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Editorial

1

Artikel MDVI edisi 1 tahun 2026 akan memuat 11 
artikel yang terdiri atas 1 artikel asli, 5 laporan kasus dan 
5 tinjauan pustaka yang telah melalui proses seleksi oleh 
dewan redaksi untuk ditampilkan dalam edisi ini.

Dalam edisi ini, terdapat beberapa artikel penelitian 
dan tinjauan pustaka yang mengangkat isu penting dalam 
dermatologi modern. Salah satunya membahas hubungan 
metabolisme kolesterol dengan psoriasis, yang menunjukkan 
adanya keterkaitan kompleks antara gangguan metabolik 
dan inflamasi kulit. Selain itu, terdapat penelitian analitik 
mengenai hubungan lama sakit dengan kadar interleukin-6 
pada pasien reaksi kusta tipe 1 yang menunjukkan tidak 
adanya hubungan bermakna antara kedua variabel tersebut. 
Edisi ini juga menampilkan tinjauan sistematis terkait 
tatalaksana dermatitis radiasi yang menyoroti efektivitas 
kortikosteroid topikal dan fotobiomodulasi dalam 
menurunkan derajat keparahan.

Seiring dengan perkembangan dermatologi estetika dan 
regeneratif, beberapa artikel tinjauan pustaka dalam edisi 
ini membahas inovasi terapi terkini, seperti penggunaan 
DNA salmon sebagai agen biostimulator dalam peremajaan 
kulit serta potensi stem cell dan secretome dalam terapi 
regeneratif skar. Pendekatan ini mencerminkan kemajuan 
ilmu yang tidak hanya berfokus pada perbaikan klinis, tetapi 
juga pada regenerasi jaringan secara fisiologis.

Berbagai laporan kasus menarik juga turut disajikan 
dalam edisi ini. Salah satunya adalah kasus acrokeratosis 
verruciformis pada pasien geriatri dengan manifestasi 
klinis atipikal yang menekankan pentingnya korelasi 
klinikopatologis dalam penegakan diagnosis. Selain itu, 

terdapat laporan kasus dermatomiositis dengan antibodi 
anti-Mi-2 yang berkaitan dengan prognosis yang lebih baik, 
serta kasus pityriasis lichenoides pascavaksinasi COVID-19 
yang menunjukkan respons terapi yang baik terhadap 
kortikosteroid dan antibiotik.

Kasus lain yang tidak kalah menarik adalah herpes 
genitalis pada pasien geriatri imunokompromi dengan 
keganasan paru, yang menunjukkan manifestasi klinis 
tidak khas sehingga menjadi tantangan dalam diagnosis. 
Selain itu, terdapat laporan kasus pemfigus vulgaris dengan 
penilaian aktivitas penyakit menggunakan Pemphigus 
Disease Area Index (PDAI), yang menegaskan pentingnya 
evaluasi objektif dalam menentukan terapi dan memantau 
respons pengobatan.

Edisi ini juga menyoroti isu kesehatan masyarakat yang 
relevan di Indonesia, seperti dermatosis akibat sengatan 
ubur-ubur yang masih sering terjadi di wilayah pesisir, 
khususnya di daerah wisata. Hal ini menekankan pentingnya 
edukasi masyarakat serta upaya preventif untuk mengurangi 
risiko kejadian.

Semoga artikel yang diunggah pada edisi ini dapat 
memberikan manfaat dan menambah wawasan bagi para 
pembaca serta menjadi referensi dalam praktik klinis 
maupun pengembangan penelitian di bidang dermatologi, 
venereologi, dan estetika.

Nurrachmat Mulianto
Tim Editor MDVI

PERKEMBANGAN ILMU DERMATOLOGI: 
DARI KLINIK HINGGA TERAPI REGENERATIF
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Artikel Asli

HUBUNGAN LAMA SAKIT DENGAN KADAR INTERLEUKIN-6 PASIEN 
REAKSI KUSTA TIPE 1 DI RS DONOREJO JEPARA: 

SEBUAH STUDI POTONG LINTANG 

Amalia An Nidha*, Qonita Nur Qolby, Syifa Nurisma Putri

Fakultas Kedokteran Universitas Negeri Semarang, Semarang

ABSTRAK

Pendahuluan: Reaksi kusta adalah respons inflamasi akut yang terjadi sebelum, saat atau setelah 
pengobatan lepra. Interleukin-6 (IL-6) sebagai sitokin proinflamasi multifungsi berperan penting dalam modulasi 
respons imun adaptif maupun inflamasi akut yang sering meningkat pada kasus reaksi kusta. Salah satu faktor 
lain yang dicurigai berpengaruh adalah lama sakit. Lama sakit yang lebih panjang bisa mencerminkan periode 
inflamasi yang berkepanjangan, yang berpotensi berhubungan dengan pergeseran respons imun dan perubahan 
kadar sitokin seperti IL-6. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan lama sakit dengan kadar IL-6 
pasien reaksi kusta tipe 1 yang di rawat di RS Donorejo Jepara. Metode: Penelitian merupakan studi analitik 
observasional desain cross sectional. Sampel merupakan pasien reaksi kusta tipe 1 yang berkunjung pada bulan 
Maret—April 2024 di RS Donorejo, memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi dengan jumlah subjek 22 orang. 
Serum IL-6 diperiksa dengan metode Enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) dan dianalisis korelasinya 
dengan lama sakit. Hasil: Analisis hubungan lama sakit dan kadar IL-6 diukur menggunakan uji Spearman 
dan menunjukkan nilai p=0.839. Hasil tersebut menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang bermakna 
(p>0.05) antara lama sakit dan kadar IL-6 pasien reaksi kusta tipe 1. Dengan demikian, semakin lama durasi 
sakit tidak berpengaruh terhadap parameter kadar IL-6 pada pasien reaksi kusta tipe 1. Simpulan: Tidak ada 
hubungan antara lama sakit dan kadar IL-6 pada pasien reaksi kusta tipe 1. 

Kata kunci: interleukin-6, lama sakit, reaksi kusta tipe 1

RELATIONSHIP BETWEEN DURATION OF ILLNESS AND INTERLEUKIN-6 
LEVELS IN PATIENTS WITH TYPE 1 LEPROSY REACTIONS AT DONOREJO 

HOSPITAL JEPARA: CROSS-SECTIONAL STUDY

ABSTRACT 

Introduction: Leprosy reaction is an acute inflammatory response that occurs before, during, or after 
leprosy treatment. Interleukin-6 (IL-6), as a multifunctional proinflammatory cytokine, plays an important 
role in modulating the adaptive immune response and acute inflammation, which is often increased in cases 
of leprosy reactions. Another factor suspected to be influential is the duration of illness. A longer duration 
of illness may reflect a prolonged period of inflammation, potentially associated with a shift in the immune 
response and changes in cytokine levels such as IL-6. This study aims to determine the relationship between 
duration of illness and IL-6 levels in patients with type 1 leprosy reactions treated at Donorejo Hospital, Jepara. 
Methods: This study was an observational analytical study with a cross-sectional design. The sample was 22 
patients with type 1 leprosy reactions who visited Donorejo Hospital between March and April 2024, meeting 
the inclusion and exclusion criteria. Serum IL-6 was examined using the Enzyme-linked immunosorbent 
assay (ELISA) method and analyzed for its correlation with the duration of illness. Results: Analysis of the 
relationship between duration of illness and IL-6 levels was measured using the Spearman test and showed a 
p-value of 0.839. These results show that there was no significant relationship (p>0.05) between the duration 
of illness and IL-6 levels in patients with type 1 leprosy reactions. Thus, the longer duration of illness did not 
affect the IL-6 level parameters in patients with type 1 leprosy reactions. Conclusions: There is no relationship 
between duration of illness and IL-6 levels in patients with type 1 leprosy reactions. 

Keywords: duration of illness, interleukin-6, type 1 leprosy reaction

*Korespondensi:

Jl. Kelud Utara III No.15, Gajahmungkur, 
Kota Semarang
Telepon: +62895359087918
Email: amalia.nidha@mail.unnes.ac.id

Masuk	 : 24 Desember 2025
Revisi	 : 4 Februari 2026
Publikasi	 : 31 Maret 20262025



MDVI Vol. 53 No. 1 Tahun 2026; 2–7

3

PENDAHULUAN

Kusta (Hansen’s disease) adalah penyakit infeksi 
kronis yang disebabkan oleh Mycobacterium leprae 
yang utamanya menyerang bagian kulit dan saraf tepi.1 
Pada pengelolaan kusta, tantangan yang dihadapi adalah 
munculnya reaksi kusta yaitu respons inflamasi akut 
yang terjadi sebelum, saat atau setelah pengobatan 
lepra.2 Reaksi kusta ini dapat menimbulkan perburukan 
lesi, neuritis, maupun kecacatan permanen apabila tidak 
ditangani secara tepat.3 Terdapat 2 tipe utama reaksi 
kusta yaitu reaksi kusta tipe 1 (reversal reaction) dan 
reaksi tipe 2 (erythema nodosum leprosum) yang masing-
masing memiliki mekanisme imun yang berbeda.4

Reversal reaction (RR) terjadi karena adanya 
amplifikasi respons imun seluler yang berdampak pada 
inflamasi kulit serta saraf yang sering menimbulkan 
edema dan nyeri pada saraf.4 Dalam berbagai laporan 
klinis dan epidemiologi,  RR diperkirakan terjadi pada 
10–30% dari pasien kusta, terutama pada spektrum 
borderline, dengan kisaran prevalensi tertinggi mencapai 
sekitar satu pertiga dari pasien dengan bentuk borderline 
penyakit ini.5 Data retrospektif dari rumah sakit rujukan 
menunjukkan bahwa hampir 45,5 % dari kasus reaksi 
kusta yang dilaporkan merupakan RR, menunjukkan 
bahwa kejadian reaksi kusta tipe 1 juga signifikan 
dalam praktik klinik sehari-hari. Variasi angka kejadian 
dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti tipe kusta, fase 
pengobatan, serta karakteristik dari imunitas pasien.6

Sitokin merupakan mediator utama dalam proses 
terjadinya reaksi kusta. Interleukin-6 (IL-6) diproduksi 
oleh berbagai sel imun seperti makrofag dan limfosit 
sebagai sitokin proinflamasi multifungsi yang berperan 
penting dalam modulasi respons imun adaptif maupun 
inflamasi akut. IL-6 mendorong mekanisme inflamasi 
kronis dan respons hipersensitivitas dengan cara 
meningkatkan diferensiasi sel Th17 dan menghambat 
fungsi sel Treg.7 Penelitian sebelumnya menunjukkan 
bahwa IL-6 pada pasien reaksi kusta meningkat lebih 
tinggi dibanding pasien tanpa reaksi.8 Beberapa penelitian 
juga melaporkan bahwa kadar IL-6 akan meningkat 
saat terjadi reaksi kusta baik di tipe 1 maupun 2 yang 
menunjukkan keterlibatan IL-6 dalam patogenesis dan 
progresivitas dari reaksi inflamasi tersebut. Ekspresi IL-6 
yang tinggi ditemukan dalam jaringan kulit pada pasien 
reaksi kusta dan dapat berhubungan signifikan dengan 
kejadian beratnya inflamasi yang memengaruhi kondisi 
klinis pasien.9

Pemahaman mengenai faktor klinis yang 
memengaruhi aktivitas inflamasi pada pasien reaksi kusta 
tipe 1, selain IL-6, masih terbatas. Salah satu faktor yang 
dicurigai berpengaruh adalah lama sakit, yakni durasi 
penyakit sejak timbulnya gejala klinis hingga pasien 
menjalani perawatan atau pemeriksaan. Lama sakit yang 

lebih panjang bisa mencerminkan periode inflamasi yang 
berkepanjangan, yang berpotensi berhubungan dengan 
pergeseran respons imun dan perubahan kadar sitokin 
seperti IL-6.10 

Penelitian ini secara khusus memfokuskan pada 
reaksi kusta tipe 1 karena reaksi ini terutama dimediasi 
oleh respons imun seluler (cell-mediated immunity) yang 
ditandai dengan peningkatan aktivitas sel T dan produksi 
sitokin proinflamasi, termasuk IL-6.11 Kondisi ini berbeda 
dengan reaksi kusta tipe 2 (ENL) yang lebih banyak 
melibatkan mekanisme kompleks imun dan respons 
humoral. Berdasarkan mekanisme tersebut, reaksi kusta 
tipe 1 dianggap lebih representatif untuk mengevaluasi 
hubungan antara lama sakit dengan perubahan kadar 
sitokin yang mencerminkan aktivitas inflamasi kronis.12

Selain itu, reaksi kusta tipe 1 memiliki implikasi 
klinis yang signifikan karena sering berkaitan dengan 
perburukan fungsi saraf secara akut yang dapat 
menyebabkan kecacatan permanen apabila tidak 
ditangani secara dini dan tepat.5 Pemahaman yang lebih 
baik mengenai faktor-faktor yang memengaruhi aktivitas 
inflamasi, khususnya hubungan antara lama sakit dan 
kadar IL-6, diharapkan dapat membantu dalam deteksi 
dini, pemantauan progresivitas penyakit, serta penentuan 
strategi terapi yang lebih optimal. Meskipun terdapat 
penelitian yang menyebutkan peran sitokin dalam reaksi 
kusta, hubungan antara durasi penyakit dengan kadar 
IL-6 pada pasien reaksi kusta tipe 1 masih belum banyak 
dikaji secara rinci dalam literatur ilmiah.

Berdasarkan uraian tersebut, diperlukan kajian 
mengenai hubungan lama sakit dengan kadar IL-6 
pada pasien reaksi kusta tipe 1. Penelitian lokal di RS 
Donorejo Jepara sebagai rumah sakit khusus kusta 
memberikan kesempatan untuk evaluasi mengenai 
hubungan klinis dan biomolekuler tersebut. Penelitian 
tersebut akan memberikan wawasan yang lebih jelas 
mengenai bagaimana durasi perjalanan penyakit dapat 
memengaruhi level inflamasi pada kasus reaksi kusta 
tipe 1 yang pada akhirnya dapat menjadi acuan dalam 
penilaian prognosis dan strategi penanganan yang tepat. 
Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
apakah terdapat hubungan antara durasi lama sakit pada 
pasien dengan kadar IL-6 pada pasien reaksi kusta tipe 1 
di RS Donorejo Jepara.

METODE

Penelitian ini merupakan studi analitik observasional 
dengan desain cross-sectional pada pasien reaksi kusta 
tipe 1 yang menjalani perawatan di RS Donorejo Jepara 
pada bulan Maret–April 2024. Pengambilan sampel 
dilakukan secara purposive sampling dengan pendekatan 
total sampling, yaitu seluruh subjek yang memenuhi 
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kriteria inklusi dan eksklusi selama periode penelitian, 
diikutsertakan sebagai sampel penelitian. Kriteria inklusi 
yaitu pasien usia 20–60  tahun, terdiagnosis reaksi kusta 
tipe 1, tidak sedang hamil, dan bersedia diikutkan dengan 
menandatangani informed consent (IC).  Kriteria eksklusi 
mencakup pasien dengan penyakit infeksi akut lain atau 
penyakit autoimun serta pasien yang menjalani terapi 
imunosupresif lain di luar terapi standar reaksi kusta. Data 
penelitian ini adalah serum darah vena mediana cubiti 
pasien serta lama sakit dicatat dalam bulan sejak awal 
terdiagnosis lepra hingga waktu pengambilan sampel. 
Konsentrasi IL-6 dalam serum darah pasien diukur 
menggunakan metode Enzyme-Linked Immunosorbent 
Assay (ELISA) di Laboratorium GAKI Universitas 
Diponegoro. Analisis hubungan lama sakit dengan kadar 
IL-6 dilakukan menggunakan Uji Korelasi Spearman 
karena data tidak berdistribusi normal. Penelitian ini telah 
disetujui oleh KEPK Universitas Diponegoro Semarang 
No. 589/EC/KEPK/FK-UNDIP/XII/2023.

HASIL

Karakteristik subjek

Karakteristik subjek pada penelitian ini meliputi 
jenis kelamin dan usia yang ditampilkan pada Tabel 1. 
Berdasarkan Tabel 1 dapat ditunjukkan bahwa dari total 
22 sampel pada penelitian ini sebagian besar peserta 
didominasi berjenis kelamin laki-laki dengan persentase 
68,2% dan perempuan sebanyak 31,8%. Distribusi 
karakteristik subjek meliputi usia didominasi di usia 21–
30  dan 51–60 dengan jumlah yang sama yaitu sebanyak 
31,8%.

Korelasi lama sakit dengan kadar IL-6 

Berdasarkan uji spearman hasil didapatkan nilai p > 
0,05 (Grafik 1) yang menunjukkan bahwa tidak terdapat 
hubungan yang signifikan antara lama sakit dengan kadar 
serum IL-6 pasien reaksi kusta tipe 1.

Tabel 1. Karakteristik subjek

DISKUSI

Penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat 
hubungan yang signifikan antara lama sakit dengan 
kadar IL-6 serum pada pasien dengan reaksi kusta tipe 
1. Temuan ini menunjukkan bahwa durasi perjalanan 
penyakit sejak timbulnya gejala hingga evaluasi 
laboratorium tidak berkorelasi secara langsung dengan 
level sitokin proinflamasi IL-6 dalam serum pasien reaksi 
kusta tipe 1.

Secara imunologis, reaksi kusta tipe 1 merupakan 
manifestasi dari respons imun yang kompleks, terutama 
melibatkan aktivasi sel T dan peningkatan sitokin 
proinflamasi termasuk IL-6, yang berperan dalam 
modulasi respons Th17 dan keseimbangan Treg.7 
Beberapa studi imunologi menunjukkan bahwa pasien 
dengan reaksi kusta tipe 1 memang secara umum 
memiliki level IL-6 yang lebih tinggi dibandingkan 
pasien tanpa reaksi, mengindikasikan bahwa IL-6 
terkait dengan respons imun terhadap Mycobacterium 
leprae yang aktif.8 Misalnya, penelitian oleh Saini et al. 
melaporkan bahwa mekanisme reaksi tipe 1 berkaitan 
dengan peningkatan ekspresi IL-6 yang mendorong 
diferensiasi sel Th17 yang patogenik, yang selanjutnya 
memengaruhi jalur inflamasi lokal pada lesi kusta.7

Studi lain juga menemukan bahwa IL-6 dan 
beberapa sitokin proinflamasi seperti IP-10 dan IL-17F 
secara signifikan lebih tinggi pada pasien reaksi tipe 1 
dibandingkan pasien nonreaksi, menunjukkan bahwa 
IL-6 dapat menjadi penanda imunologis dari episode 
reaksi tersebut.13 Meskipun demikian, peningkatan 
IL-6 ini tidak serta merta menunjukkan bahwa durasi 
sakit secara klinis (lama sakit) akan berkorelasi secara 
proporsional dengan kadar IL-6 serum. Hal ini dapat 
dijelaskan oleh beberapa faktor seperti fenomena 
dinamis imunologis yaitu respons sitokin seperti IL-6 
biasanya bersifat fluktuatif dan dipengaruhi oleh fase 
reaksi akut, penatalaksanaan (misalnya penggunaan 
kortikosteroid), dan kondisi imun individu.14 Artinya, 
IL-6 dapat meningkat tajam pada fase reaksi akut tetapi 
menurun tidak lama kemudian, sehingga level IL-6 pada 

Karakteristik Subjek
Jenis kelamin, n (%)
-       Laki-laki 15 (68.2)
-       Perempuan 7 (31.8)
Usia, n (%)
-       21 – 30 tahun 7 (31.8)
-       31 – 40 tahun 5 (22.7)
-       41 – 50 tahun 3 (13.7)
-       51 – 60 tahun 7 (31.8)
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satu titik waktu tertentu tidak selalu mencerminkan total 
durasi inflamasi klinis. 

Perbedaan respons individual juga berperan, yaitu 
durasi sakit yang sama dapat menunjukkan profil sitokin 
yang berbeda, tergantung pada faktor host immunity, 
variasi genetik, dan status terapi. Sebagai contoh, data 
genetika menunjukkan bahwa variasi gen IL-6 dapat 
memengaruhi respons sitokin, meskipun pengaruhnya 
terhadap reaksi tipe 1 spesifik masih belum terdefinisi 
kuat.15,16 Terapi pasien reaksi kusta yang mendapatkan 
terapi kortikosteroid atau imunomodulator lain berperan 
menekan ekspresi sitokin proinflamasi termasuk IL-6.17 
Pengaruh obat ini dapat memutus korelasi langsung 
antara durasi gejala dan kadar IL-6.

Perbedaan antara aspek klinis dan biomarker 
juga berpengaruh terhadap hasil penelitian ini. Lama 
sakit adalah indikator kejadian klinis yang kumulatif, 
sedangkan IL-6 adalah indikator biologis fase akut.18,19 
Keduanya mungkin tidak berjalan paralel secara linier, 
terutama pada penelitian potong lintang seperti ini. Data 
longitudinal dengan pengukuran berulang mungkin 
lebih tepat untuk melihat dinamika biomarker sepanjang 
perjalanan reaksi.

Temuan bahwa hubungan tersebut tidak signifikan 
juga sejalan dengan beberapa penelitian yang tidak 
menemukan IL-6 sebagai prediktor independen kejadian 
atau derajat klinis reaksi tipe 1 jika diukur hanya pada 
satu titik waktu tertentu. Sebuah penelitian kasus-kontrol 
di mana ekspresi IL-6 awal dievaluasi pada sampel kulit 
menunjukkan bahwa ekspresi awal IL-6 tidak selalu 
meningkatkan risiko terjadinya reaksi lepra dini secara 
signifikan,9 menunjukkan bahwa hubungan IL-6 dengan 
perkembangan reaksi klinis kompleks dan mungkin 

dipengaruhi oleh banyak faktor lain. 
Secara keseluruhan, meskipun IL-6 terlibat dalam 

respons imun dan inflamasi pada reaksi kusta tipe 1, hasil 
penelitian ini menunjukkan bahwa lama sakit sebagai 
variabel klinis tidak memprediksi kadar IL-6 serum pada 
satu waktu pengukuran tertentu. Hal ini penting sebagai 
penegasan bahwa kadar sitokin tidak selalu sejalan dengan 
durasi perjalanan penyakit, dan penggunaan IL-6 sebagai 
biomarker mungkin memerlukan pendekatan waktu 
pengukuran yang lebih dinamis atau dikombinasikan 
dengan parameter klinis lainnya untuk menilai aktivitas 
reaksi. 

Temuan ini mengindikasikan bahwa respons 
inflamasi pada reaksi kusta bersifat independen terhadap 
durasi penyakit. Oleh karena itu, dalam praktik klinis, 
penilaian dan penatalaksanaan reaksi kusta tidak dapat 
didasarkan pada lama sakit, melainkan harus berfokus 
pada kondisi klinis saat evaluasi, derajat keparahan 
reaksi, serta keterlibatan saraf. Pendekatan ini penting 
untuk memastikan pemberian terapi antiinflamasi yang 
tepat dan mencegah keterlambatan penanganan yang 
berisiko menimbulkan kerusakan saraf permanen.

Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan 
yang perlu dipertimbangkan dalam interpretasi hasil. 
Pertama, desain potong lintang (cross-sectional) hanya 
menggambarkan hubungan antara lama sakit dan kadar 
serum IL-6 pada satu titik waktu, sehingga tidak dapat 
menilai dinamika perubahan IL-6 secara longitudinal. 
IL-6 merupakan sitokin proinflamasi yang bersifat 
dinamis dan dapat berubah sesuai fase inflamasi maupun 
respons terapi.19,20 Studi longitudinal menunjukkan 
bahwa kadar IL-6 dapat berfluktuasi seiring progresivitas 
inflamasi dan respons imun, sehingga desain kohort 
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prospektif lebih optimal untuk mengevaluasi perubahan 
temporal biomarker inflamasi.

Kedua, ukuran sampel yang relatif kecil dapat 
menurunkan kekuatan statistik dan meningkatkan risiko 
terjadinya kesalahan tipe II (type II error), yaitu kegagalan 
mendeteksi hubungan yang sebenarnya ada. Beberapa 
literatur metodologi penelitian klinis menegaskan bahwa 
ukuran sampel yang tidak memadai dapat menyebabkan 
hasil yang tidak signifikan meskipun secara biologis 
terdapat asosiasi yang relevan.21	

Ketiga, penelitian ini belum mengontrol secara 
ketat faktor perancu terapi, khususnya penggunaan 
kortikosteroid. Kortikosteroid memiliki efek 
imunomodulator yang kuat melalui penghambatan 
transkripsi sitokin proinflamasi, termasuk IL-6.22 Oleh 
karena itu, variasi dosis, durasi, dan waktu pemberian 
kortikosteroid berpotensi memengaruhi kadar IL-6 yang 
diukur dan menjadi faktor pengganggu dalam analisis 
hubungan antara lama sakit dan kadar IL-6.

Selain itu, faktor lain seperti tingkat keparahan 
reaksi, status nutrisi, komorbiditas, serta variasi respons 
imun individu juga dapat memengaruhi kadar IL-6. 
Diketahui IL-6 berperan dalam regulasi respons imun 
bawaan dan adaptif, sehingga heterogenitas klinis pasien 
dapat berkontribusi terhadap variasi kadar serum yang 
ditemukan.23

Dengan mempertimbangkan keterbatasan tersebut, 
penelitian selanjutnya dengan desain longitudinal, 
jumlah sampel yang lebih besar, serta kontrol yang lebih 
ketat terhadap faktor perancu terapi sangat diperlukan 
untuk memperoleh gambaran yang lebih komprehensif 
mengenai hubungan lama sakit dan kadar IL-6 pada 
pasien reaksi kusta tipe 1. 

	
SIMPULAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa tidak ada korelasi 
antara lama sakit dengan kadar serum IL-6 pada pasien 
reaksi kusta tipe 1 di RS Donorejo Jepara.
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