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ABSTRAK

Telah dilakukan pengujian kandungan virus vaksin Hog Cholera aktif dengan 80V method di Balai Besar Muty dan Sertifikasi
Obat Hewan (BEPMSOH), Metode ini merupakan salah satu cara untuk identifikasi virus Hog Cholera (HC) yang bersifat non
sitopatik pada biakan sel PK-15. Pengujian dilakukan dengan menginokulasikan vaksin yang diencerkan secara seri dengan kelipatan
10 kali pada sel PK-15. Empat hari setelah inkubasi sl ditambahkan virus ND strzin Myadera, Pengamatan terhadap terjudinya
proses nelralisast virus HC oleh virus NI? dilakukan sampai hari ke-7. Hasil terlihat terjadi netralisasi pada pengenceran vaksin 10
kali vang ditandai dengan tidak terbentuknyva efek sitopatik pada sel.

Kata kunci: Hog Cholera, END Method, PE-15
ABSTRACT

FViral content Avseary of Hog Cholera viral wsing END method bhax been dore in National Feterinan Drug 4 ssay Laboratory. This
method is one of tools to tdentific Hog Cholera (HC) virus which iv non ovtopathic in PEK-15 culture, Thiv assav was dene by
mocwdaring 10-time serial diliited vaccine to PK-15 culture. Four davs after imcwbating, N views strafn Myadera way added
Ohservation of HC virus neutrglization against ND vives was dore wontil donv of 7 The result indicated newtralization o Hi- time seriol
diluted vaceine by showing non cvtopharic effect in culture cell
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PENDAHULUAN anoreksia, depresi. lesu, malas bergerak, demam tinggi,
radang selaput lendir mata disertai eksudat serous atau
Hog Cholera (HC) disebut juga classical swine fever,  mukopurulen. gangguan pencernaan berupa konstipasi
peste du pore, colera porcing, dan Virussehweinepest kemudian diare kekuningan, gerakan tubuh sempoyongan,
adalah penyakit viral pada babi yang sangat menular.  timbulnya bercak-bercak merah keunguan pada daun
Infeksi dapat terjadi dalam keadaan akut, sub akut, telinga, abdomen dan kaki bagian medial dan terjadinya
menahun, dan atipikal atau sub klinis. Hog cholera lckopenia. Tingkat kematiannya sangat tinggl dan biasanya
disebabkan oleh wvirus wvirulen yaitu Virws Hog  terjadi antara 10-20 hari. Gejala klinis bentuk fase 2 atau
Cholera (VHC) yang termasuk dalam genus Pessivirus famili— sub akut hampir sama dengan gejala bentuk akut, tetapi
Flaviviridae. Virus HC yang menyerang semua golongan — lebih ringan dan penyakitnya berjalan lebih lambat, Bila
umur babi ini, mempunyai hubungan antigenik yvang dekat  hewan dapat bertahan hidup lebih dari 30 han, penyalkitova
dengan Bovine Viral Diarrfea Virus (BVDV) dan Border  akan berjalan secara kronis. Fase 3 atau kronis, ditandai
Disease Virws (BDV). Vires HO memiliki ukuran 40-50 nm, dengan membaiknya kondisi, nafsu makan, suhn tubuh
dengan nukleokapsid berukuran 29 nm. Virus HC  normal atau sedikit meningkat dan leukopenia. Pada fase 3
merupakan virus RNA rantai tunggal bersifatinfeksinsdan  ini, hewan juga hisa kembali tampak menderita, anoreksia,
memiliki dua macam glikoprotein yang terletak pada  depresi, suhumeningkat dan akhirnya mati (3,13,16). Virus
selubung virus. Penyakit HC biasanya menyebabkan  HC yang virulensinya rendah dapat menimbulkan
angka kesakitan dan kematian tinggi, sedangkan infeksi  pangguan reproduksi, karena virus terschut dapat
dengan virus virulensi rendah dapat udak teramati (2,13).  mencapai fetus schingaa mengakibatkan abortus,
Masa inkubasi penyakit HC' biasanya antara 3 sampai  mumifikasi, atau lahir dalam keadaan lemah (13.15).
4 hari tapi urnumnya antara 2 sampai 14 hari. Gejala klinis Hog Cholera saatl ini tersebar luas di selurub dunia,
HC dibagi 3 fase] yaitu; fase 1 atau akut, yang ditandai  tetapi ada beberapa ncgara yang dinyatakan bebas HC
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vaitu Australia, Kanada, Ingeris, [slandia, Irlan dia, Selandia
Baru, negara-negala Qhandinavia, Swiss, dan Amerika
Scrkat(15).

Kejadian HC di Indonesia dimulai pada awal tahun
1995 menyerang ternak babi di Sumatera Utara, Sumatera
Barat, Riau, Jambi, DKL JawaTengah, Kalimantan Barat,
Rali, Sulawesi Utara, Sulawes Selatan, Nusa Tenggara
Timur dan Timor Timur. Sarosa dkk. (1998) berhasil
mengisolasi dan mengidentifikast virus HC terhadap wahah
penyakit di Sumatera, DKI, Kalimantan dan Sulawesi (8).

Wabhah 11C sangat merugikan perekonomian karena
pemberantasan penyakit ini memerlukan biaya yang sangat
besar. Pemberantasan penyakit umumnya dilakukan
dengan sistem sitamyhng oul, disertai dengan penerapan
Undang-Undang Veteriner dan sanitasi lingkungan yang
ketat. Pengendalian 1HC di Indomesia dengan melakukan
vaksinasi secara rutin dengan menggunakan vaksm yang
sudah dilemahkan melalui pasase berulang-ulang pada
kelinei {zalur ) atau dilemahkan melalui biakan sel secara
herulang-ulang (galur Jupanese GPE)(13).

BBPMSOH telah melakukan pengujian mutu vaksin
¢ aktif, salah satunya adalah menguji kandungan virus
dalam vaksin. Kandungan virus dititrasi pada biakan
jaringan vang peka (1). Virus HC tidak menyebabkan
kerusakan pada bizkan jaringan atau sel (non sitopatik)
schingpa diperlukan suatu metoda yang dapat mengukur
titer virus pada biakan jaringan.

Telah dikembangkan suatu metode untuk mendeteksi
virus HC pada biakan jaringan dengan FND Methad
(metoda Exaliing Newcastle Disease) yang pada
prinsipriya apabila biakan sel diinfeksi dengan virus TTC,
tidak timbul kerusakan sel atau efek sitopatik /CPE),
kemudian bila dilakukan inteksi tambahan dengan virus
ND maka akan timbul kerusakan sel/CPE{12).

MATERLDANMETODA

Materi

Materi yang digunakan adalah vaksin HC aktit strain
L.OM, biakan jaringan PK- 15, Media L-15, Penicitlin dan
Streptomyein (PS), Phosphate Buffer Saline (PBS), Fetal
Bovine Serum (FBS), dan virus New Castle Discase ( NIy
strain Myadera.

Peralatan yang digunakan adalah microplate 96 well
sieril, pipet volumetnik, pipet single channel, botol duran,
tabung sentrifus, tabung titrasi, rak titrasi, wadah dan es,
sentrifus, mikroskop inverfed, dan Biosafety Cabinet
(BSC).
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Metode

Metode vang digunakan adalah pengembangan
metode dari Sasahara (1971, Vaksin HC 1 dosis diencerkan
secara seri kelipatan 10 dari 10! sampai 10* dengan media
tanpa FBS, kemudian masukkan masing-masing
pengenceran schanyak 25 ul per lubang microplare,
kemudian ditambahkan sel PK schanyak 100 ul per lubang.
Qotelah inkubasi selama 4 han datam inkubator subu 37°C
denzan 5% CO), ditambahkan virus NI strain Myadera
(200 TCID,,) sebanyak 100 ul per lubang. Inkubasi
dilanjutkan sampai 7 hari dan dilakukan pengamatan
dengan terjadinya kerusakan pada sel.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengamatan titrasi virus vaksin HC pada scl PK-13
celama 4 hari tidak ditemukan adanya CPE, Pengamatan
hari ke 3 setelah penambahan virus ND strain Myadera
terlihat bahwa pada vaksin original ( 10°)(Gambar 1A) dan
pengenceran vaksin 10 % (Gambar 18} kondisi sel PK-15
masih sama seperti pada sel PK-15 kontrol (€ jambar 113}
Sedangkan pada pengenceran 100x terlihat ada perubahan
sel PE-15 (CPE) (Gambar 1C).
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Secara konvensional, diagnosa HC dibuat berdasarkan
aejala klinis, perubahan gambaran darah dan patologi.
Diagnosis HC dapat dilakukan tidak hanyza berdasarkan
pada gejala Klinis yang timbul, tetapi juga harus didukung
dengan analisis laboratorium yailu isolasi dan identifikasi
virus, sehingea akan diperoleh hasil yang lebih haik dan
akurat. Menurut Pearson (1992), gejala klinis hanyalah
sebagai langkah awal penctapan diagnosa HC'. Metoda
konvensional masih menjadi gold standard untuk isolasi
dan identilikasi virus HC, walaupun metoda cepat seperti
teknik Polymerase Chain Reaction (PCR) telah
dikembangkan oleh Liudkk (1991).
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Diagnosis secara laboratorium terhadap penyakit HC
dapat dilakukan dengan teknik Fluorescent Antibody
Technigue (FAT) pada preparat jaringan yang terserang
atau isolasi virus pada biakan sel lestari PK-15 yang juga
diwarnai dengan ffuorescent conjuzated HC antiserum
(7,15). Sarosa dkk (1998) berhasil mengisolasi virns HO
dari wabah penyakit babi yang menyerang daerah Kapuk
(Jakarta), Pontianak (Kalimantan Barat), Palopo dan Toraja
{Sulawesi Sclatan), Pekanbaru (Kiau) dan Jambi.
Indentifikasi virus dilakukan dengan teknik
Immunoperoxidase Monolaver Assay (IPMA). Hasil isolasi
dan identifikasi virus ini juga didukung deteksi antizen
dengan Enzyme Linked fmmunosorbent Assay (ELISA),
gejala klinis, perubahan patologik serta morbiditas dan
mortalitas vang cukup tingei. Teknik IPMA tidak
memerlukan mikroskop fTuorescent, cukup dengan
mikroskop biasa, bahkan kalau hasilnya bagus dapat dilihat
tanpa mikroskop {dapat dilihat dengan kasat mata). Teknik
pewamaan Immunoperoxidase memang merupakan teknik
diagnosis yang praktis untuk mendeteksi, terutama sckali
untuk beberapa jenis virus yang tidek menimbulkan
kerusakan pada biakan sel (non sitopatik), tetapi diperlukan
antbodi monoklonal.

Selain mu, deteks: virus pada biakan sel juga dapat
dilakukan dengan metoda Evalring Newcasile Disease
(END), vang dikembangkan pertama kali oleh Shimizu dkk.
{1962} vang pada prinsipnya apabila biakan sel diinfeksi
dengan virus 1O (tidak timbul kerusakan sel atau efek
sitopatik), kemudian dilakukan infeksi tambahan dengan
virus NI maka akan timbul kerusakan sel.

Menurut Sasahara (19700}, metode biakan jaringan
dalam bidang virologi untuk pengembangan END method
sebagal dasar pengujian secara in vitro. Virns HC
dipropagasi pada sel original dari babi. Walaupun virus
HC dapat memperbanyak diri pada sel non babi, sel ginjal
babi adalah yang paling sering dipergunakan untuk
pertumbuhan virus. Umumnya virs HC Gdak menimbulkan
efek sitopatik pada biakan jaringan, sehingea diperlukan
suatu indikator untuk menunjukkan keberadaan virus HC
tersebut.  Exaltation phenmomenon, interference
phenomencn dan FAT adalah metode untuk mendeteksi
virus HC pada biakan jaringan. Mckanisme untuk
meningkatkan replikasi virus ND virus pada sel swine
testicle (ST) yang diinfeksi dengan virus HC dengan END
Pheromenon juga diteliti dan dikembangkan oleh Toba
dkk (1971). END Method juga digunakan pertama kali
oleh Inaba dkk (1963 ) untuk mendeteksi keberadaan virus
diarc pada sapi karcna kurangnya patogenitas hewan
laboratorium dan tidak ada cfek sitopatik pada sel. Lima
strain sapi END (BEND) diisolasi sapi dan sifat virusnya
menimbulkan efek sitopatik pada scl. END method ini
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ternyata berhasil diaplikasikan untuk mendeteksi dan
mengukur virus BEND sama halnya seperti pada HC (4).

Informasi saat ini sebagai upaya pengendalian
penyakit HC, telah dilakukan dengan cara vaksinasi
menggunakan vaksin aktif. Strain vaksin vang beredar di
Indonesia adalah strain Cina, Kitasato, GPE, dan LOM.
Strain China termasuk strain HC yvang ganas seperti strain
Weybridze (Ingaris), Diepholz/1969 (Jerman), Brescia
{Brazil), ALD, Nigata/1966, Hokkaido/1966, Yamanashi/
1969, dan Fukuoka/1977 (Jepang) (6), strain HC yang
tidak ganas adalah strain Baker A { Amerika Serikat), NSW
{Australia), 333, GPE (Jepang) ( 6,11). Schingea BBPMSOH
harus mampu melakukan perannya untuk menjamin kualitas
vaksin HC yang beredar di Indonesia.

KESIMPULAN

Pengujian mutu kandungan virus vaksin Hog Cholera
aktiv dengan ENIY Method dapat digunakan selain metoda
FAT dan IPMA.
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