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Sandra, 2004. Pembimbing utama: Caroline Tan Sardjono, S.Ked, PhD

Transplantasi ginjal merupakan salah satu bentuk tindakan yang banyak
dilakukan sebagai terapi pada pasien dengan penyakit gagal ginjal kronik stadium
akhir. Tingkat keberhasilan transplantasi ginjal tidak hanya ditentukan oleh
pencocokan antara donor dan resipien, tetapi juga ditunjang oleh terapi
imunosupresan setelah dilakukannya transplantasi. Dengan mengetahui
mekanisme kerja imunosupresan diharapkan agar para pasien yang menjalani
transplantasi ginjal memperoleh terapi yang lebih efektif dan tepat.

Beberapa golongan obat imunosupresan yang pada umumnya digunakan
dalam terapi transplantasi ginjal adalah golongan kortikosteroid, azatioprin,
mikofenolate mofetil, siklosporin, takrolimus, sirolimus, monoklonal antibodi
anti-CD3, antagonis reseptor IL-2.

Mekanisme kerja obat imunosupresan secara umum adalah mendepresi sistem
imun pasien melalui berbagai cara, antara lain dengan mengganggu berbagai
tahapan aktivasi sistem imun, menginhibisi sintesis RNA dan DNA, menghambat
fungsi dan proliferasi sel imun, menghambat aktivasi sel T, dan penurunan
jumlah produksi berbagai macam sitokin.
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ABSTRACT

THE MECHANISM OF IMMUNOSUPPRESSIVE DRUGS IN
KIDNEY TRANSPLANTATION

Sandra, 2004. rt Tutor: Caroline Tan Sarcijono, S.Ked, PhD.

Many patients with end stage renal diseases have to undergo kidney
transplantation. The rate of success in the kidney transplantation is not only
determined by the correct cross matching between donor and recipient, but also
need to be supported by effective and appropriate immunosuppressive therapy
after the transplantation. With a good understanding in the mechanisms of
immunosuppressive drugs, patients could have a more effective and more
appropriate therapy.

There are several types of immunosuppressive drugs that can be used for
kidney transplantation therapy, some of them are corticosteroid, azathioprine,
mycophenolate mofetil, cyclosporine, tacrolimus, sirolimus, anti CD-3
monoclonal antibodies, lL-2 receptor antagonist.

The mechanism of immunosuppressive drugs are generally based on the
depression of patient's immune system. Those mechanism are including
interruption of multiple steps in immune activation, inhibition RNA and DNA
synthesis, inhibition ofT cell activation, cytokines inhibition, and down regulation
of immune cells proliferation andfunctions.
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