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ABSTRAK 
WHO telah menyatakan COVID-19 sebagai pandemi global. Hingga saat ini jumlah kasus 

yang terkonfirmasi positif di Indonesia sebanyak 1.051.795 kasus dengan jumlah kematian 

sebesar 29.518 jiwa. Salah satu obat kumur antimikroba spektrum luas yang paling banyak 

tersedia untuk mengurangi patogen adalah obat kumur povidone iodin (PVP-I). PVP-I 

diketahui memiliki aktivitas mikrobisidal yang kuat. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui efektivitas obat kumur PVP-I untuk meminimalisir viral load dan trnsmisi 

COVID-19 melalui droplet. Artikel ini disusun dengan mencari sumber literatur menggunakan 

database NCBI, PubMed, Google Scholar, Research Gate dan Science Direct, didapatkan 

sebanyak 39 artikel yang diterbitkan pada tahun 2015 hingga 2021 menggunakan kata kunci 

yang berkaitan dengan judul yaitu PVP-I, obat kumur povidone iodine, COVID-19. Setelah 

diseleksi berdasarkan focus pembahasannya mengenai efektivitas obat kumur PVP-I dalam 

meminimalisir viral load dan transmisi COVID-19 melalui droplet, penulis menggunakan 22 

artikel sebagai referensi utama.  Penggunaan PVP-I sebagai obat kumur direkomendasikan 

untuk mengurangi viral load di rongga mulut, naso-oropharynx dan dengan demikian untuk 

mencegah infeksi sistemik serta mempercepat pemulihan pasien COVID-19. Mekanisme kerja 

obat kumur povidone iodine yakni oksidasi asam amino dan asam nukleat mikroorganisme 

sehingga menyebabkan gangguan metabolism dan destabilisasi membran sel. Pelepasan 

yodium bebas dari larutan PVP-I yang kemungkinan menyerang protein permukaan virus yang 

terbungkus envelope dan menghancurkan membrane fosfolipid dengan bereaksi dengan ikatan 

karbon tak jenuh. Efek virusidal pada obat kumur povidone iodine konsentrasi encer tidak 

menunjukkan bukti toksisitas pada silia pernapasan ataupun kerusakan mukosa. 

 

Kata kunci: COVID-19; obat kumur povidone iodine; PVP-I 

 

THE EFFECTIVENESS OF POVIDONE IODINE (PVP-I) MOUTHWASH TO 

MINIMIZE VIRAL LOAD AND TRANSMISSION OF COVID-19 THROUGH 

DROPLET 

 

ABSTRACT 
WHO has declared COVID-19 a global pandemic. Until now, the number of confirmed positive 

cases in Indonesia is 1,051,795 cases with a death toll of 29,518. One of the most widely 

available broad-spectrum antimicrobial mouthwashes for reducing pathogens is the povidone 

iodine (PVP-I) mouthwash. PVP-I is known to have strong microbicidal activity. The purpose 

of this study was to determine the effectiveness of PVP-I mouthwash to minimize viral load and 

transmission of COVID-19 through droplets. This article was compiled by searching for 

literature sources using the NCBI, PubMed, Google Scholar, Research Gate and Science 

Direct databases. There were 39 articles published in 2015 to 2021 using keywords related to 

the title, namely PVP-I, povidone iodine mouthwash, COVID-19. After being selected based on 

the focus of the discussion on the effectiveness of PVP-I mouthwash in minimizing viral load 
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and transmission of COVID-19 through droplets, the authors used 22 articles as the main 

reference. The use of PVP-I as a mouthwash is recommended to reduce viral load in the oral 

cavity, naso-oropharynx and thus to prevent systemic infections and speed up recovery in 

COVID-19 patients. The mechanism of action of povidone iodine mouthwash is the oxidation of 

amino acids and nucleic acids of microorganisms, causing metabolic disorders and cell 

membrane destabilization. The release of free iodine from the PVP-I solution is likely to attack 

the viral surface envelope proteins and destroy the phospholipid membrane by reacting with 

unsaturated carbon bonds. The viralidal effect of a diluted povidone iodine mouthwash has 

shown no evidence of toxicity to respiratory cilia or mucosal damage. 

 

Keywords:  COVID-19; povidone iodine mouthwash; PVP-I  

 

PENDAHULUAN 

WHO telah menyatakan COVID-19 

sebagai pandemi global sejak Maret 

2020 (WHO, 2020). Hingga 5 Januari 

2021, lebih dari 4 juta kasus baru 

dilaporkan secara global, dengan angka 

kematian meningkat 3% menjadi 

76.000. Hal ini menjadikan jumlah 

kumulatif lebih dari 83 juta kasus yang 

dilaporkan dan lebih dari 1,8 juta 

kematian secara global sejak dimulainya 

pandemi (WHO, 2021). Hingga saat ini 

jumlah kasus yang terkonfirmasi positif 

di Indonesia sebanyak 1.051.795 kasus 

dengan jumlah kematian sebesar 29.518 

jiwa (Kemenkes RI, 2021). 

 

COVID-19 disebabkan oleh virus 

SARS-CoV 2 yang merupakan β family 

coronavirus,  hanya virus corona 

keluarga α dan β yang dapat 

menginfeksi manusia (Wang, 2020).  

SARS-Cov 2 masuk ke tubuh manusia 

melalui reseptor coronavirus yakni 

reseptor angiotensin converting enzyme 

(ACE) 2, reseptor ini banyak terdapat di 

tubuh terutama di sel epitel dari kelenjar 

ludah yang menjadi target utama virus 

COVID-19. Viral load tertinggi terdapat 

di nasofaring dan air liur manusia. 

Menurut penelitian, terdapat 1,2 × 108 

salinan infektif / mL virus COVID-19 

pada air liur pasien yang diuji (To, 

2020). Viral load tertinggi terdapat di 

nasofaring, dan air liur manusia. 

Diketahui bahwa viral load pasien 

asimtomatik dan simptomatik tidak jauh 

berbeda, hal ini menunjukkan potensi 

penularan pada pasien simtomatik 

maupun asimptomatik (Phan, 2020). 

 

Air liur berperan penting dalam 

transmisi infeksi melalui droplet (Yan, 

2018). Aerosol adalah zat berbentuk 

cair atau partikel padat  (berukuran 

kurang dari 5 μm) yang tetap 

tersuspensi di udara dalam waktu yang 

lama. Aerosol pembawa virus dapat 

masuk ke tubuh manusia yang sehat 

melalui inhalasi hidung atau mulut 

(virus COVID-19 dapat menyebar 

hingga 1 meter dalam keadaan bernapas 

normal), bersin dan batuk, atau melalui 

kontak dengan mulut, hidung, dan 

mukosa mata. Hal ini memungkinkan 

penyeberan virus terjadi secara cepat di 

masyarakat (Schroter, 2020; Christian, 

2020). 

 

Penelitian-penelitian mengenai evaluasi 

terapi dan pengembangan vaksin sedang 

gencar dilakukan, namun intervensi ini 

tergolong mahal dan memakan waktu. 

Mengingat angka kasus dan kematian 

yang terus meningkat dengan tajam, 

dibutuhkan respons cepat dalam 

menanggapi pandemi COVID-19 ini. 

Oleh karena itu, terapi alternatif dan 

tindakan pencegahan diperlukan untuk 

mempercepat melandaikan kurva 

epidemiologi. Disinfektan berbasis 

PVP-I sudah tersedia secara luas dan 

dapat dengan mudah diperoleh, 

sehingga memungkinkan untuk 
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diintegrasikan ke dalam pengendalian 

infeksi yang ada protokol di rumah sakit 

dan pengaturan komunitas.  

 

Penulis mengumpulkan informasi 

mengenai efek obat kumur pada virus di 

rongga mulut  untuk mengetahui 

keefektivan penggunaan obat kumur di 

rongga mulut, terutama virus yang 

memiliki struktur serupa. Semua artikel 

yang tersedia tentang efek berbagai 

jenis obat kumur dan pengurangan viral 

load yang efektif di mulut. Penularan 

penyakit melalui aerosol, droplet dan air 

liur di lingkungan rumah sakit dapat 

dikurangi dengan mengidentifikasi 

keefektivan obat kumur dalam 

mengurangi viral load Virus COVID-

19. Oleh karena itu, penulis tertarik 

untuk melakukan penelitian mengenai 

efektivitas obat kumur PVP-I dalam 

meminimalisir viral load dan transmisi 

COVID-19 melalui droplet.  

 

METODE 

Artikel ini disusun dengan mencari 

sumber literatur melalui Springer dan 

Science Direct sebanyak 21 artikel yang 

diterbitkan pada tahun 2015 hingga 

2021 menggunakan kata kunci yang 

berkaitan dengan judul yaitu PVP-I, 

obat kumur povidone iodine, COVID-

19.   Sumber pustaka tersebut ditelaah 

dengan melakukan pengumpulan, 

evaluasi, dan mengembangkan hasil 

penelitian yang pernah ada pada topik 

tersebut. 

 

HASIL 

Penelitian Choudhury et al (2021) 606 

pasien dibagi dalam 2 grup yakni grup 

A dan grup B. Di Grup A, 303 pasien 

menggunakan obat kumur, obat tetes 

hidung dan tetes mata dengan povidone 

iodine 1% 4 jam setiap hari selama 4 

minggu serta pengobatan simptomatik 

sesuai kebutuhan. Di Grup B 303 pasien 

disarankan  menggunakan obat kumur, 

rongga hidung dan cuci mata dengan air 

hangat 4 jam setiap hari selama 4 

minggu dan pengobatan simptomatik 

sesuai kebutuhan. Hasil dalam 

penelitian ini menunjukkan bahwa 

2,64% pasien positif pada hari ke-7 

pada Grup A dan 70,30% positif. 3,30% 

pada Grup B. 3,7% pasien rawat inap 

kelompok A membutuhkan dukungan 

oksigen (dengan ventilator mekanis dan 

/ atau kanula hidung aliran tinggi dan / 

atau masker non rebreather dan / atau 

masker wajah dan / atau kanula hidung) 

sedangkan 20,79% pasien dari 

kelompok B membutuhkan dukungan 

oksigen. Tingkat mortalitas didapatkan 

lebih tinggi 5,6% pada kelompok B 

daripada 0,66% pada kelompok A. 

Kelompok pasien yang menggunakan 

PVP-I 1% telah menunjukkan 

penurunan yang signifikan pada 

mortalitas, morbiditas dan serta beban 

keuangan rumah sakit dalam situasi 

yang sulit ini. 

 

Dalam penelitian yang dilakukan Khan 

(2020), semua sampel yang merupakan 

pasien dan petugas kesehatan diminta 

untuk menilai rasa ketidaknyamanan 

setelah berkumur dengan PVP-I. Dari 

315 pasien, 308 pasien diantaranya 

merasa nyaman dengan penggunaan 

obat kumur PVP-I. 17 petugas 

kesehatan menggunakan tetes hidung 

PVP-I 0,5%  dan obat kumur. Tidak ada 

alergi yang dilaporkan oleh pasien dan 

petugas kesehatan dalam penelitian ini 

(Khan, 2020). 

 

Challacombe (2020) telah meneliti 

peran potensial dari povidone iodine 

(PVP-I) dalam pengurangan risiko 

infeksi silang dokter gigi dan petugas 

kesehatan lain dari COVID-19. PVP-I 

memiliki aktivitas anti-virus yang lebih 

baik daripada antiseptik lain seperti 

klorheksidin, dan telah terbukti efektif 

sebagai virusidal in vitro melawan virus 
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korona serupa (SARS-CoV dan MERS-

CoV) 4, Walaupun hal tersebut belum 

diuji secara langsung dengan virus 

COVID-19. PVP-I telah terbukti 

sebagai terapi yang aman bila 

digunakan sebagai obat kumur atau 

diminum. Dari penelitian Eggers et al. 

(2018) diketahui penurunan titer virus 

korona mecapai lebih dari 99,99% 

setelah penggunaan mouthwash  

Povidone iodine (Eggers, 2018). 

 

Studi yang dilakukan oleh Anderson et 

al (2020)  menunjukkan bahwa PVP-I 

memiliki aktivitas virusidal dalam 

melawan SARS-CoV-2. Keempat 

produk yang diuji coba [larutan 

antiseptic (PVP-I 10%), pembersih kulit 

(PVP-I 7.5%), gargle dan mouthwash 

(PVP-I 1%) dan semprotan tenggorokan 

(PVP-I 0,45%)] aktivitas virucidalnya 

mencapai angka 99,99% dalam 

melawan SARS-CoV-2. Hal ini 

menunjukkan aktivitas virusidal yang 

cepat dan efektif dari Produk PVP-I 

dalam melawan SARS-CoV-2 

(Anderson, 2020). Terdapat perbedaan 

yang signifikan dalam pengurangan 

viral load antara kelompok yang 

diberikan intervensi obat kumur dan 

kelompok kontrol pada semua artikel 

yang ditinjau.  

 

PEMBAHASAN 

Obat kumur povidone iodine / PVP-I 

adalah  salah satu obat kumur 

antimikroba spektrum luas yang paling 

banyak tersedia untuk mengurangi 

patogen. PVP-I (polivinilpirolidon 

yodium, Povidine iodine) adalah 

kompleks povidone, molekul pembawa, 

dan yodium yang larut dalam air dan 

diketahui memiliki aktivitas 

mikrobisidal yang kuat. Formulasi PVP-

I telah digunakan secara luas selama 60 

tahun karena aktivitas antimikroba 

spektrum luasnya dan profil keamanan 

yang telah ditetapkan (Vogget, 2017; 

Egger, 2018). PVP-I tercantum dalam 

Daftar Obat Esensial WHO, yang 

mengidentifikasi obat-obatan penting 

yang diperlukan dalam sistem kesehatan 

fungsional. Obat kumur PVP-I juga 

termasuk dalam WHO R&D blueprint 

untuk terapi eksperimental melawan 

COVID-19 (WHO, 2020). Selain  

aktivitas antibakteri dan antijamur, 

PVP-I juga menunjukkan aktivitas in 

vitro terhadap berbagai virus, termasuk 

SARS-CoV terkait dan MERS-CoV 

(Eggers, 2015; Anderson, 2020).  

 

Mekanisme kerja obat kumur povidone 

iodine yakni oksidasi asam amino dan 

asam nukleat mikroorganisme sehingga 

menyebabkan gangguan metabolism 

dan destabilisasi membran sel 

(Nagatake, 2012). Penelitian telah 

melaporkan bahwa PVP-I memiliki 

lebih banyak sifat antivirus 

dibandingkan obat kumur lainnya. 

Larutan PVP-I telah lama dikenal, 

terutama pada konsentrasi encer 

(0,001%). Dari hasil penelitian 

diketahui bahwa efek virusidal lanjutan 

pada obat kumur povidone iodine 

konsentrasi encer tidak menunjukkan 

bukti toksisitas pada silia pernapasan 

ataupun kerusakan mukosa (Wu, 2020).  

 

Efek antivirus obat kumur PVP-I 

diketahui melalui pelepasan yodium 

bebas dari larutan PVP-I yang 

kemungkinan menyerang protein 

permukaan virus yang terbungkus 

envelope dan menghancurkan 

membrane fosfolipid dengan bereaksi 

dengan ikatan karbon tak jenuh (Park, 

2020; Walls, 2020; Bigliardi, 2017). 

Telah dibuktikan bahwa pengikatan 

yodium dengan komponen lipid virus 

yang diselimuti envelope meningkatkan 

kerentanan terhadap virus dibanding 

jika berikatan dengan virus yang tidak 

terbungkus envelope (Lu, 2020). Virus 

COVID-19 termasuk dalam famili virus 
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korona RNA untai tunggal yang 

terbungkus envelope. Beberapa 

penelitian terbaru menunjukkan bahwa 

PVP-I menonaktifkan MERS-Cov dan 

SARS-Cov yang memiliki genom yang 

hampir identik dengan virus COVID-19 

(Van, 2020). PVP-I konsentrasi 0,23-

1% mengurangi infektivitas di bawah 

tingkat yang dapat dideteksi dalam 

waktu 2 menit (Eggers, 2015). Dalam 

beberapa bulan terakhir, kefektivan 

terhadap larutan PVP-I telah 

dikonfirmasi untuk virus COVID-19. 

Setelah 30 detik, aktivitas virucidal ≥ 

99,99% terhadap COVID-19 ditemukan 

untuk PVP-I 1% mouthwash dan 0,45% 

PVP-I nasal spray. Viral load COVID-

19 tinggi di rongga hidung, naso-

oropharynx, jaringan mulut, sel bersilia 

dan sel goblet dalam epitel pernafasan 

hidung yang memiliki ekspresi ACE2 

tertinggi, reseptor utama virus COVID-

19 (Pelletier, 2020). Larutan PVP-I 0,5-

10% menonaktifkan reseptor ACE2 dari 

sel inang. 

 

Penelitian Choudhury (2020), pasien 

Grup A (mereka yang menggunakan 

PVP-I 1) dibandingkan dengan Grup B 

(mereka yang hanya menggunakan air 

hangat) memiliki outcome yang lebih 

baik dalam hasil tes RT-PCR, kematian, 

jumlah hari rawat inap dengan atau 

tanpa dukungan oksigen. Di sisi lain, 

2,64% pasien positif pada hari ke-7 

pada Grup A dan 70,30% positif pada 

Grup B. Jadi, jelas bahwa 1% PVP-I 

secara signifikan terbukti mengurangi 

viral load di rongga mulut, rongga 

hidung, dan naso-orofaring (Choudhury, 

2020). Informasi ini sejalan dengan 

studi in vivo yang dilakukan oleh 

Martinez Lams dkk pada Juni 2020; 

penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh PVP-I 1%  

terhadap pasien positif COVID-19. 

Mereka mengevaluasi dan 

membandingkan viral load air liur 

pasien tersebut setelah penggunaan 1% 

PVP-I 1 menit dan efeknya bertahan 

selama 3 jam (Martinez, 2020). 

 

Studi terbaru yang menguji stabilitas 

SARSCoV-2 dalam berbagai kondisi 

lingkungan, termasuk dalam paparan 

PVP-I dan disinfektan lainnyan selama 

5, 15 dan 30 menit (Chin, 2020). Hasil 

menunjukkan bahwa SARS-CoV-2 

dapat bertahan selama 6-7 hari pada 

beberapa permukaan (tahan karat baja 

dan plastik), tetapi virus dapat 

dinonaktifkan oleh sejumlah disinfektan 

umum. Virus itu tidak terdeteksi dengan 

paparan 5 menit atau lebih saat diuji 

dengan PVP-I (7,5%), menunjukkan 

potensi penggunaan PVP-I dalam 

prosedur desinfeksi(Chin, 2020). Studi 

sebelumnya dengan produk PVP-I pada 

SARS-CoV dan MERS-CoV 

mendemonstrasikan aktivitas virucidal 

cepat meskipun terdapat zat yang dapat 

mengganggu seperti eritrosi atau 

disimulasikan dalam kondisi 'kotor'. 

Tidak ada perbedaan yang diamati pada 

log kill virus dalam kondisi bersih 

versus kotor, hal ini menunjukkan 

bahwa zat yang mengganggu tidak 

menurunkan aktivitas antivirus dari 

PVP-I. Dalam studi ini, PVP-I dapat 

menonaktifkan dengan cepat 

(Penurunan C 4 log10 dalam TCID50 / 

mL pada titer virus) SARS-CoV dan 

MERS-CoV dalam waktu kontak 15 

detik. 

 

Hou et al baru-baru ini menunjukkan 

bahwa virus COVD-19 awalnya 

menginfeksi sel rongga hidung bersilia. 

Virus ini kemudian menyebar melalui 

nasal-oropharynx ke paru-paru melalui 

aspirasi mikro dan menyebabkan infeksi 

paru yang kemudian membentuk 

keterlibatan sistemik melalui 

penyebaran hematogen (Hou et al, 

2020). Penggunaan PVP-I 1% sebagai 

obat kumur, obat tetes hidung dan mata 
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juga telah direkomendasikan untuk 

mengurangi viral load di rongga mulut, 

naso-oropharynx dan dengan demikian 

untuk mencegah infeksi sistemik serta 

mempercepat pemulihan pasien 

COVID-19 (Kirk-Bailey, 2020). 

 

Sebuah studi rumah sakit tentang 

COVID-19 merekomendasikan 

penggunaan obat kumur povidone 

iodine untuk pasien dan tenaga 

kesehatan yang kontak langsung  

dengan pasien COVID-19 [49]. 

Berkumur dengan obat kumur yang 

mengandung povidone iodine juga 

disarankan dalam beberapa penelitian 

untuk mengurangi viral load (Eggers, 

2015; Eggers, 2018; Khan, 2020). 

Prosedur ini mengurangi risiko 

penyebaraan virus saat batuk, bersin, 

dan berbicara. Dengan demikian 

mungkin efektif dalam mengendalikan 

pandemi COVID-19. 

 

SIMPULAN 

Penggunaan PVP-I sebagai obat kumur 

direkomendasikan untuk mengurangi 

viral load di rongga mulut, naso-

oropharynx dan dengan demikian untuk 

mencegah infeksi sistemik serta 

mempercepat pemulihan pasien 

COVID-19. Mekanisme kerja obat 

kumur povidone iodine yakni oksidasi 

asam amino dan asam nukleat 

mikroorganisme sehingga menyebabkan 

gangguan metabolism dan destabilisasi 

membran sel. Pelepasan yodium bebas 

dari larutan PVP-I yang kemungkinan 

menyerang protein permukaan virus 

yang terbungkus envelope dan 

menghancurkan membrane fosfolipid 

dengan bereaksi dengan ikatan karbon 

tak jenuh. Efek virusidal pada obat 

kumur povidone iodine konsentrasi 

encer tidak menunjukkan bukti 

toksisitas pada silia pernapasan ataupun 

kerusakan mukosa. 
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