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Abstrak 

COVID-19 merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh Virus SARS-Cov-2 dan menjadi salah 

satu masalah Kesehatan utama yang terjadi di dunia saat ini. Manifestasi klinis dari COVID-19 dapat 

beragam. Salah satu hal yang dikhawatirkan dari infeksi COVID-19 adalah kemungkinan terjadinya 

badai sitokin. Hingga saat ini belum ada terapi definitif untuk COVID-19. Beberapa terapi yang 

dianjurkan saat ini salah satunya adalah pemberian suplementasi vitamin dan mineral. Suplementasi 

Zinc diduga dapat membantu menurunkan angka mortalitas dan morbiditas dari COVID-19. Peran 

Zinc sebagai imunomodulator serta inhibitor terhadap replikasi virus menjadi salah satu pertimbangan 

pemberian suplementasi Zinc pada infeksi COVID-19. Tujuan dari penulisan ini adalah untuk 

membahas peran suplementasi Zinc pada infeksi COVID-19  

 

Kata kunci : COVID-19; SARS-CoV-2; Mikronutrien; Zinc 

 

  

PENDAHULUAN 

Pandemi Coronavirus Disease 2019 

(COVID-19) yang disebabkan oleh severe 

acute respiratory syndrome coronavirus-2 

(SARS-CoV-2) merupakan salah satu masalah 

kesehatan utama yang terjadi di seluruh dunia 

saat ini. Manifestasi klinis dari COVID-19 

sendiri dapat beragam, dimulai dengan pasien 

gejala ringan hingga gejala berat. Angka 

komorbiditas dan mortalitas COVID-19 

sendiri juga menjadi lebih tinggi pada pasien 

yang memliki penyakit yang mendasari seperti 

hipertensi, diabetes mellitus maupun penyakit 

autoimun. 

Hingga saat ini patogenesis dari 

COVID-19 masih belum diketahui jelas dan 

belum ada terapi definitif yang dapat menjadi 

acuan.  

Peran mikronutrien dalam terapi 

COVID-19 menjadi faktor yang dapat 

diperhitungkan. Zinc sebagai salah satu 

mikronutrien memiliki peran penting bagi 

tubuh manusia. Zinc berperan penting dalam 

pertumbuhan dan perkembangan, sistem imun, 

serta penyembuhan luka. Pada beberapa studi 

menilai adanya keterkaitan antara defisiensi 

zinc dengan peningkatan angka mortalitas dan 

morbiditas pada COVID-19. Saat ini 

suplementasi zinc juga menjadi salah satu 

suplementasi yang dianjurkan pada pasien 

dengan COVID-19.
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Tujuan dari penulisan ini adalah untuk 

membahas peran suplementasi zinc pada 

infeksi COVID-19.  

 

ISI 
 

COVID-19 

 

Etiologi dan Faktor Risiko 

 

COVID-19 merupakan penyakit 

infeksi yang disebabkan oleh virus SARS-

CoV-2. Virus SARS-CoV-2 merupakan virus 

RNA dengan ukuran partikel 120-160nm dan 

termasuk dalam genus betacoronavirus.
  

Hingga saat ini, penyebaran virus SARS-CoV-

2 terjadi dari manusia ke manusia sebagai 

sumber transmisi utama. Transmisi virus ini 

terjadi melalui droplet yang keluar saat batuk 

atau bersin. Meski demikian, beberapa literatur 

menunjukkan bahwa virus ini dapat menyebar 

secara aerosol.
 
 

Berdasarkan literatur, faktor risiko 

dari COVID-19 diantarnya adalah penyakit 

komorbid hipertensi, diabetes melitus, jenis 

kelamin laki-laki, serta perokok aktif. Hal ini 

diduga terkait dengan peningkatan ekspresi 

dari reseptor Angiotensin Converting Enzyme-

2 (ACE2). 

 

Manifestasi Klinis 

Penyakit ini memiliki gejala yang 

bervariasi, terutama dapat menyerang saluran 

pernapasan.  Manifestasi klinis dari pasien 

COVID-19 dapat dimulai dari tanpa gejala, 

gejala ringan, pneumonia, pneumonia berat, 

Acute Respiratory Distress Syndrome (ARDS), 

Sepsis, hingga Syok Sepsis. Gejala yang 

dimaksud dapat bervariasi dimulai dari gejala 

demam, batuk, malaise, fatigue, anoreksia, 

nyeri tenggorokan, nyeri kepala, diare maupun 

mual muntah. 

Berdasarkan penelitian, virus SARS-

CoV-2 dapat menggangu respon imun normal 

yang menyebabkan peningkatan respon 

inflamasi yang tidak terkontrol. Pada beberapa 

pasien COVID-19 sering didapatkan  

gambaran limfopenia, disfungsi dari limfosit, 

abnormalitas dari granulosit and monosit, 

meningkatnya kadar sitokin, serta peningkatan 

dari immunoglobulin G serta total antibodi. 

Limfopenia merupakan salah satu 

gambaran pada pasien COVID-19, terutama 

pada kasus berat. Kadar limfosit dapat turun 

hingga 20% pada kasus-kasus COVID-19 

berat. Pasien COVID-19 juga dapat 

menunjukkan penurunan bermakna dari kadar 

CD4, CD9, natural killer cells dan sel B. 

 

Patogenesis 

Salah satu karakteristik dari COVID-

19 adalah peningkatan dari produksi sitokin. 

Pada kasus berat, COVID-19 dapat 

meningkatkan sitokin inflamatori seperti IL-

1, IL-2, IL-6, IL-7, IL-8, IL-10, Granulocyte-

colony stimulating factor (G-CSF),  

granulocyte macrophage-colony stimulating 

factor (GM-CSF) , interferon-inducible 

protein-10 (IP10), monocyte chemotactic 

protein 1 (MCP1), macrophage inflammation 

protein 1, INF-, TNF- yang kemudian 

dapat menyebabkan kondisi yang disebut 

sebagai badai sitokin. 

Badai sitokin atau sering disebut 

dengan sindrom sitokin rilis atau sindrom 
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badai sitokin merupkan kondisi sindrom 

respon inflamasi sistemik yang disebabkan 

oleh peningkatan sitokin yang signifikan 

dalam jangka waktu pendek. Pada kondisi 

infeksi COVID-19, sel CD4 dapat secara cepat 

mengaktivasi Sel T Pembantu 1 yang 

kemudian dapat mensekresi GM-CSF yang 

kemudian dapat menginduksi CD14 dan CD 

16 dengan meningkatkan kadar IL-6 dan 

mempercepat proses peradangan. 

Kondisi ini dapat menginsiasi sepsis 

dan ARDS, gagal napas, syok, multiple organ 

damage syndrome  (MODS), hingga kematian. 

 

Terapi COVID-19 

Hingga saat ini belum ada terapi 

definitif untuk infeksi COVID-19. Tatalaksana 

yang dapat dilakukan adalah terapi simtomatik 

dan terapi oksigen. Namun beberapa institusi 

terdapat beberapa rekomendasi pemberian 

terapi antivirus seperti Lopinavir/Ritonavir, 

Remdesivir, Favipiravir, Uminefovir, maupun 

Oseltamivir. Pemberian antibiotik pada kasus 

COVID-19 dapat dibenarkan bila didapatkan 

kecurigaan adanya infeksi sekunder dan 

bersifat sedini mungkin. Pemberian 

kortikosteroid juga dapat diberikan pada kasus 

sedang maupun berat. Terapi suportif lainnya 

adalah pemberian suplementasi vitamin dan 

mineral. Vitamin yang dapat diberikan antara 

lain Vitamin C dengan Dosis 200-

400mg/8jam, Vitamin B1, Vitamin D, Vitamin 

E, serta Zinc. 

 

ZINC 

 Zinc merupakan mikronutrien esensial 

dan merupakan elemen kedua terbanyak yang 

distribusikan oleh tubuh setelah besi. Zinc 

membantu aktivitas katalisasi dari enzim, 

berkontribusi pada struktur protein serta 

meregulasi ekspresi dari gen. Zinc dapat 

diformulasi sebagai zinc oksida, zinc asetat, 

zinc gluconase, serta zinc sulfat. 

Suplementasi zinc umumnya digunakan pada 

beberapa kondisi seperti diare, age-related 

macular degeneration, infeksi saluran 

pernapasan akut, penyembuhan luka, serta 

infeksi human immunodeficiency virus (HIV).  

Zinc dapat ditemukan pada beberapa 

sumber makanan seperti pada daging merah, 

ayam, kacang-kacangan, kerang, serta 

gandum. Zinc di absorbsi di usus halus dan 

merupakan kofaktor untuk polymerase dan 

protease yang berperan pada beberapa fungsi 

seluler.  

Dosis rekomendasi suplementasi zinc 

berdasarkan recommended dietary allowances 

(RDA) pada orang dewasa adalah antara 8-

11mg.  

Defisiensi zinc ringan dapat diberikan 

suplementasi dua hingga tiga kali dari dosis 

RDA, sedangkan defisiensi zinc sedang dapat 

diberikan empat hingga lima kali dosis dari 

RDA dan sebaiknya diberikan selama enam 

bulan.  

Pemberian suplementasi zinc jangka 

panjang dapat di toleransi oleh tubuh sampai 

kadar 40mg zinc elemental per harinya. 

Pemberian suplementasi zinc diatas dosis 

tersebut tidak disarankan pada ibu hamil 

maupun menyusui.  

Efek samping yang paling sering 

terjadi pada pemberian zinc antara lain adalah 

rasa tidak nyaman akibat rasa metalik yang 
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dapat muncul, mual, muntah, keram perut serta 

diare.  

Pemberian zinc jangka panjang 

dengan dosis diatas anjuran dapat 

menyebabkan menurunkan kadar HDL tubuh 

dan dapat menyebabkan anemia mikrositik 

hipokrom hingga defisiensi dari tembaga.  

 

Defisiensi Zinc 

Defisiensi dari zinc ditandai dengan 

kadar zinc dalam darah kurang dari 0,7mg/dL. 

Defisiensi Zinc dapat menyebabkan beberapa 

gangguan seperti keterlambatan 

perkembangan, menurunnya nafsu makan, 

gangguan fungsi imun, rambut rontok, daire, 

terlabatnya maturase seksual, impotensi, 

hipogonadisme pada laki-laki serta lesi pada 

kulit dan mata. 

 

SUPLEMENTASI ZINC PADA COVID-19 

 

Berikut adalah beberapa peranan zinc yang 

diduga berperan dalam. Penyembuhan 

COVID-19.  

1. Zinc memproteksi masuknya virus ke 

dalam tubuh manusia 

Infeksi coronavirus salah satunya 

disebabkan karena rusaknya epitel bersilia 

serta adanya dyskinesia silia sehingga 

mengganggu pembersihan mukosilia. 

Berdarakan studi,peningkatan konsentrasi dari 

zinc dapat meningkatkan kemampuan 

pembersihan mukosiia.  

Berdasarkan studi ex-vivo juga tampak 

bahwa penurunan kadar zinc menyebabkan 

peningkatan kebocoran dari epitel saluran 

pernapasan, sedangkan suplementasi dari zinc 

dapat meningkatkan integritas epitel pada 

paru-paru.  

2. Zinc secara langsung dapat 

menginhibisi replikasi virus 

Zinc dapat mencegah fusi dengan 

membran dari host, serta menurunkan fungsi 

viral polymerase, mengganggu translasi 

protein virus, memblokade pelepasan partikel 

virus, serta destabilisasi envelope virus.  

 

3. Zinc dapat menyeimbangkan respon 

imun pada saat terjadi infeksi 

Salah satu gambaran yang sering terjadi 

pada COVID-19 adalah terjadinya ketidak 

seimbangan respon imun akibat peningkatan 

proses inflamasi. Hal ini menyebabkan 

adanya peningkatan dari kadar C- reactive 

protein  (CRP), Tumor Necrosis Factor Alpha 

(TNF-), serta mediator inflamasi lainnya.  

Zinc berperan sebagai anti-inflamasi serta 

anti-oksidan. Defisiensi dari zinc berkaitan 

dengan peningkatan mediator pro-inflamasi 

serta meningkatkan reactive oxygen species 

(ROS). Studi dari zalewski et al. juga 

menunjukan peranan zinc pada proses 

peradangan terutama pada system 

pernapasan.  

Singkatnya, zinc berperan penting dalam 

menyeimbangkan system imun dan dapat 

bermanfaat pada terapi COVID-19. 

 

Berdasarkan studi dari Dinesh,Pasien 

COVID-19 dengan defisiensi Zinc terbukti 

memiliki komplikasi lebih banyak 

dibandingkan dengan mereka yang memiliki 

kadar zinc yang normal. Komplikasi yang 
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dimaksud dapat meliputi timbulnya ARDS, 

hipotensi, dan peningkatan dari interleukin-6.  

Paisen COVID-19 dengan defisiensi zinc juga 

terbukti memiliki lama perawatan yang lebih 

panjang dibandingkan dengan pasien dengan 

kadar zinc yang normal. Angka kematian 

akibat COVID-19 juga terbukti lebih tinggi 

pada pasien dengan kadar zinc rendah. Pada 

studi in-vitro menunjukkan bahwa protein 

viral spike pada SARS-CoV-2 berinteraksi 

dengan angiotensin-converting enzyme 2 

(ACE-2) dan transmembrane protease serine 2 

(TMPRSS2) pada alveolus. ACE-2 merupakan 

peptidyl dipeptide hydrolase yang bergantung 

pada zinc. Sehingga peningkatan kadar zinc 

dapat menginhibisi ekspresi dari ACE2 yang 

menyebabkan penurunan interaksi virus pada 

kasus infeksi SARS-CoV2.  

Sebelum adanya kasus COVID-19, 

Zinc juga sering diberikan sebagai 

suplementasi pada selesma dan terbukti dapat 

menurunkan durasi gejala, dan mengurangi 

angka keparahan penyakit.  

Zinc juga terbukti dapat menginhibisi sintesis 

RNA Virus, replikasi virus, DNA polymerase, 

reverse transcriptase, dan viral protease.  

Zinc juga berperan sebagai 

imunomodulator. Defisiensi Defisiensi dari 

zinc dapat menyebabkan perkembangan 

jaringan limfoid yang tidak adekuat serta dapat 

menurunkan fungsi dari natural killer, serta 

dapat menurunkan regulasi dari INF-  yang 

dapat menyebabkan gangguan berat pada 

imunitas.  

Pada sebuah meta analisis yang 

termasuk didalamnya 12 studi RCT  dengan 

total sampel 5.512 anak pada negara 

berkembang, ditemukan adanya penurunan 

insidens dari ISPA pada sampel yang 

diberikan suplementasi zinc dibandingkan 

dengan placebo. 

Studi invitro dari Amit Kumar juga 

menunjukkan bahwa zinc dapat menginduksi 

produksi dari IFN-alpha dan IFN-gamma serta 

berpotensi untuk menurunkan produksi TNF 

alpha  

Zinc juga meningkatkan resistensi 

terhadap apoptosis sel melalui inhibisi 

kapkase-3, kapkase-6, kapkase-9 pada perifer 

maupun pada timus yang menyebabkan 

peningkatan angka T helpers.  

SIMPULAN 

Covid-19 merupakan penyakit infeksi 

yang menjadi masalah utama di dunia saat ini. 

Gejala dari penyakit ini bervariasi, dimulai 

dari tanpa gejala, gejala ringan, pneumona, 

pneumonia berat, Acute Respiratory Distress 

Syndrome (ARDS), Sepsis, hingga Syok 

Sepsis. Salah satu karakteristik dari COVID-

19 adalah peningkatan dari produksi sitokin. 

Kondisi yang sering terjadi pada COVID-19 

adalah munculnya badai sitokin.  

Hingga saat ini belum ada terapi 

definitis dari COVID-19. Namun berdasarkan 

beberapa studi yang ada, pemberian 

suplementasi vitamin dan mineral dapat 

membantu proses penyembuhan dari COVID-

19. Salah satu suplementasi yang dapat 

diberikan adalah Zinc.  

Suplementasi dari zinc berperan untuk 

imunomodulator, Zinc juga berperan dalam 

membantu proteksi masuknya virus ke dalam 

tubuh manusia, membantu inhibisi replikasi 
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dari virus, serta menyeimbangkan respon imun 

pada saat terjadi infeksi.   

Defisiensi dari zinc juga berkaitan 

dengan pengingkatan komorbiditas dan 

mortalitas pada COVID-19. Sehingga  

suplementasi zinc dengan dosis  15-45mg/hari 

dianjurkan  pada pasien dengan infeksi 

COVID-19.  
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