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Intisari

Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan uji serologis luteralflow dengan uji serologis lainnya (RBT dan

-:Tr dalam penentuan prevalensi didaerah endemis berdasarkan kajian epidemiologi. Penelitian ini terdiri atas

:r:elitian ekploratif dan observasional laboratorium dengan desain cl'oss seclional study. Secara eksploratif bertujuan

--:uk mengkaji karakteristik serologis Brucellosis sedangkan secara observasional bertujuan untuk membandingkan uji
,<:clogis lateral .fiow dengan uji serologis lainnya dalam penentuan prevalensi Brucellosis didaerah endemis khususnya
: Kabupaten Pinrang. Pengambilan spesimen serologis berdasarkan asumsi prevalensi 7o/a, dangan tingkat
,.;percalaan 95a/o dan tingkat error 5olo, kemudian dihitung berdasarkan besaran spesimen sistem tahapan ganda dengan
*n1ah spesimen sebesar 315 (0.739;) padatingkat kabupaten, dengan asusmsi 5 sampai 14 spesimen per kecamatan
:an 0 sampai 18 spesimen perdesa.

Dari penelitian diperoleh 393 spesimen dan hasil penelitian menunjukkan rerata pengujian RBT sebesar 18.3
.i9i, CI, i7-21) dan 19,3% (95% CI, 11-22) pada pengujian CFT . Seropositif gabungan pada pengujian RBT dan CFT
zCalah 21,9Yo. Dari penelitian ini didapatkan prevalensi Brucellosis di Kabupaten Pinrang cukup tinggi sebesar 19,3%.

Dari perbandingan antara pengujian lateral flow dengan pengujian RBT dan CFT di dapatkan bahwa pengujian
ineral flow'dan RBT memiliki kesesuaian yang cukup tinggi dengan nilai Kappa sebesar 0, 917 sedangkan lateral flow
Sengan CFT memiliki nilai Kappa 0.902. Dari hal tersebr"rt menunjukkan bahwa teknik lateral flow dapat digunakan
ialam serodiagnosis Brucellosis dilapangan.
Kata Kunci : Lateral Iilow,CFT', RIII', Prevalensi

Pendahuluan

Brucellosis adalah penyakit infeksi yang disebabkan oleh balteri Brucella. Bakteri ini merupakan
balleri Gram-negati{ fakuitatif dan kokobasilus intraseluler (Crasta et al., 2008) Brucellosis dapat
menyerang sapi, kerbau, karnbing, babi, rusa dan anjing. Juga dilaporkan menyerang unta dan hewan laut
seperti lumba-lumba (Angara et al", 2009). Penyakit yang bersifat zoonosis ini menyerang manusia dan
lebrh dikenal dengan undulant fever dan demam Malta. Brucellosis tersebm di negara-negara berkembang
dan merupakan masalah yang serius di 84 negara di dunia (Aluned et al., 2010). Brucella juga diidentifikasi
sebagai agen dalam kategori B yang dapat digunakan dalam bioterorisme (Crasta et al., 2008).

Bntcella dibagi ke dalam enam spesies berdasarkan spesifitas inang yaitu Brucella abortus pada sapi.
Brucella c'anis (anjing), Bntcella melitensis (kambing), Brucel[a neotomae (tikus), Bntcella ovis (domba)
dm Brucella sais (babi) (Gul ald Khan, 2A0T. Menurut Seleem et al., (2010), selain keenam spesies
tersebut. terdapat satu jenis lain yaitu Brucella nticroti. Dari enam spesies dibagi ke dalam 18 biovar'
berdasarkan karalteristik serologi, karakteristik dari kultur, uji biokinda, morfologi, pewarnaan, fenotip
:netabolik dan phage typing (Bricker et al., 2A0A} Baru-baru dilaporkan ada dua jenis spesies Brucella yang
Jrremukan pada mamalia laut yaitu l)rucella ceti dan Brucella pinnipediae (He et a1.,2010).

Panyakit Brucellosis secara serologis dikenal pertama kali di Indonesia pada tahun 1935 ditemukan
:, j: sepr perah di Grati Kabupaten Pasuruan Jawa T'imur dan kuman Brucella abartus berhasil diisolasi
:,:, :ahun 1938 (Putra 2005). Penyakit Brucellosis sudah bersifat endemis di Indonesia dan kadang-kadang
:.;.-'-l s:bagai epidemi pada banyak peternakan. Kriteria daerah endemrs yaitu daerah yang terfular ringal
r:'r-;ir. :::r alensi sama atau kurang dar. 2 % dan daerah tertular berat dengan prevalensi lebih dari 2oo
: 

=:', -*r: tsr.rcellosis terdapat diseluruh Indonesia kecuali Propinsi Bali dan Pulau Lcmbok. Wilayah vang
* :-:,: -:'. :: nns.kat prevalensi terfinggi adalah Nusa Tenggara Timur dan Sulawesi Selatan (Anonirnus.

. . ::da sapi atau penyakit keluron menular disebabkan oleh Brucellq abortus. Infeksi pada sapi
:":": nensakibatkan plasentitis yang diikuti abo(us pada masa kebuntingan 5-9 bulan. Jurnia:r

- r::.. sangat tinggi pada janin, leleran vagina serta plasenta dan hal ini merupakan sL::l:rr:
:::. penularan vang potensial (Sulaiman, 2001). Higroma terjadi pada persendian kakr. ;i-:-
-----::r :: :eberapa negara tropis. Artritis dapat berkembang pada beberapa inteksr -'j='i

: -.: ::::.. '.:s:.-ulins seminalis. orchitis atau abses pada testis kadang-kadans terhh:: t:.r: :.:l
:* : ": -'";:i".':.ri..:010).

; f:- - :"-
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tsgu,xi16>:is menyebabkan lebih dari 500.000 orang yang terinfeksi setiap tahun di dunia (Gwida et

J0 ",1 h"sid€asi penyakit ini pada manusia sangat tinggl di Saudi Arabi4 Kuwaiq lran, Palestin4

fr^ irdnra dan Oman. Prevalinsi pada manusia sekitar 39.5 o/o (Nusrat, 2004 ; Khan el al', 2407)'

dtf- fnuls-an dapat terjadi pada peternak, dokter hewan, pekerja di rumah potong hewan, personil

Ht,prffim rtrn manusiu yaog mengkonsumsi produk hewan yang terinfeksi, produk hewan yang tidak

t*6"* aau kontak i*gi*g dengan bahan yang terinfeksi. (Gwida et al., 2Al0; Akhvlediani el al.,

dr1rru' KcFdrm brucellosis pada manusia di Indonesia jarang dilaporkan serta kurangnya publikasi tentang

rryrym,,**. *Uagai penyakit ioonosis akibatnya sebagian besar maqyarakat tidak mengetahui jika brucellosis

E nenular ke manusia. Q'{oor,2006).
Srvcella abortus dengan pengujian serologis dan kultur dilanjutkan dengan subtyping adalah metode

gg ig1mg digunakan. Kultur nrerupakan standar emas dalam diagnosis Brucellosis (Gwida et al., 2AlA)'

T,rd' tori*-r-" ella abortus sangat lambat pertumbuhannya dan hasilnya dapat diperoleh dalam waltu

lffiEr{'a hri sarrpai beberapaminggu (Smits et a|.,20A3).

i'engujian serologis banyak digunakan untuk menilai keberhasilan program pengendalian penyakit

eu;sllosi; di tapangan-dan menentukan tingkat prevalensi penyakit. Pengujian serologis dilakukan dengan

.l,c,w Bengal fesr (RBf), Complement Fixation Test (CFT), Serum Agglutination Test (SAQ dn Enzym

:;NhzJ lntnrunosorbent Assay (ELISA) (Austvetplarl 2005; OIE, 2009). Selain uji serologis tersebut di atas

pmgrr-iian serologis dengan imntunochromatographic lateral flovt assay (LFA) telah dikembangkan untuk

mrJ3aeksi antim6 terhadap Brucella pada serum atau langsung dari darah rnanusia (hmak et al., 2004).

3roosroort et al., e00gt tetatr mengaplikasikan pengujian tersebut pada populasi Bos indicus di Afrika

!c{san. LFA merupakan uji ELISA secara sederhana untuk mendeteksi antigen dengan antibodi spesifik

nr3a serum atau darah. Pengujian ini berdasarkan pengikatan antibodi spesifrk dengan antigen yang

,firmobilisasi pada strip. Pengikatan antibodi dapat divisualisasi dengan menggunakan konjugat. Hasilnya

mmunjukkan bahwa uji LFA menunjukkan sensitifitas 87o/o dan spesifitas 97olo.

iplikasi p"ngo;i* laboratorium dengan menggunakan uji SAT, RBT dilanjutkan CFT merupakan

p'engujian yang-standar dalam penentuan prevalensi pada suatu daerah endemis di Indonesia tetapi dengan

pengujian serolcgis lateralflow belum pernah dilaporkan.' - 
Berdasarkan hal tersebut di atas, dalam penelitian ini akan dilakukan kajian serologis dengan

mernbandingkan uji serologis lateral flaw dengan uji serologis laimya (RBT dan CFT) dalam penentuan

prevalensi di daerah endemis berdasarkan kajian epiderniologi.

Materi dan Metode

penelitian ini terdiri atas penelitian ekploratif dan observasional laboratorium dengan desain crass

sectional study. Secara eksploratif bertujuan untuk mengkaji kalakteristik serologis Brucellosis sedangkan

secar.a observ'asional bertujuan untuk membandingkan uji serologis lateral flotu dengan uji serologis lainnya

dalam penentuan prevalensi Brucellosis didaerah endemis.

kabupaten Pinrang adalah salah satu dfln n Kabupaten yang ada di Sulawesi Selatan. Kabupaten ini

dibagi datam 12 kecamatan dan 104 desa dengan populasi sapi di tahun 2010 berdasarkan data dari Dixas
peteinakan Kabupaten Pinrang sebesar 43.208 ekor. Pengambilan spesimen serologis berdasarkan asumsi

prevalensi 7o/o, Sengan tingkat kepercayaan 95o/o dan tingkat error 5o/o, kemudian dihitung berdasarkan

t"r-* spesirnen sistem tahapan ganda dengan juntlah spesimen sebesar 315 {0.73o/o) padu tingkat

kabupaten, dengan asusmsi 5 sampai 14 spesimen per kecamatan dan 0 sarnpai 18 spesimen perdesa.

Jumlah ipesimen untuk penelitian penentuan prevalensi berdasarkan pada fllmus besar spesimen

perkiraan proporsi suatu populasi (Budiharta 2002) yain:

^,_4Pot\-
L,

Keterangan:
\ : Besarnya spesimen
P : Proporsi kategori (Prevalensi)

a : 1- Prevalesi
L : Nilai error



Berdasarkan rumus di atas, nilai proporsi kategori adalah 7 o/o dengan tingkat kepercayaan 95 oh,

dengan demikian besar spesirnen yang diperlukan adalah :

4 x 0"07 x 0.93 = 10S spesimen
(0,0s)2

Karena dilakukan dengan teknik tahapan ganda (kabupate4 kecamatan, desa&elurahan) maka jwnlah
spesimen yaitu 105 x 3 : 315 spesimen (terlampir). Spesimen kemudian diuji di laboratorium dengan

teknik lateralfloru, RBT dan CFT.

Hasil dan Pembahasan

Pengambilan spesimen untuk studi seroprevalensi di Kabupaten Pinrang diperoleh jumlah spesimen

393 spesimen yang diambil dad 11 kecamatan dan 57 desa kecuali Kecamatan Tiroang. Terdapat 15 desa

yang tidak dilakukan pengambilan spesimen kmena alasan telnis seperti tidak ada lagi populasi sapi,

beberapa peternak yang tidak bersedia untuk dilakukan pengambilan dmah pada ternaknya dan lokasi yattg

sulit untuk dijangkau. Total spesimen ditunjukkan pada Tabel 1 :

Tabel 1. Populasi Sapi di Kecamatdn Kabupaten Pinrang dan besaran spesimen yang diambil

Kecamatan Populasi
Sapi(%)

JumIah
Desa

Jumlah Jumlah
Besaran Sampel Sampel yang diambil

Suppa

MattiroBulu

WatangSawitto

Paleteang

Tiroang

Laruisang

MattiroSompe

Duampanua

Cempa

Lembang

Patampanua

Batulappa

6146 (14.2o/A l0

6258 (14.5o/o) 9

1e6 (0.s%) 8

2t3 (osoa 6

II4 (0.2o/o) 5

704 (t.6oa 7

1722 {4.0o/o) 9

4292 (9.94/o) 14

581(1.4%) 7

1736s (40.2W t4

1970 (4.6W 10

3647 (8.4%) 5

44.8

45.6

1.4

1.6

0.8

5.1

12.6

J 1.J

4.2

126.6

14.4

266

45

57

J

2

0

4

I4

35

7

t82

l5

29

Total 43208 104 3ls 393

Dari hasil pengujian serologis diperoleh reratapengujian RBT sebesar 18,3 %o (95% A- 17-21) dm
l9."3ozt, (95o/o Cl, t7-22) pada pengujian CFT. Seropositif gabungan pada pengujian RBT dan CFT adalah
ll-9o,'o (Tabel 10). Dari penelitian ini didapatkan prevalensi kasus Brucellosis di Kabupaten Pinrang
bcrdasakan konfirmasi uji serologis CFT sebesar l9,3%o. Pada penelitian tnt, kejadia Brucellosis di
h.$rryaten Pinrang tersebar di delapan kecamatan yaitu Kecamatan Duampanua Lembang Batulappa,
Prmpanua Mattirobulu, Lanrisang, Mattiro Sompe dan Suppa. Peta sebaran kejadim Brucellosis di
li$rpaten Pinrang dapat dilihat pada Gambar I berikut ini :
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Gambar L Peta Sebaran Brucellosis di Kabupaten Pinrang

Tabel2. Reproduksi" Masalah Reproduksi dan Seropositif Brucellosis pada sapi di setiap Kecamatan
Kab.Pinrang

Ilasil pengujian serologi positif {o/o)

Kecamatan Jumlah
Sampel

Jumlnh Kematian
Pada anak

Jumlah Jumlah sapi
abortus bunting

CFT RBPTdan CFT

S.ppa 45 4 (8.87o)

8 (14.3ol0

0

0

I (25.0%o)

I (? 19/o)

LoQL2W

6 {10-5Vo)

2l'U/o)

3(2r.1%)

2 {5.io/.\

0

l0 Q2.2oA:t

9 (15,89i,)

Tidak ada F€f,F'r:un

jr,' i* r

I 8'r

j-t

MattiroBulu 57

WatangSarvitto 3

Paleteang z

Tiroang 
0

lamrisang

Matliro Sompe V
Duampanua 35

C€qra 7

Lernbang

Patampanua

00

0

Tidak ada Tidak ada

pngujian pengujian

0

0

182

l4

42 Q.9Vo)
61

(1t.4W 94 (s1.7VA 56 (30.8olo) -i5 rlrl J.

1 Q.14V") l r l-l 3&r



Dari hasil penelitian ini, prevalensi tertinggi Brucellosis terjadi di Kecamatan Lembang sebesar 30,2o/o

r,95o/o CI,28 -33) dari 182 spesimen yang diambil. Informasi detail tentang rnasalah reproduksi di peroleh

dari peternak di Kecarnatan Lembang dengan juntlah sapi bunting sebesar 51,60/o, j"tdah sapi yang

melahirkan 87 ,9o/o,j"rtlah sapi yang abortus sebesar 25 ,\Va, sapi yang aborhrs dan anak mati 20,9 %, jumlah

sapi yang anak mati setelah lahir 39,0o/o. Rata-rata umur sapi di Kecamatan Lembang adalah 4-9 tahun

rkisaran, l-13) dimana masalah reproduksi terjadi pada unur 5 - 8 tahun dengan prosentase sapi abortus 30%
(P : 0,02), sapi dengan kematian anak 23 % (P<0,001) dan jumlah total sapi yang memiliki masalah

reproduksi (aborsi dan atau kematian anak) 48,9% (P<0,001). Masalah reproduksi meningkat berdasarkan

urnur (Tabel 10). Prosentase seropositif CFT tidak meningkat secara signifikan pada kelompok umur yang

lebih tinggi (P : 0,2). Risiko relatif (RR : 1,21, p: 0,39) pada abortus dan anak mati rendah, tetapi tidak
meningkat secara signifikan pada sapi yang positif CFT (Tabel 11). Tidak ada korelasi antara kebuntingan

dangan serologi positif (RR : 1,10, p : 0,650). Peta sebaran penyakit Brucellosis di Kecarnatan Lembang

dapat dilihat pada Gambar 2.

Menurut Neta et al. (2010) kejadian Brucellossis berhubungan dengan abortus yang terjadi pada

trimester ke 3, anak yang lahir lernah dan infertilitas pada sapi betina dan jantan. Infeksi Brucella abortus

tergantmg dari umur, sistem reproduksi dan status fumrnologi, infeksi alamiah, rute infeksi, dan patogenitas

dari setiap st'ain bakteri. Menurut Gomo et al., (2011) dengan meningkatnya usia hewan maka semakin

tinggi kasus seropositif Brucellosis. Abubakar et al. (2A11) juga telah melaporkan bahwa di India kejadian

brucellosis pada sapi meningkat dengan usia dan insiden yang tinggi pada hewan dewasa secara seksual.

PETA PENGUJIAN ERUCELLO$IS
KEC.I.EtgAiE

_ 
'-i: 

-

Peta pengujian Brucellosis kecamatan Lembang

Dari hasil pengujian menunjukkan bahwa delapan desa dari 10 desa di Kecamatan Lembang positif
Brucellosis kecuali Desa Letta dan Desa Kariango. Pada penelitian ini di lakukan kajian terhadap pengujian

serologis yaitu membandingkan pengujian lateral flon, sebagai uji cepat di lapangan dengan pengujian RBT
dan CFT. Dari pengujian serologis lateral flow, F.BT dan CFT menunjukkan bahwa teldapat 16,030/o

spesimen positif lateral .flov,, RBT dan CFT, 2,A3o/a spesimen positif lateral fiotv dan RBT tetapi negatif
CFT, I.528/o positif lateral Jlow dan CFT tetapi negatif RBT, 0,25o/o positif lateral fow tetapi negatif RBT
dan CFT, tidak ada spesimen (0%) yang negatif lateral flow tetapi positif pada pengujian RBT dan CFT.

tidak ada spesimen (0%) yang negatif lateral flow dan CFT tetapi positif RBT, dan terdapat 78,37o,o

spesimen yang negatif lateral JIaw, RBT dan CFT.

Tabel4. Hasil Pengujian Serologis

Lateral Flow Rose Bengal test Complement Fixation Test Total Spesimen

+.

rffilji**'I
j , w,-*'w 1

',i .,'r4rrrdrr 
i

\.1_::::::.i

+

+
+

+
+

63 (16.039/0)

8 (2.039'0)

6 (1 52o.o)

I (0.75oo)

0 (CPor

0 tCfer
7 t l--8f,

i08 t'bi- * ;

+
+

Total Spesimen
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Untuk penentuan sensitifitas dan spesifitas pengujian lateral flow harus dievaluasi dengan

menggunakan standff emas (gald standar), namun pada penelitian ini, evaluasi terhadap pengujian lcteral

flow dttal<t*an berdasa.rkan kesesuaian terhadap pengujian baku yang sudah ada yaitu RBT dan uji
konfinnasi serologi Brucellosis yaitu CFT. Pada penelitian ini dengan teknik lateral flow terdapat l9,3Vo

positif serologis Brucellosis (95% Cl, 17 -2I) Pada penelitian ini derajat kesesuaian menggunakan kesesuaian

Kappa. Hmga Kappa terletak 0 - l, harga 0,5 - 0,6 menyatakan kesesuaian yang sedang-sedang saja. Hasil
penelitian ini rnenunjukkan bahwa antara pengujian lateral flow dan RBT memiliki kesesuaian yang cukup

tinggi dengaa nilai Kappa sebesar 0,917. Sedangkan sensitifitas lilteral flow dlbandrngkan dengan RBT
sebesar 9 5,9Vo dan spesifitasny a 97,9Vo.

Tabel 5. Perbandingan Pengujian Serologis Lateral Flow dan RBT

Lateral Flow

Positif Neeatif

Positif

Negatif

69

-1

Jumlah 32t 393

Sensitifitas : 95,8 % Spesifitas : 97,8o/o

Kappa:0,917

Sedangkan perbandingan antara pengujian lateral Jlow dengan CFT menunjukkan kesesuaian Kappa
yang cukup tinggi yaitu 0,902. Sedangkan sensitifitasnya sebesar 92,Io/o dan spesifitas sebesar 98,1%. Dari
hasil tersebut menunjukkan bahwa pengujian lateral flow dapat dijadikan salah satu uji serologis cepat di
lapangan dalam penentuan kejadian Brucellosis di daerah endernis.

Tabel6. Perbandingan Pengujian Serologis Lateral F/ou,dan CFT

Lateral Flow CFT Jumlah

Negatif

Positif

Negatif

Jumlah 393

.Sensitifitas : 92,Io/o Spesifitas :98-loio
Kappa: 0,942

Lateral flow merupakan uji ELISA secara sederhana untuk mendeteksi antigen dengan antibodi
spesifik pada serum atau darah. Pengujian ini berdasarkan pengikatan antibodi spesifft dengan antigen yang
diimobilisasi pada strip. Pengikatan antibodi dupat divisualisasi dengan menggunakan konjugat. Pengujian
ini tidak membutubkan keahlian tersendiri, peralatan dan bahan pengujian yang kompleks, listrik sehingga
bisa diaplikasikan langsung di lapangan. Spesimen dapat menggunakan senrm atau langsung dmi darah
hewan (Smits et u|,2003: Innak et a1.,20A4)

Dari penelitian sebelumnya pengujian ini sangat spesifik dan sensitif dan dapat digunakan sebagai uji
lapangan untuk deteksi cepat infeksi Brucella. Sensitivitas pengujian int B7,5Vo dan spesifisifitas 98,1%
yang dilakukan di Porfugal (Abdoel, et a.1,2008) dan Kamerun (Bronsvoort et aL,2009). Sedangkan pada
manusia pengujian yang dilakukan pada daerah endemik menunjukkan sensitifias dan spesifitas lateral flow
96 o/o dan.99% (Irmak et a1.,2004).

3t4

76

317

6

311

70

6

76

3\7

31776
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Kesimpulan dan Saran

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa prevalensi penyakit Brucellosis di Kabupaten Pinrang yaitu

19.3o/o dan teknik lateral flow dapat digunakan dalam diagnosa serologis Brucellosis disamping pengujian

RBT dan CFT.
Dalam program pengendalian Brucellosis di lapangan sebaiknya menggunakan pendekatan

:pidemiologi, sehingga data yang didapatkan di lapangan lebih akurat sebagai bahan untuk pembebasan

Brucellosis di suatu daerah.
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