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PENDAHULUAN .

xejadian penyakit tetelo (ND)} di Sulawesi SHelatan masin
sering muncul setiap tahun. walaubun vaksinasy dilakuran menurut
ketentuan vyang berlaku yaltu vaksinasli umur empat hari. emoat
minggu dan empat bulan. Namun penyakit imi masin merupakan masa-
lah penyebab kematian pade peternakan ayam., terutama pada ayam

umur tigse minggu sampal 3 minggu.

Yegagalan varsinasi dapal terjada pada anak ayam dimansz
titer kekebalan dari induk (maternal antibodi=MAB) tinggi. WVak-
sinasi pertama sebaiknye gilakukan Jika titer MAB dibawan
2~3(baca 2 pangkat 7Z). rarena diatas titer tersebut vaksinas:i
kurang effektaf (Allan et al.l1978). Sedangkan rata-rata titer MA3
di Sulawesi Selatan selama 1955 vang sempat dimonitor vaitu 27&6,°
{(Ghon.1993%). Hal 1ni bica dimengerti karena di Indomesia umumnya
daerah endemik ND khususnvya daerah cdimana parent flock berada
sehingga vaksinasi pada 1nduk &vam (parent stock) dilakukan

secara wetat. Walaupun para pakar Indonesia sudah menvadari akan

hal ini namun informasinya tidak sampai ke petugas lapangan.
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Tulisan ini merupakan informasa mengena, hasil veksinss .
pada anak avam yang memiiivi titer MAB tingglr yang dapat dijedi

kan bahan tambahan pengeltanuan terutama bagl penyulub resehatan

hewan dilapangan.

MATERI DAN METODA

Metoda pemeriksaan HI (Haemagglutination Inhibition) vyang
dilakukan adalah metoda mikro. sedangkan antigen yang digunsakan

yaitu strain F dan strain La Sota.

Hewan percobaan berupa anak ayam (DOC) jenis broiller
sebanyak 200 ekor yang terbagyr dalam empat kelompok sebagal

berikut:

et

Kelompok Jumlah anar avam 950 ekor yang terpbaal dalam dua

subkelompot. Sub-kelompok I yaitu terdiri dari 253
ekor. wvaksinasi dengan strain La Sota bai-«
pertama 1 maupun yang kedua : subkelompok II
terdiri dari 25 ekor vaksinasi hanya dilakukan
pada vaksinasi ve II dengan strain La Sotsa.
Kelompohk II : Jumlah anabt ayam 50 ekor terbsagi dalam tiga subke-
lompok. Subkelompok 1 sebanyak 25 ekor. vaksinasi
pertama dan kedua dengan strain Bl; sub-kelompocs
11 berjumlah 25 ekor hnanya diberikan vaksinasi

kedua dengan strain Bl.




welompok IIl1 : Jumlah anar avam 50 eror térbagi dalam dua sub-

kelompok. Subkelompok I terdiri dari 25 ekor,
vaksinasi [ dengan strain Bl dan vaksinasi I
dengan strain La Sota; sub-kelompok Il berjumlan

25 ekor tidak dilakukan vaksinasi.

Kelompok IV : Sebanyak 50 ekor tidak divaksinasi digunakan

sebagai kontrol.

Masing-masinyu kelompok terdapat dalam satu kandang. waktu

vaksinasl yaitu pada har:i ke 4 dan hari ke 28.

Pengambilan darah: anak avam umur 4-14 hari diambil dari pembuluh
darah dibelakang lener antara tulang tengkorakh
{cranium) dan tulang atlas dengan spuit 1 cc.
sedangkar lebih 2 minggu melalui pembuluh

Carah sayap.




Hasgildl

Tabel 1.
Perlakuan Terhadap finak Ayam

Kelompok Jumlah Perlaruan
» anak avyam Vaksinasi I Vaksirnasi i
%l Hari ke 4 Hari kKe 28
% I a 25 La Sota La Sota
; = 25 = La Sota
IT a 25 Bi Bl
b 25 - B1
¢ I11 a 23 Bl La Sota
b 25 - B
b Vv 50 - -
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PEMBAHASGAN DAN KESTMPULAN

7

Pada tabel 2 dan gambar 1,2 dann 7 tidabk menurjukan perge-
daan titer antibodi yany berarti antara strain vaksin yang digu
nakan pada masing-masing kelompok( Bl sebaiknya digunakan opada
vaksinasi pertama untuk mencegah timbulnya penyakit CF‘D/]/{ Juga
tidak terlihat perbedaan antara anak ayam yang divaksin dua kal
(hari ke 4 dan ke 28) dan anak ayam yang divaksin satu kal:i (nar.
ke 28). Perbedaan justru nampak pada anak avam kontrol subkelom
pok III b (yang tidak divaksin tapi dicampur dengan ayam yant
divaksin) dan anak ayam kontrol ya vyang terpisah (kelompoct

IV)(tabel 2 dan Gb.3). hal imni mungkin karena transmisi wvirus

vaksin lewat udara dari anak ayam yang divaksin.

Dari hasil percobaan ini nampak babwa perngaruh antiboc:
induk sangat besar terhadap effektifitas wvaksinasi. Anak ayam
yang memiliki titer kekebalan induk (passive)ldiatas 2”3 (baca Z
pangkat 3) pada saat vaksinasi pertama akan menetralisir virus
vaksin sehingga tidak menghasilkan kekebalan yang optimal, anak
ayam yang memiliki kekebslan 1induk tinggil vaksinasi umur tiga
minggu akan memberikan proteksi sebagian anak ayam dan vaksinasi
ulang perlu dilakukan pada umur 35-42 hari untuk memberikan keke-
balan protektip didaerah dimana kasus ND cukup tinggi, diikuti
dengan vaksin 1inaktip pada umur 8 minngu akan memberikan hasil

yang optimal( Allan et al, 1978).




Ada kecendrungar bahwa kasus WND tertingg: di Sulawes:
selatan yaitu pada umur 3-8 minggu( datsa tidak dipublikasi), nai
ini dapat disebabkan oleh regagalan vaksinasi pertama. rasus ini
mungkin tidak hanya di Sulawesi Selatar akan tetap:i cepat terja-
di di seluruh Wilayah Indonesia terutama didaerah dimana peter-
nakan dilakukan secara intensip. Dengan demikian vaksinasi perta-
ma akan lebih baik jika bila titer antibodi indubk pada anak ayan
telah diketahui, namun hal 1ini tidaklah mudah. alternataiv lair
yaitu setiap BPPH dapat mengusahakan standar kekebalan induk pads
anak ayam yang berlaku untuk pericde tertentu di wilayahnya.
Penulis yakin bila hal ini bisa dilakukan kasus ND dapat ditekar
lagi. Namun tidak ada penagusaha parent stock yang mau mengambil
risika tanpa melakukan vaeksinasi ND secara intensip,sehinggse
kekebalan induk pada anak ayam(DOC) yang dipasarkan akan tinggli.
akibatnya., wvaksinasi I (umur 4 hari atau satu minggu) tidar

effektip disamping pemborosan biay&.

Faktor—-fak tor lain seperti infestasi parasit. infeks:

bakteri dan virus (saat 1ni terutama gumboro), kesalahan nutrisa

dapat merupakan faktor predesp05151.tentunya. mutu wvaksin jugs

sangat menentukan. Kesalahan teknis vaksinasi dapat juga terjacd:

akan tetapl kemunkinannya sangat vecil, dari hasil percobaan

menunjukan bahwa 50 % anak ayam tidak divaksin masih menunjukan

Lekebalan protektip walaupun dalam batas minimum.

e i e g




S

Walaupun kasus iregagalan vaksinassi seperti ini sudan-
disadari oleh para pakar Indonesia, namun penulis belum mendapat-
kan informasi mengenai program vaksinasi yang tepat untuk situasi
Indonesia karena sangat diharapkan oleh para petugas dilapangan.
Penelitian ini hanya merupakan gambaran atau masukan 1informas:

bagi penyuluh, walaupun demikian masih perlu penelitian yana

lebih seksama.
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