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PENDAHULUAN

1.1  Latar belakang

Kusta masih menjadi masalah kesehatan publik di berbagai negara (Wang,
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84,5% di antaranya merupakan tipe Multibasiler (MB). Angka cacat tingkat 2
pada tahun 2015 sebesar 6,60 per 1 juta penduduk. Provinsi Sulawesi Utara
menempati urutan tertinggi angka cacat tingkat 2 per 1.000.000 penduduk pada

tahun 2015 yaitu sebanyak 21,14% disusul daerah lain seperti Papua Barat



(19,51%) dan Gorontalo (18,53%) (Kemenkes RI, 2016). Tahun 2014 di Propinsi
Jambi dilaporkan terdapat kasus baru tipe Pausibasilar (PB) sebanyak 9 kasus dan
tipe Multibasilar (MB) sebanyak 68 kasus. Kabupaten dengan kasus kusta baru
tertinggi adalah kabupaten Tanjung Jabung Timur sebanyak 34 kasus dengan

prevalensi kasus 4,48 per 10.000 penduduk (Dinkes Jambi, 2015). Jumlah pasien
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akan selalu negatif (Silva, 2017).

Kusta multibasiler timbul pada penderita dengan respon imun seluler yang
rendah terhadap M leprae, sehingga memiliki beban basiler yang tinggi dan
menjadi sumber infeksi (Nobre, 2017). Penderita kusta multibasiler terutama

bertanggung jawab untuk penularan M leprae pada daerah yang endemis.



Narakontak dengan kasus multibasiler dan tinggal serumah memiliki risiko empat
kali lipat untuk menderita kusta dibandingkan dengan kontak dengan kasus
pausibasiler (Sales, 2011).

Identifikasi dini kasus kusta masih tetap menjadi prioritas utama dalam
mengontrol penyakit ini, serta merupakan strategi untuk memutuskan rantai
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repetitive RLEP, namun spesifisitas gen target ini masih dipertanyakan. Sampai
saat ini, gen target yang spesifik terhadap genom M leprae adalah gen RLEP,
yang mampu mendeteksi 70% kasus kusta dengan indeks bakteri (IB) negatif

menggunakan Real-time PCR. Namun, gen target RLEP hanya bisa mendeteksi



30-50% kasus kusta dengan IB negatif jika menggunakan PCR konvensional
(Chaitanya, 2016).

Salah satu karakteristik pada genome M leprae adalah adanya pseudogen
dalam jumlah besar (Suzuki, 2006). Berbagai analisis telah memperlihatkan

bahwa beberapa pseudogen dan regio non-coding banyak diekspresikan hingga ke
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merupakan prekusor untuk komponen L-rhamnose sebagai molekul penghubung
untuk peptidoglikan dan arabinogalaktan (PTG-AG linker) (Gupta, 2014).
Peptidoglikan dan AG merupakan bagian dari inti dinding sel dan diselingi

oleh sejumlah glikolipid antara lain phenolic glycolipid. Phenolic glycolipid-1 M



leprae memiliki imunogenisitas kandungan gula yang tinggi dan merupakan
faktor virulensi yang sangat penting (Berg, 2007;Arbues, 2014). Biosintesis PGL-
1 ini melibatkan tambahan rangkaian tiga basic sugars yaitu 3-O-methyl-
rhamnose, 2,3-di-O-methyl-rhamnose dan 3,6-di-O-methyl-glucose yang berikatan

secara glikosilasi pada substituent phenol (Spencer, 2011; Constant, 2002).
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2 dan T regulator, produksi antibodi, tidak ada granuloma dan kegagalan
membatasi pertumbuhan M leprae (Fonseca, 2017).
Keberadaan antigen PGL-1 akan merangsang pembentukan antibodi

immunoglobulin M (IgM) anti PGL-1, antibodi inilah yang akan bereaksi dengan



antigen PGL-1 yang baru terbentuk. IgM anti PGL-1 berkaitan dengan banyaknya

bakteri M leprae pada penderita dan dapat berguna sebagai penentu diagnosis

kusta (Hamzah, 2016).

Matriks metalloproteinase (MMP) merupakan famili enzim proteolitik zinc-

and calcium dependent yang bertanggung jawab terhadap remodelling matrik

ekstraseluler (MES) d
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Peningkatan ekspresi MMP-9 dite

makrofag dan sel epiteloid spektrum kusta kutub tuberkuloid;

n pada kondisi peningkatan fungsi

imunoreaktifitas

menurun ke arah spektrum kusta kutub lepromatosa yang ditandai oleh adanya
kerusakan fungsi histiosit dan reaktivitas akan meningkat kembali pada fibroblast

di sekitar vaskulitis pada keadaan reaksi (Youssef, 2009).



Chaitanya, dkk (2016) melaporkan untuk pertama kali utilitas promotor
pseudogen ML-1545 untuk diagnosis kusta dengan menggunakan PCR
konvensional dan sampel jaringan lesi kulit. Target terbaru ini mampu mendeteksi
82% kasus Kusta dengan indeks bakteri (IB) negatif, memperlihatkan sensitifitas

yang tinggi pada kasus beban basiler yang rendah. Hasil penelitian ini

dalam
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untuk memastikan kondisi subklinis dan menemukan DNA M lepra dalam darah
sehingga dapat dilakukan pencegahan perkembangan kusta pada narakontak (Reis,

2014).



Pemeriksaan promotor pseudogen ML-1545 yang diduga mengkode enzim 4-
alpha-glucanotransferase dengan sampel darah vena pada penelitian ini baru
pertama kali dilakukan baik pada penderita kusta maupun pada narakontak.
Selain itu, masih diperlukan pemahaman lebih luas tentang peranan IgM PGL-1

dan MMP-9 sebagai biomarker aktivitas penyakit kusta. Berdasarkan latar
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9 dalam tingkat keparahan penyakit kusta?



1.3. Tujuan penelitian

1.3.1 Tujuan umum
Membuktikan hubungan antara promotor pseudogen ML 1545, kadar
serum IgM anti Phenolic Glycolipid-1 dan matrix metalloproteinase 9

dengan tingkat keparahan penyakit kusta
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kadar  serum IgM antl “Pfenolic  Glycolipid-1 dan  matrix

metalloproteinase 9 dengan tingkat keparahan kusta maka dapat diketahui

peranan ketiganya dalam patogenesis kusta
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1.4.2 Kepentingan praktisi

1.4.2.1 Memberikan masukan kepada praktisi mengenai penggunaan promotor
pseudogen ML 1545, IgM anti Phenolic Glycolipid-1 dan matrix
metalloproteinase 9 dalam mendiagnosis penyakit kusta

1.4.2.2 Penggunaan promotor pseudogen ML-1545, IgM anti Phenolic Glycolipid-
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