Azidotimidin (AZT) dalam
berbagai Konsentrasi'®

Nanocurcumin menghambat replikasi virus melalui berbagai mekanisme. Mekanisme
tersebut, yaitu nanocurcumin berperan sebagai inhibitor integrase, inhibitor protease, inhibitor
NF-kB (Nuclear Faktor Kappa B), inhibitor LTR (Long Terminal Repeat), dan represi
topoisomerase.'?*8

Nanocurcumin berperan sebagai inhibitor integrase. Enzim integrase merupakan
enzim penting yang mengkatalisasi proses penyisipan DNA untai ganda yang berhasil
dibentuk oleh HIV ke genom sel T CD4+ membentuk provirus. Apabila enzim ini dihambat,
proses pembentukan provirus akan terganggu sehingga kecepatan siklus replikasi HIV juga
akan berkurang.*>®
Nanocurcumin berperan juga sebagai inhibitor protease. Enzim protease merupakan

enzim penting yang mengkatalisasi proses modifikasi prekursor protein virus Yyang

diintegrasikan ke dalam membran plasma menjadi protein-protein yang diperlukan untuk



replikasi HIV secara proteolitik. Apabila enzim ini dihambat, proses pembentukan protein
HIV akan terganggu sehingga kecepatan siklus replikasi HIV juga akan berkurang.*>*8

Nanocurcumin berperan inhibitor NF-kB yang diperantarai lipopolisakarida. NF-kB
merupakan salah satu faktor yang berperan dalam aktivasi dan replikasi virus HIV-1 sehingga
apabila faktor ini dihambat, siklus replikasi HIV juga akan terhambat.*?

HIV juga berperan sebagai inhibitor LTR (Long Terminal Repeat) dengan
menghambat transaktivasi LTR HIV yang diperantarai protein Tat. LTR adalah sekuens dari
DNA HIV yang menghasilkan antigen p24, sering didekripsikan sebagai sakelar on/off yang
mengaktifkan dan menginaktifkan genom HIV dan berperan penting pada aktivasi virus laten.
Gen ini memerlukan bantuan sinar ultraviolet dan protein Tat apabila akan diekpresikan.
Penghambatan pada LTR menyebabkan HIV menjadi tidak terstimulasi dan tidak dapat
melakukan replikasi.***8

Mekanisme lainnya adalah represi topoisomerase mengunakan inhibitor atau
nukleotida antisense juga menyebabkan terganggunya replikasi HIV-1. Enzim topoisomerase
Il pada host di-upregulasi oleh virus karena diperlukan pada tahap awal replikasi virus. Enzim
ini juga mengenali topologi DNA, seperti kurvatura DNA, fleksibilitas, rigiditas, dan distrosi
yang mempengaruhi proses integrasi virus HIV. Nanocurcumin menurunkan secara drastis
ekspresi level topoisomerase 11 a sehingga menghambat sintesis DNA proviral pada HIV.'84

Nanocurcumin juga menurunkan ekspresi gen Gag, salah satu gen yang dibutuhkan untuk

replikasi virus HIV.'8



A) Topoisomerase a B) Gag gene

) o N\ &
o i & o
& A > t“"« A Tl o
A & B PP W
7 3
S A T Y s R A " T
o & & S S & F
o O o & ﬁ\\‘ P - s N @ & N S
K AV N & R Nl ol N A ol
;\.\‘ e - N . > ¢ 5\;\ N N ) o
- ——— - - - —
l.------ - e oS - G o=e S
1) (i)
"n ’
. S T

gag gene expression
.

topoisomerase 1o gene
cxpression

A\ o Y O N O o o
N, & & c‘\&\ ’-’“L wl \c"\\ 0"& 5, _,.\\\ C\\-S‘ ™ "'-.‘ \‘&\ & F
4 W R 3 & & 2 Q A NG o & & 0(\7 P
8 # “ BN & ¥ @ C N o e o
BN d & - F S i o W
N oy N L A a o N &
& g & A

el & N 2 A\ ok N 5

(¥ < \\’ & - &

Gambar 3 Perbandingan Ekspresi Gen Enzim Topoisomerase Il dan Gen Gag pada Sel
Normal dan Sel yang Terinfeksi HIV Tanpa Pengobatan dan dengan Pengobatan AZT, Nano-
AZT, Nanocurcumin, dan Soluble-Curcumin'®
Nanocurcumin Terkapsulasi Apotransferrin Memperbaiki Gejala Klinis HIV/AIDS
Nanocurcumin tidak hanya dapat menghambat siklus replikasi HIV, namun juga dapat
memperbaiki gejala yang ditimbulkan oleh infeksi HIV. Nanocurcumin dapat memperbaiki
gejala yang ditimbulkan oleh infeksi HIV karena berpotensi sebagai antimikroba, antikanker,
dan antiinflamasi.
Nanocurcumin sebagai Antimikroba
Aktivitas curcumin sebagai antifungal telah terbukti dapat melawan 23 strain jamur,
antara lian Cryptococcus neoformans, Sporothrix schenckii, Aspergillus sp. sama baik dengan
aktivitasnya terhadap Candida albicans, yakni dapat menghambat adhesi jamur dalam Buccal

Epithelial Cell (BEC) manusia.?*® Selain itu, curcumin juga lebih poten sebagai antijamur



daripada flukonazol dalam menghambat adhesi Candida sp. pada BEC yang umumnya
terisolir pada mukosa pasien AIDS.%

Sebagai antibakteri, curcumin dapat menekan pertumbuhan beberapa bakteri, antara
lain Streptococcus, Staphylococcus, Lactobacillus, strain Helicobacter pylori CagA, dan lain
sebagainya.”* Dalam penelitian invitro lain, curcumin juga memiliki aktivitas antiprotozoal
dan menghambat beberapa protozoa, seperti Leishmania dan Plasmodium falcifarum.?®
Curcumin juga menunjukkan aktivitas sebagai antivirus. Selain HIV, curcumin juga
merupakan penghambat yang efisien untuk Epstein-Barr Virus (EBV).?

Nanocurcumin sebagai Antikanker

Nanocurcumin memiliki efek antiproliferasi melalui penghentian siklus sel pada fase
M2 dan G dengan menurunkan kadar siklin D1, penekanan ekspresi dekarboksilase ornitin,
dan peningkatan Nrf2. Nanocurcumin menginduksi apoptosis sel kanker melalui aktivasi
kaspase-8, 9, dan 3, pelepasan sitokrom C, penghambatan ekspresi protein antiapoptosis (Bcl-
2 dan Bcl-x), peningkatan ekspresi p53 dan HSP70, serta down-regulasi NF-kB, AP-k, dan
JNK. Nanocurcumin mencegah pertumbuhan dan metastase sel tumor dengan menurunkan
kadar Fibroblast Growth Factor (FGF), Vascular Endothelial Growth Factor (VEGF) dan

Matrix Metalloproteinase (MMP) serta melalui efek inhibisi molekul adhesi sel.?”
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Gambar 4 Mekanisme Nanocurcumin sebagai Antikanker®



Nanocurcumin sebagai Antiinflamasi

Nanocurcumin telah terbukti memiliki aktivitas antiinflamasi. Nanocurcumin
menurunkan tingkat inflamasi dengan menghambat siklus siklooksigenase-2 (COX-2)dan
lipooksigenase serta mendown-regulasi pelepasan sitokin proinflamasi, seperti 1L1-B.>" Hal
ini menunjukkan bahwa nanocurcumin menghambat respons inflamasi yang diperantarai
HIV-1 secara efektif dan selanjutnya mempengaruhi sintesis cDNA virus terkait dengan

perubahan ekspresi topoisomerase I1b, IL-1pB, dan COX-2."
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Gambar 5 Perbandingan Daya Hambat Ekspresi Berbagai Gen Sitokin Proinflamasi (a), IL-
1B (b), COX-2 (c), TNF-a (d) antara Curcumin, AZT, Nanocurcumin pada Sel yang
Terinfeksi HIV*®

Pada suatu penelitian yang dilakukan oleh Conteas, et.al. (2008), 8 pasien dengan
HIV-associated diarrhea telah diberi dosisi harian 1,862 mg curcumin secara teratur dalam 41

minggu. Hasilnya, seluruh pasien telah teratasi diarenya dan memiliki feses yang berkualitas

normal dalam waktu 13+9,3 hari. Tujuh dari delapan pasien telah meningkat berat badannya



(10,8+8,9 pon). Lima dari enam pasien telah teratasi penyakit kembung dan nyeri perutnya.
Terapi curcumin berhubungan dengan kecepatan dan resolusi sempurna untuk diare,
peningkatan berat badan, perbaikan dalam mengurangi kembung dan nyeri perut.”®

Analisis Potensi Terapi dan Toksisitas Nanocurcumin Terkapsulasi Apotransferrin

Toksisitas suatu zat menjadi salah satu hal yang diperhitungkan dalam pembuatan
suatu obat menggunakan zat tersebut. Banyak dari zat-zat kimiawi yang memiliki potensi
untuk digunakan sebagai modalitas terapi, namun tidak dapat diproduksi dan digunakan pada
manusia karena memiliki toksisitasnya yang tinggi pada dosis efektifnya.*

Suatu penelitian Klinis pada manusia dengan curcumin dosis tinggi (8-12 gram)
menunjukkan sedikit efek samping, antara lain diare dan nausea sedang. Akhir-akhir ini,
curcumin dilaporkan menyebabkan anemia defisiensi besi. Tidak ada bukti yang jelas
mengenai efek curcumin pada ibu hamil, tetapi pada percobaan tikus dan babi terbukti tidak
ada efek samping obstetri, baik kecepatan lahir maupun jumlah embrio yang lahir atau mati.**

Studi pada manusia ditemukan bahwa pada diet mencapai 8000 mg per hari tidak
ditemukan efek samping. Namun, pada studi lain disebutkan bahwa diet dosis tinggi pada
curcumin dapat menyebabkan iritasi lambung. Selain itu, manusia bisa mentoleransi curcumin
dengan dosis tinggi tanpa efek samping yang signifikan dibandingkan dengan tikus, yang
diakibatkan adanya perbedaan metabolisme pada manusia dibandingkan pada tikus yang lebih
rentan.”®3!

Namun, kemasan nanopartikel-apotransferin menurunkan toksisitasnya. Penelitian
yang dilakukan oleh Gandapu, et.al. (2011). Nanocurcumin sangat aman dan dapat ditoleransi
hingga pada 12 g/hari. Percobaan invitro pada sel SUPT1 dan PBMC membuktikan bahwa
toksisitas nanocurcumin hingga 10% dibandingkan dengan solcurcumin.'® Selain itu,
nanocurcumin juga lebih aman dibandingkan dengan dosis tinggi AZT. Dosis tinggi AZT

dapat menyebabkan miopati, kardiomiopati, dan hepatotoksisitas. Sebagai komponen dari



Highly Active Antiretroviral Therapy (HAART), AZT dapat menyebabkan sitopenia dan
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Gambar 6 Perbandingan Toksisitas Nano-apotransferrin, Nanocurcumin, Soluble-curcumin,
dan AZT"®

Keamanan dan efikasi dari curcumin menjadikannya sebagai senyawa yang berpotensi
untuk dijadikan pengobatan dan pencegahan berbagai macam penyakit. Hanya saja, curcumin
belum disetujui sebagai agen terapi dikarenakan bioavailabilitasnya yang rendah.
Permasalahan bioavailabilitas pada curcumin meliputi rendahnya kadar serum, distribusi
terhadap jaringan yang terbatas, metabolisme yang cepat, dan waktu paruh yang pendek.®

Integrasi curcumin dengan nanopartikel dapat mengatasi masalah tersebut karena
kedua senyawa membentuk nanocurcumin dengan bioavailabilitas yang lebih tinggi
dibandingkan tanpa menggunakan nanopartikel. Aplikasi nanopartikel mampu menurunkan
frekuensi administrasi dan dosis sehingga menurunkan estimasi harga terapi jika
dibandingkan tanpa nanopartikel.*

Ketersediaan bahan baku menjadi faktor utama yang berperan penting dalam produksi
obat-obatan. Bahan baku yang tidak memadai akan menyebabkan produksi obat tidak dapat
memenuhi kebutuhan pasien terhadap obat tersebut dan mengakibatkan harga obat menjadi
sangat tinggi.® Salah satu sumber utama curcumin yang cukup tinggi, yaitu kunyit (Curcuma

longa). Kunyit mengandung kadar curcuminoid 3-8%.%



Kunyit merupakan tumbuhan yang sangat mudah tumbuh di daerah tropis pada
wilayah dataran rendah hingga ketinggian 2.000 m di atas permukaan laut. Hal ini menjadikan
kunyit sangat mudah untuk dibudidayakan di Indonesia yang merupakan negara dengan iklim
tropis dengan intensitas cahaya matahari penuh dan curah hujan lebih 1.000 mm/tahun
sepanjang tahun dan tanah yang subur.®* Saat ini saja di Indonesia, sentra penanaman kunyit
di Jawa Tengah menghasilkan produksi mencapai 12.323 kg/ha. Hal diperkuat dengan harga
yang relatif murah.*®

Penerapan nanoteknologi untuk menghasilkan nanocurcumin pun masih
dimungkinkan. Beberapa ilmuwan Indonesia telah menunjukkan kemampuannya ikut
mengembangkan teknologi nano. Sumber daya alam Indonesia pun dapat dijadikan sumber
bahan baku teknologi nano.*®
KESIMPULAN
Nanocurcumin terkapsulasi apotransferrin berpotensi sebagai terapi alternatif HIV/AIDS
karena tidak hanya menghambat replikasi virus melalui berbagai mekanisme dengan berperan
sebagai inhibitor integrase, inhibitor protease, inhibitor NF-kB (Nuclear Faktor Kappa B),
inhibitor LTR (Long Terminal Repeat), dan represi topoisomerase, tetapi juga memperbaiki
gejala klinis pada pasien HIV/AIDS seperti infeksi oportunistik jamur dan bakteri, diare
terkait HIV, dan limfoma non-Hodgkin karena curcumin berpotensi sebagai antimikroba,
antikanker, dan antiinflamasi. Terapi ini memiliki efektivitas dan efisiensi yang tinggi,
toksisitas dan efek samping yang rendah, mudah dijangkau, tersedianya bahan baku, dan telah

mulai dikembangkannya teknologi nanopartikel di Indonesia.

SARAN

Perlu adanya penelitian lebih lanjut untuk menentukan dosis terapi dan mekanisme
administrasi nanocurcumin terkapsulasi apotransferrin yang efektif dan aman untuk

digunakan pada manusia.
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Pandan, Pontianak-BAPIN ISMKI

38. | Pembuatan Booklet Waspada Dini KLB Gizi | Peraih Pendanaan Proposal Program
dan Gangguan Tumbuh Kembang Anak sebagai | Kreativitas Mahasiswa Bidang
Media Sosialisasi bagi Posyandu Anggrek Jalan | Pengabdian Masyarakat (PKM-M) dari
Lebak Rejo, Kelurahan Sekip Jaya, Kecamatan | DIKTI 2011
Kemuning, Kota Palembang

39. | Pembuatan Komik KanSer sebagai Salah Satu | Peraih Pendanaan Proposal Program
Media Penyuluhan Pencegahan Kanker Serviks | Kreativitas Mahasiswa Bidang
bagi Siswa Sekolah Menengah Pertama di Kota | Pengabdian Masyarakat (PKM-M) dari
Palembang DIKTI 2011

40. | Uji Daya Hambat Kolostrum bovin terhadap | Peraih Pendanaan Proposal Program

Perkembangan Bakteri Eschericia coli

Kreativitas Mahasiswa Bidang Penelitian
(PKM-P) dari DIKTI 2011

Prestasi Lainnya
1. Peraih Beasiswa Dataprint periode | (1 Januari-31 Juni 2012)

2. Peserta InterMedical Student Physiology Quiz University of Malaya 2010 dan 2011
3. Juara Il Siswa Berprestasi Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 2011

Publikasi llmiah
Surya Wijaya, Hendra Nopriansyah. Uji Invitro Efek Antibakteri Ekstrak Daging Muda
Buah Mahkota Dewa (Phaleria macrocarpa) terhadap Klebisella Pneumoniae. Jurnal limiah
Mahasiswa Kedokteran Indonesia. VVol. 1 No.1 Oktober-Maret 2013;1-9.

Anggota Tim

Nama Lengkap / Jenis Kelamin
NIM

Fakultas / Jurusan

Perguruan Tinggi

Tempat, Tanggal Lahir
Alamat domisili

No Telepon / HP

Email

: 04101001039

: 085368555194

: Muthmainnah Arifin / Perempuan

: Kedokteran/Pendidikan Dokter Umum

: Universitas Sriwijaya

: Ujung Pandang, 10 Agustus 1992

. JI. Sultan M Mansyur No. 10 Rt. 35 Rw. 06 Palembang

: a.muthmainnah@yahoo.com

Karya-karya yang pernah dibuat



mailto:a.muthmainnah@yahoo.com

No. Karya yang Pernah Dibuat Prestasi yang Diraih
1. | Analisis Potensi Nanocrystalline Silver sebagai | Juara Il Lomba Karya Tulis Illmiah
Antiinflamasi, Antimikroba, dan Pro-healing: | tingkat Nasional Majesty Fakultas

Inovasi Pengembangan Terapi Spesifik pada
Penderita Sindrom Steven Johnson

Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Jakarta 2012

2. | Analisis Potensi Curcumin Kunyit (Curcuma | Juara Il Lomba Karya Tulis Ilmiah
longa) sebagai  Agen  Neuroproktektor, | tingkat Nasional Broca Atma Cordis
Antiinflamasi, dan  Antioksidan:  Inovasi | Fakultas Kedokteran Universitas
Pengembangan Terapi yang Efektif pada | Atmajaya, Jakarta 2013
Penderita Alzheimer

3. | Analisis Potensi Nanocrystalline Silver sebagai | Finalis (5 Besar) Lomba Poster Iimiah
Terapi Multifungsi pada Penderita Sindrom | tingkat Nasional Majesty Fakultas
Steven Johnson Kedokteran Universitas Muhammadiyah

Jakarta 2012

4. | Analisis Potensi Nanocurcumin Terkapsulasi | Finalis (7 Besar) Lomba Karya Tulis
Apotransferrin sebagai Inovasi Pengembangan | limiah  tingkat Nasional Airlangga
Terapi pada Penderita HIVV/AIDS Medical Student Writing Competition

Fakultas Kedokteran Universitas
Airlangga, Surabaya 2012

5. | Analisis Potensi Curcumin Kunyit (Curcuma | Finalis (10 Besar) Lomba Karya Tulis
longa) sebagai  Agen  Kondroprotektif, | Imiah tingkat Nasional Scripta Research
Antiinflamasi, dan  Antioksidan:  Inovasi | Festival (SRF) Fakultas Kedokteran
Pengembangan Terapi yang Efektif pada | Universitas Sumatera Utara 2013
Penderita Osteoartritis

6. | Analisis Potensi Pemanfaatan Curcumin Kunyit | Finalis (10 Besar) Lomba Poster Iimiah
(Curcuma longa) Sebagai Inovasi | tingkat Nasional Broca Atma Cordis
Pengembangan  Terapi  Multifungsi  pada | Fakultas Kedokteran Universitas
Penderita Alzheimer Atmajaya Jakarta 2012

7. | Penanganan Demam Berdarah Dengue dengan | Peraih Pendanaan Proposal Program

Teknik Serangga Mandul

Kreativitas Mahasiswa Gagasan tertulis
(PKM-GT) dari DIKTI 2011




