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IDENTIICATION OF PILI PROTEIN AND OUTER MEMBRANE PROTEIN (OMP) OF
LOCAL ISOLATE OF SHIGELLA DYSENTERIAE

Enny Suswati*, Diana Chusna Mufida
*Laboratorium Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas Jember
Jalan Kalimantan 37 Jember, Email: enny_suswati@yahoo.com

ABSTRACT

Shigella dysenteriaae is an obligate pathogen that usually found in clinical specimen from
shigelosis patients. The pathogenic mechanism of the bacteria is not fully elucidated especially
its potential activity of the pili and outer membrane protein (OMP) as hemaglutinin and adhesion
molecule. The aim of this study is to predict the molecule weight of pili and OMP from S.
dysenteriae. After identification, bacterial isolate of pili and outer membrane protein fraction
12,5 % SDS-PAGE were used to isolate OMP followed by hemaglutinin test and invitro
adhesion test. The study showed that the molecule weight protein of S. dysenteriae were 155
kDa, 124 kDa, 78 kDa, 32 kDa and 117 kDa, 84 kDa, 73 kDa, 52 kDa,35 kDa for OMP.

Keywords: Shigella dysenteriae , OMP, pili.

PENDAHULUAN

Shigelosis adalah penyakit Infeksi saluran cerna atau gastroenteritis yang disebabkan oleh
bakteri shigella. Angka kesakitan dan kematian karena bakteri ini dari tahun ke tahun terus
meningkat. Secara klinik dapat dikategorikan ringan, sedang atau berat yang sampai drawat di
rumah sakit. Jumlah total penderita shigelosis di dunia diperkirakan sebesar 164,7 juta penderita
sedangkan yang 163,2 juta berada di negara berkembang dengan angka kematian 1,1. Dari angka
ini 61 % penderitanya adalah anak usia dibawah 5 tahun (Oberhelman, et al., 1991; Kotkolff,
K.L., 1999).

Shigella Spp. Menjadi masalah kesehatan dunia, menyebabkan sekitar 1 juta kematian dan
163 juta kasus dysentri, terutama menyerang anak usia di bawah 5 tahun di negara sedang
berkembang. Bakteri ini menyebabkan dysentri basiler pada manusia dengan mekanisme
menginvasi dan bereplikasi pada sel epitel kolon, menyebabkan reaksi inflamasi yang adekuat.
Infeksi bakteri ini ditandai dengan adanya bentukan abses dan ulserasi dengan kerusakan epitel

kolon (Oberhelman, et al., 1991).
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Patogenesis bakteri untuk menimbulkan suatu penyakit, secara umum ada dua tahap. Pada
tahap pertama bakteri akan melakukan pelekatan ke sel inang, pada pelekatan awal diperankan
oleh pili dan sifat pelekatannya adalah anchoring, setelah itu dilanjutkan dengan pelekatan
melalui outer membrane sel, dimana pelekatannya bersifat doching. Setelah melakukan pelekatan
maka bakteri akan berkembang biak disertai dengan produksi bahan-bahan metabolisme bakteri

yang dapat merugikan sel inang ( Abigail et al,2002 )

Molekul adhesi yang telah berhasil diidentifikasi pada bakteri gram negative, misalnya
adalah pertactin untuk Bordettela pertusis, MrkD pada Kleibsiella pneumonia, HMW1/ HMW 2
pada Haemophilus influenza. Berat molekul adhesi ini bervariasi antara satu bakteri dengan
bakteri yang lain. Pada E.coli memiliki 3 macam protein adhesi yaitu 15 kDa, 16 kDa dan 16,8
kDa ( Nakasone dan Iwanaga, 1990 ) Pada Salmonella typhi diketahui molekul adhesi
mempunyai berat molekul 36 kDa.. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui prediksi

berat molekul pili dan OMP Shigella dysenteriae

METODE
Pada tahap ini penelitian yang dilakukan meliputi :

e Isolasi dan identifikasi bakteri Shigella dysenteriae
e Isolasi pili dan outer membran Shigella dysenteriae
e Uji hemaglutinasi pili dan outer membran protein

e Isolasi dan purifikasi protein hemaglutinin

e Uji adhesi protein hemaglutinin

e Isolasi dan purifikasi protein adhesi
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HASIL DAN PEMBAHASAN
Bakteri S. dysenteriae diambil dari pasien infeksi saluran cerna di rumah sakit. Bakteri
yang telah diidentifikasi tersebut dikultur pada media bifasik, TCG-BHI untuk memperkaya
pertumbuhan pili. Setelah 48 jam bakteri tersebut dipanen dan dilakukan pemotongan pili
secara bertingkat, sampai warna supernatan dari pili sama dengan warna PBS dan endapan
terakhir dari pemotongan pili di beri NOG sampai kadar 0,05%. Selanjutnya supernatan
bakteri OMP didialisis selama 2x24 jam dengan menggunakan PBS.

1. Uji Hemaglutinasi Pili dan OMP S. dysenteriae

Selanjutnya hasil potongan pili dan OMP tersebut dilakukan uji hemaglutinasi dengan
menggunakan eritrosit mencit, yang bertujuan untuk melihat pili dan OMP potongan mana

yang mengandung protein hemaglutinin. Hasil uji hemaglutinin terdapat pada tabel 1.

Tabel 1. Uji hemaglutinasi pili dan OMP S. dysenteriae pada eritrosit mencit

Pengenceran
Mate 1/125  1/51
ri 2 14 18 1/16 1/32 1/64 1/128 6 2 0
P1 + - - - - - X = . -
P2 + + - - - g - - - -
P3 + o+ + + - - - - - -
P4 + + + + - - - - - -

OMP + + 4 - - 4 = - - -

Pili dan OMP S. Dysenteriae

Hasil uji hemaglutinasi ini menunjukkan bahwa pili dan OMP dengan titer 1/16
merupakan titer tertinggi. Selanjutnya pili dan OMP dilakukan SDS-PAGE untuk memprediksi

berat molekul protein, dengan hasil seperti Gambar 1.
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Gambar 1. Hasil SDS-PAGE Pili dan OMP S.

155 kDa

124 kDa

78 kDa
32 kDa

Gambar .2. Prediksi berat molekul pili S. dysenteriae
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Gambar 3, Prediksi berat molekul OMP S§. dysenteriae

Hasil protein pada SDS-PAGE dari potongan pili dan OMP S. dysenteriae menunjukkn
ada beberapa protein yang menonjol yaitu protein dengan berat molekul 155 kDa, 124 kDa, 78
kDa dan 32 kDa untuk pili dan berat molekul 117 kDa, 84 kDa, 73 kDa, 52 kDa dan 35 kDa
untuk OMP. Pada penelitian ini dilakukan uji pada potongan pili dan OMP pada masing-masing
berat molekul. Selanjutnya protein-protein tersebut di potong dan dilakukan elektroelusi dan

dialisis, sehingga diperoleh protein larutan.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

1. Pili S. dysenteriae merupakan protein hemaglutinin pada eritrosit mencit.

2. Prediksi berat molekul protein pili S. dysenteriae 155 kDa, 124 kDa, 78 kDa dan 32 kDa

3. Prediksi berat molekul protein OMP S. dysenteriae 117 kDa, 84 kDa, 73 kDa, 52 kDa
dan 35 kDa
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Saran
Saran-saran yang dapat diberikan dari hasil penelitian ini adalah:

1. Perlu adanya penelitian ulangan untuk mendapatkan hasil yang lebih akurat terutama
untuk uji hambat adhesi.

2. Perlu uji imunogenitas secara pili S. dysenteriae 155 kDa, 124 kDa, 78 kDa dan 32 kDa
dan OMP S. dysenteriae 117 kDa, 84 kDa, 73 kDa, 52 kDa dan 35 kDa in vivo pada

hewan coba.
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