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ABSTRAK

KAJIAN LITERATUR EFEKTIVITAS DAN KEAMANAN
PENGGUNAAN STATIN PADA PASIEN HIV AIDS DENGAN
REGIMEN LOPINAVIR RITONAVIR YANG MENGALAMI

DISLIPIDEMIA

MARTHIASARI DINI RASIO
2443017052

Human Immunodeficiency Virus (HIV) adalah retrovirus yang
menyerang sel limfosit CD4+. Infeksi HIV menyebabkan kerusakan
penurunan sistem kekebalan tubuh hingga menyebabkan pasien rentan
terkena infeksi oportunistik. Penggunaan ARV telah terbukti dibanyak
penelitian yang menunjukkan adanya korelasi positif terhadap penekanan
replikasi HIV yang dapat diamati dari viral load subjek pada sampel dengan
menggunakan sampel sekret genital. Lopinavir-ritonavir adalah salah satu
ARV golongan Protease Inhibitor yang secara spesifik mampu memecah
poliprotein virus menjadi sejumlah enzim essential dan beberapa protein
struktural. Penghambatan ini mencegah pematangan partikel virus dan
menghasilkan produksi virion yang tidak menular, akan tetapi penggunaan
kombinasi ARV Lopinavir-ritonavir dapat menyebabkan terjadinya
dislipidemia pada ODHA. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui profil
terapi dan keamanan pemberian obat golongan Statin pada pasien HIV
AIDS dengan regimen Protease Inhibitor. Penelitian ini dilakukan dengan
pendekatan kajian literature review dengan menggunakan database Pubmed
dan Google Scholar, kemudian hasil data dilakukan analisis data secara
deskriptif. Hasil penelitian didapatkan pemberian obat golongan statin :
simvastatin, atorvastatin, rosuvatatin dan pravastatin diketahui dapat
menurunkan kadar LDL, TG, kolesterol total dan meningkatkan HDL,
namun dari penelitian didapatkan hasil rosuvastatin merupakan obat
golongan statin yang lebih superior dibandingkan dengan obat golongan
statin yang lain. Ini dikarenakan efek toksisitas yang rendah yang di
hasilkan oleh rosuvastatin sehingga dapat memperbaiki profil lipid pada
pasien HIV-AIDS .

Kata kunci : HIV AIDS, ARV, Lopinavir-Ritonavir, Statin



ABSTRACT

LITERATURE REVIEW: THE EFFECTIVENESS AND SAFETY OF
STATIN USE IN HIV/AIDS PATIENTS WITH LOPINAVIR
RITONAVIR REGIMENTS WHO EXPERIENCE DISLIPIDEMIA

MARTHIASARI DINI RASIO
2443017052

Human Immunodeficiency Virus (HIV) is a retrovirus that attacks
CD4+ lymphocytes. HIV infection can weaken the immune system, causing
patients susceptible to opportunistic infections. The use of ARV has been
proven in several studies to have a positive correlation with the suppression
of HIV replication which observed by the viral load of subjects in genital
secretions samples. Lopinavir-ritonavir is a protease inhibitor class of ARV
that is specifically able to break down viral polyproteins into a number of
essential enzymes and some structural proteins. This inhibition prevents
virus particles from evolving, resulting in the development of non-infectious
virions; however, in PLWHA (People living with HIV/AIDS), the ARV
combination Lopinavir-ritonavir may cause dyslipidemia. The aim of this
research is to determine the therapeutic profile and safety of statin drug
administration in HIV/AIDS patients who are on a protease inhibitor
regimen. This research was conducted with a literature review approach by
utilizing the Pubmed and Google Scholar databases, after which the results
of the data were analyzed descriptively. The results showed that the
administration of statin drugs: Simvastatin, atorvastatin, rosuvatatin and
pravastatin are known to reduce LDL, TG, Total Cholesterol levels and
increase HDL, but from the study it was found that rosuvastatin is a statin
classdrug. That is superior to other statin drugs. This is due to the low
toxicity effect produced by rosuvastatin so that it can improve lipid profiles
in HIV-AIDS patients.

Keywords : HIV AIDS, ARV, Lopinavir-Ritonavir, Statin
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