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Abstrak

Cystolithiasis merupakan keadan ditemukan urolith/kalkuli pada vesika urinaria (VU) yang
disebabkan oleh multifaktorial yaitu dipengaruhi oleh pH urin, pakan, dan infeksi bakteri. Seekor
kucing ras campuran berwarna orange, jenis kelamin jantan, berumur empat tahun, dengan bobot badan
5,2 kg diperiksa di Klinik Hewan Prema, Dalung, Bali, dengan keluhan tidak kencing selama 5 hari,
lemas, dan penurunan nafsu makan. Kucing kasus dilaporkan pernah datang ke klinik pada bulan
Januari dengan keluhan yang sama. Pemeriksaan dengan ultrasonografi menunjukkan penebalan pada
dinding VU dan ditemukan adanya kristal pada VU. Hewan kasus ditangani dengan kateterisasi, terapi
cairan dengan Lactat Ringer’s, ciprofloxacin (10 mg/kg BB; g24h), phenylpropanolamine HCL (0,8
mg/kg BB; @8h), pemberian Hematodine (0,6 mL), dan kucing kasus juga diberikan vitamin
Neurotropic® (0,6 mL) serta diberikan pakan cat food royal canine urinary care. Satu minggu
pascaterapi kucing kasus dalam kondisi baik, urinasi lancar dan tidak adanya indikasi rasa nyeri saat
urinasi

Kata kunci: Cystolithiasis; kateterisasi; kucing; urolitiasis

Abstract

Cystolithiasis is a condition where uroliths/calculi are found in the urinary bladder (VU) caused by
multifactorial factors, namely urine pH, feed, and bacterial infection. An orange mixed breed cat, male,
four years old, weighing 5.2 kg was examined at the Prema Veterinary Clinic, Dalung, Bali, with
complaints of not urinating for 5 days, weakness, and decreased appetite. A case cat was reported to
have come to the clinic in January with the same complaint. examination Ultrasound showed thickening
of the walls of the VU and crystals were found in the VU. Animal cases were treated with
catheterization, fluid therapy with Ringer's Lactate, ciprofloxacin (10 mg/kg BW; q24h),
phenylpropanolamine HCL (0.8 mg/kg BW; g8h), vitamin Hematodine (0.6 mL) and case cats were
also given. Neurotropic vitamins® (0.6 mL) and given cat food royal canine urinary care. One week
after therapy the cat is in good condition, urinating smoothly and there is no indication of pain when
urinating

Keywords: catheterization; cat; cystolithiasis; urolithiasis

PENDAHULUAN tidak semua makanan manusia boleh
dikonsumsi kucing. Komposisi pakan yang
tidak sesuai dengan kebutuhan
menyebabkan ketidakseimbangan nutrisi
dalam tubuh kucing. Selain itu, pakan juga
dapat berpengaruh terhadap pH urin,
volume urin serta konsentrasi urin yang
menyebabkan terbentuknya presipitasi
mineral seperti kristal atau kalkuli yang

Kucing merupakan hewan kesayangan
yang sering dijadikan sebagai peliharaan
karena memiliki perilaku yang unik dan
berbeda dibandingkan dengan hewan
kesayangan lainnya. Kecintaan pemilik
terhadap hewan kesayangan seringkali
membuat pemilik memberikan pakan yang
sama dengan yang dikonsumsinya. Padahal
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dapat menyebabkan gangguan pada sistem
urinaria.

Salah satu penyakit yang dapat diderita
kucing adalah penyakit saluran urinaria
yang mencakup gangguan pada uretra dan
kandung kemih yang menyebabkan kucing
tidak dapat kencing dan sangat kesakitan
(Gunn-Moore, 2003). Penyakit ini lebih
umum terjadi pada kucing jantan daripada
kucing betina karena kucing jantan
memiliki uretra yang lebih panjang dan
terdapat bagian yang menyempit sehingga
dapat menimbulkan penyumbatan urin dari
kandung kemih ke luar tubuh (Fletcher dan
Christina, 2011).

Urolithiasis diartikan sebagai adanya
urolit/kalkuli di sepanjang saluran urinaria,
dan jika pembentukan kalkuli tersebut
terjadi pada VU disebut dengan
cystolithiasis (Aduayi dan Famurewa,
2015). Pembentukan kalkuli dipengaruhi
oleh ras, jenis kelamin, usia, komposisi
pakan, asupan air minum, infeksi saluran
kemih, lingkungan dan pemberian obat
(Stevenson dan Rutgers, 2006). Menurut
komposisi  mineralnya urolith  dapat
dibedakan menjadi empat yaitu struvite,
kalsium oksalat, sistin dan urat. Penelitian
sebelumnya melaporkan bahwa struvite dan
kalsium oksalat merupakan mineral paling
umum dan kejadiannya lebih dari 70%
kasus yang ada (Roe et al., 2012). Jenis
urolit lainnya sangat bervariasi tergantung
pada wilayah geografis (Brandenberger et
al., 2015). Cystolithiasis dapat
menyebabkan terjadinya penyumbatan
pada saluran kemih, dan jika komplikasi
dengan infeksi bakteri dapat menyebabkan
sepsis dan mengakibatkan kematian pada
anjing maupun kucing.

Gejala klinis cystolithiasis yang sering
muncul yaitu menyebabkan obstruksi pada
saluran kemih dengan tanda klinis yang
nonspesifik dan sangat bergantung dari
besar, jumlah, dan lokasi serta diikuti tanda
klinis seperti hematuria, disuria, dan
stranguria (Triakoso, 2016; Hesse dan
Heiger, 2009; Grauer, 2015). Selain itu
hewan yang mengalami cystolithiasis juga

586

Volume 15 No. 4: 585-595
Agustus 2023
DOI: 10.24843/bulvet.2023.v15.i104.p11

menunjukkan gejala lemas serta penurunan
nafsu makan.

Cystolithiasis dapat berulang
dikarenakan manajemen pemeliharaan
serta manajemen pakan yang buruk. Faktor
yang berkontribusi terhadap pembentukan
urolith adalah pH urin, konsentrasi zat
terlarut, serta volume urin (Henderson et
al., 2017). Menurut penelitian Grimes et al.
(2020) dari 25% kejadian cystolithiasis
yang terjadi pada hewan 12.5% merupakan
cystolithiasis dengan riwayat
kekambuhan/berulang.

Diagnosis cystolithiasis didasarkan atas
sinyalemen, anamnesis, tanda klinis serta
dengan bantuan pemeriksaan penunjang
seperti pemeriksaan kultur urin, USG,
radiografi dan sistoskopi (Kruger et al.,
1996a; Eggertsdottir et al., 2007). Laporan
kasus ini menguraikan tentang kejadian
cystolithiasis yang berulang pada kucing
jantan.

METODE PENELITIAN

Kasus
Sinyalemen dan Anamnesis

Kucing kasus merupakan kucing ras
campuran berwarna orange, berjenis
kelamin jantan, berumur empat tahun,
dengan bobot badan 5,2 kg. Kucing kasus
diperiksa pada tanggal 11 Juni 2022 di
Klinik Hewan Prema, Dalung, dengan
keluhan tidak kencing (anuria) selama 5
hari, lemas, penurunan nafsu makan, tetapi
masih minum sedikit, dan bagian abdomen
terlihat membesar.

Kucing kasus dilaporkan sudah pernah
diperiksa di klinik Hewan Prema pada
bulan Januari dengan keluhan yang sama
tetapi masih dalam kondisi tidak separah
saat pemeriksaan ini. Pada pemeriksaan
sebelumnya kucing kasus diterapi dengan
pemberian cairan infus NaCl serta
pemasangan kateter urin untuk membantu
pengeluaran urin, serta diberikan antibiotik
ciprofloxacin. Kucing kasus sehari-hari
diberikan pakan kering dan diberi minum
secara adlibitum tetapi memang kucing
kasus kurang minum.
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Pemeriksaan Fisik

Hasil  pemeriksaan status  presen
menunjukkan suhu tubuh normal 38,1°C,
frekuensi degup jantung tidak normal 78
kali per menit, frekuensi pulsus dibawah
normal 82 kali per menit, frekuensi napas
tidak normal 41 kali per menit, capillary
refill time (CRT) <2 detik. Membran
mukosa mulut sedikit pucat, turgor kulit
menurun, serta pada inspeksi dan palpasi
pada abdomen ditemukan adanya distensi
abdomen. Pada saat abdomen ditekan
kandung kemih terasa besar dan kucing
kasus menunjukkan respon tidak nyaman.

Pemeriksaan Penunjang

Adapun pemeriksaan penunjang yang
dilakukan adalah pemeriksaan hematologi
rutin, biokimia darah, ultrasonografi serta
pemeriksaan fisik urin.

Pemeriksaan Hematologi Rutin

Pemeriksaan dilakukan dengan
mengambil darah sebanyak 3 mL melalui
vena cephalica. Darah diambil dengan
menggunakan syringe 3 mL dan dimasukan
ke dalam tabung
Ethylenediaminetetraacetic Acid (EDTA).
Sampel dianalisis menggunakan mesin
hematology analyzer (VETSCAN® HMS5,
Hematology Analyzer Abaxis).

Pemeriksaan Biokimia Darah
Pemeriksaan dilakukan dengan cara
mengambil darah sebanyak 3 mL melalui
vena cephalica. Darah diambil dengan
menggunakan syringe 3 mL dan dimasukan

ke dalam tabung
Ethylenediaminetetraacetic Acid (EDTA).
Darah  dimasukkan kedalam  mesin

centrifuge dan di centrifuge selama 10
menit. Sampel dianalisis menggunakan
mesin  (VETSCAN® VS2 Chemistry
Analyzer Abaxis).

Pemeriksaan Ultrasonografi
Pemeriksaan ultrasonografi dilakukan di
Rumah Sakit Hewan, Universitas Udayana.
Pemeriksaan dilakukan pada bagian ginjal
dan kandung kemih, dengan posisi pasien
dorsal recumbency. Sebelum dilakukan
pemeriksaan dilakukan pencukuran rambut
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pada bagian abdomen, kemudian dioleskan
gel ultrasonic secukupnya, kemudian
diletakkan probe pada bagian yang akan
diperiksa secara perlahan untuk mengamati
perubahan yang terlihat pada bagian ginjal
dan kandung kemih.

Pemeriksaan Fisik Urin

Pemeriksaan dilakukan dengan
menampung urin pasien sebanyak 2-3 mL
kemudian diamati secara fisik (bau, warna,
kekeruhan)

Diagnosis dan Prognosis

Berdasarkan anamnesis, hasil
pemeriksaan fisik serta diteguhkan dengan
pemeriksaan hematologi, biokimia darah,
USG, dan pemeriksaan fisik urin, kucing
kasus didiagnosis mengalami cystolithiasis
berulang, dengan prognosis fausta.

Terapi

Penanganan yang dilakukan pada kucing
kasus meliputi Kkateterisasi, terapi cairan,
terapi simtomatis, terapi suportif dan
penggantian pakan. Terapi cairan diberikan
pada kucing kasus karena kucing kasus
telah mengalami dehidrasi yang ditandai
oleh turgor kulit menurun dan mukosa
mulut sedikit pucat serta kucing kasus
terlihat lemas.

Kucing kasus diberikan Lactat Ringer’s
melalui rute intra vena (IV) selama 5 hari
dirawat inap. Katerisasi dilakukan selama 3
hari dan dilakukan flushing menggunakan
larutan NaCl yang dilakukan dua kali
sehari. Terapi antibiotik Ciprofloxacin
(Bernofarm, Jakarta, Indonesia) dengan
dosis 10 mg/kg BB diberikan setiap 24 jam
secara oral selama tujuh hari, dan
pemberian terapi phenylpropanolamine
HCl  (Nelgastan®, PT  Medifarma
Laboratories, Indonesia) dengan dosis 0,8
mg/kg BB setiap 8 jam secara oral selama 3
hari. Terapi suportif meliputi pemberian
hematodine (Hematodine®, PT Romindo
Primavetcom, Jakarta, Indonesia) dengan
dosis 1ml/5kg BB diberikan setiap 24 jam
secara subkutan dan kucing kasus siberikan
selama 5 hari, juga diberikan vitamin
neurotropik (Neurotropic®, PT. Global
Multi Pharmalab, Semarang, Indonesia)
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dengan dosis 1ml/5kg BB diberikan setiap
24 jam secara intramuscular selama 5 hari.
Selain itu, pakan kucing kasus diganti
dengan cat food royal canine urinary care.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil
Hematologi Rutin

Hasil pemeriksaan menunjukkan kucing
kasus mengalami leukositosis, neutrofilia,
dan monositosis. Hasil pemeriksaan
disajikan pada Tabel 1.

Biokimia Darah

Hasil pemeriksaan menunjukkan kucing
kasus mengalami peningkatan kadar
glukosa, peningkatan Kreatinin  serta
peningkatan BUN.

Ultrasonografi

Pemeriksaan ultrasonografi dilakukan
untuk mengetahui kondisi ginjal (Gambar
2) dan kandung kemih (Gambar 3).

menggunakan alat (Vet Diagnostic
Ultrasound, Guangdong, China,
Medsinglong Co., Ltd., China).

Pemeriksaan dilakukan pada posisi dorsal
recumbency dengan hasil pemeriksaan
menunjukkan adanya penebalan pada
dinding kandung kemih yang ditandai
dengan gambaran hyperechoic serta adanya
kristal pada kandung kemih (Gambar 3).

Pemeriksaan Fisik Urin
Hasil pemeriksaan fisik urin disajikan
pada Tabel 3.

Pembahasan
Cystolithiasis  merupakan  keadaan
ditemukan urolith/kalkuli pada VU

(Fossum et al., 2013; Sudisma et al., 2016).
Terjadinya batu kistik pada anjing dan
kucing disebabkan oleh berbagai faktor
yang meliputi asal makanan, pH urin
abnormal (pH basa yaitu pH > 8,0,
mendukung pembentukan fosfat, karbonat
dan batu struvite sedangkan pH asam yaitu
pH < 7,0, mendukung pembentukan batu
urat dan silikat), infeksi saluran kemih yang
terkait dengan infeksi bakteri penghasil
urease  seperti  Staphylococcus  spp,
pembentukan yang diinduksi obat, kelainan
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genetik dan penyebab metabolik atau
endokrin (Appel et al, 2008;
Lekcharoensuk et al., 2002).

Berdasarkan anamnesis kucing kasus
memiliki riwayat menderita cystolithiasis
sebelumnya. Kucing kasus mengalami
tanda klinis berulang dengan keluhan
kucing kasus mengalami anuria selama 5
hari. Kondisi tersebut mengindikasikan
terjadinya gangguan pada saluran urinaria.
Hal tersebut sesuai dengan pernyataan
Widmer et al, (2004), bahwa urolit dan
radang pada kandung kemih menyebabkan
stranguria, dysuria atau nyeri, dan anuria
atau tidak dapat mengeluarkan urin sama
sekali.

Hasil pemeriksaan hematologi rutin
menunjukkan kucing kasus mengalami
leukositosis, neutrofilia, dan monositosis.
Leukositosis dapat mengindikasikan bahwa
kucing dalam kondisi traumal/stress,
inflamasi  yang berhubungan dengan
obstruksi atau peradangan akut/kronis
akibat infeksi lokal oleh urolith (O'Brien et
al., 2018). Pada kasus ini leukositosis
mengindikasikan terjadinya inflamasi pada
vesika urinaria. Hal tersebut sesuai dengan
pernyataan Fromsa dan Saini (2019), yang
menyatakan bahwa leukositosis dapat
terjadi karena inflamasi akibat kerusakan
mukosa vesika urinaria karena gesekan
kalkuli. Terjadinya inflamasi juga didukung
dengan terjadinya neutrofilia pada kucing
kasus. Neutrofilia dapat disebabkan oleh
infeksi, kebutuhan jaringan pada fagositosis
sel debris dan agen penyebab, faktor stress,
pembebasan kortikosteroid endogen oleh
rasa nyeri, dan trauma (Prudenta et al.,
2021). Neutrofilia merupakan keadaan
dimana jumlah neutrofil berada diatas
normal, alasan utama peningkatan neutrofil
dalam darah adalah karena adanya
inflamasi dalam tubuh. Jumlah neutrofil
meningkat diawal infeksi berhubungan
dengan adanya infeksi bakteri dan berperan
penting dalam  pemusnahan  kuman
(Tjahajati et al., 2005). Menurut Landen et
al. (2016), limfosit, neutrofil, dan makrofag
adalah sel pertama yang mencapai luka,
limfosit memiliki peran dalam mengatur
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perilaku monosit dan makrofag pada reaksi
terhadap benda asing. Peningkatan neutrofil
dan monosit dapat terjadi karena adanya
respon infeksi baik akut atau Kkronis
(Dharmawan, 2002), monosit kemudian
bermigrasi ke jaringan dan berdiferensiasi
menjadi makrofag (Nucera et al., 2010).
Pada kasus ini terjadinya peningkatan
leukosit dan neutrofil yang
mengindikasikan infeksi disebabkan oleh
bakteri pada saluran urinaria.

Pada kasus ini dilakukan pemeriksaan
biokimia darah, yang bertujuan untuk
mengetahui fungsi ginjal kucing kasus.
Hasil pemeriksaan menunjukkan kucing
kasus mengalami peningkatan kadar
glukosa, kreatinin, serta BUN yang
mengindikasikan adanya gangguan fungsi
ginjal kucing kasus. Kreatinin merupakan
zat untuk mengukur fungsi ginjal karena
merupakan produk hasil metabolisme tubuh
yang diproduksi secara konstan, difiltrasi
oleh ginjal, tidak direabsorbsi, dan
disekresikan oleh tubulus proksimal
(Edmund, 2010). Apabila nefron rusak,
maka akan terjadi penurunan laju filtrasi
glomerolus dan terjadilah penyakit ginjal
kronik. Penurunan laju filtrasi glomerolus
mengakibatkan turunnya klirens kreatinin
dan peningkatan kadar kreatinin serum
(Pradnyani et al, 2021). Peningkatan BUN
dan kreatinin memicu kondisi azotemia.
Peningkatan  kreatinin  dalam  darah
mengarah pada gangguan sekresi kreatinin
seperti pada ginjal, otot, jantung dan
gangguan sirkulasi (Prudenta et al., 2021).
Menurut Nugroho (2006) peningkatan
kadar glukosa dalam darah disebabkan oleh
defisiensi insulin yang dihasilkan oleh sel 3

pankreas. Hiperglikemia kronis
menyebabkan ginjal hiperfungsi, sehingga
ginjal menjadi hipertropi dan terjadi
peningkatan tekanan intrakapiler
glomerulus (Parnasukma, 2018).
Peningkatan tekanan intrakapiler
menyebabkan  kerusakan  glomerulus

sebagai filter tidak bekerja dengan baik,
maka kandungan substansi yang tidak dapat
larut seperti kalsium, oksalat, asam urat
yang tinggi perlahan dapat membentuk
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kristal pada ginjal dan saluran urinasi (Wolf
Jr, 2013).

Pemeriksaan USG dilakukan karena
pada pemeriksaan fisik terlihat adanya
pembesaran pada bagian abdomen dan
pemeriksaan biokimia darah menunjukkan
peningkatan kreatinin dan BUN. Pada
pemeriksaan ginjal dengan USG tidak
ditemukan adanya penebalan pada korteks
dan medula ginjal dan juga tidak ditemukan
adanya kalkuli yang mengindikasikan
ginjal tidak mengalami kelainan. Hasil
pemeriksaan USG pada kandung kemih
menunjukkan adanya penebalan pada
dinding kandung kemih yang mengindikasi
adanya peradangan pada dinding kandung
kemih dan ditemukan adanya partikel-
partikel kristal yang ditandai dengan
gambaran hyperechoic. Hasil yang didapat
belum mengarah ke pembentukan kalkuli
akan tetapi lebih ke arah pembentukan
sedimen yang berupa partikel-partikel
kristal yang mengendap. Saat dilakukan
penekanan dengan probe USG partikel-
partikel kristal tersebut melayang di dalam
lumen kandung kemih. Jika partikel ini
terus mengendap dalam waktu yang lama
akan menyebabkan pembentukan kalkuli.

Kalkuli dapat terbentuk akibat terjadinya
supersaturasi pada urin yang terdiri dari
satu atau beberapa jenis mineral yang dapat
bergerak turun sepanjang ureter, vesika
urinaria, dan uretra. Semakin tinggi derajat
saturasinya, semakin besar kemungkinan
terjadinya kristalisasi dan perkembangan
kristal (Men dan Arjentinia, 2018). Partikel
yang mengendap kemudian mengkristal
dan dapat bertambah besar ukurannya,
memperparah kerusakan sehingga
menimbulkan gejala klinis pada hewan.
Kalkuli yang terbentuk dapat dibedakan
atas empat berdasarkan jenis mineralnya,
yaitu urat (urat amonium, urat sodium, dan
asam urat), sistin, fosfat amonium
magnesium (struvit), dan kalsium (kalsium
oksalat dan kalsium fosfat) (Tion et al.,
2015). Kiristal urin yang paling sering
ditemukan vyaitu kalsium oksalat, dan
magnesium amonium fosfat. Kejadian ini
lebih sering terjadi pada kucing jantan
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dibandingkan dengan kucing betina dan
hewan yang terserang umumnya berumur
antara 1-7 tahun (Thomson, 1988). Masalah
kesehatan ini mengganggu kandung kemih
dan uretra kucing. Gangguan pada uretra
disebabkan oleh struktur uretra kucing
jantan yang berbentuk seperti tabung,
memiliki bagian yang menyempit sehingga
sering menimbulkan penyumbatan urin dari
kandung kemih ke luar tubuh.

Kucing kasus ditangani  dengan
kateterisasi, terapi cairan, terapi antibiotik,
terapi suportif serta penggantian pakan.
Kucing kasus terlihat lemas dan kesulitan
melakukan urinasi. Untuk mengeluarkan
urin dilakukan pemasangan kateter urin.
Pemansangan kateter urin juga bertujuan
untuk memudahkan melakukan pembilasan
pada kantung kemih kucing. Kateterisasi
atau pemasangan kateter urin dilakukan
selama empat hari, selanjutnya dilakukan
pembilasan dengan larutan NaCl fisiologis
sebanyak dua kali sehari yang bertujuan
untuk membersihkan saluran urinaria dari
kristal yang mungkin mengendap pada
kandung kemih ataupun pada uretra.
Selanjutnya kucing kasus diberikan terapi
cairan karena kucing kasus telah
mengalami dehidrasi dan terlihat sangat
lemas. Terapi cairan diberikan melalui
intravena dengan cairan Lactate Ringer’s
selama lima hari dengan tujuan mengganti
hilangnya cairan dalam tubuh kucing kasus.

Kucing kasus juga diterapi dengan
pemberian  ciprofloxacin  (Bernofarm,
Jakarta, Indonesia). Ciprofloxacin
merupakan antibiotik kelompok
fluoroquinolon. Ciprofloxacin aktif
terhadap bakteri Gram positif dan Gram
negatif yang memiliki aksi merusak DNA
gyrase  bakteri, salah satu enzim
topoisomerase yang penting dalam
replikasi DNA (Pallo-Zimmerman et al.,
2010). Ciprofloxacin terutama aktif
terhadap kuman Gram negatif termasuk
Salmonella, Shigella, Campilobakter,
Neisseria, dan Pseudomonas. Pemberian
terapi ciprofloxacin dimaksudkan untuk
mengobati infeksi pada kandung kemih dan
saluran urinasi akibat cystolithiasis ataupun
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akibat pemasangan kateter (Furman et al.,
2015). Kucing kasus juga diberikan terapi
dengan phenylpropanolamine HCI
(Nelgastan®, PT Medifarma Laboratories,
Indonesia).  Phenylpropanolamine  HCI
merupakan obat simpatomimetik yang
digunakan untuk mengobati inkontinensia
urin karena kondisi tonus otot yang buruk
pada sfingter uretra (Ashutosh. 2005).
Kucing kasus juga diberikan terapi
suportif yaitu pemberian Hematodine
(Hematodine®, PT Romindo Primavetcom,

Jakarta, Indonesia), dan vitamin Bl
(Neurotropic®, PT.  Global  Multi
Pharmalab, Semarang, Indonesia).
Hematodin® adalah obat golongan
antianemik  untuk membantu  proses
regenerasi sel darah merah dan
meningkatkan ~ daya  tahan  tubuh

(Chrisnanta dan Fitri, 2018). Sedangkan
vitamin  neurotropik  berfungsi  untuk
perbaikan sel saraf, kesemutan yang
diakibatkan karena gangguan pada sistem
urinaria. Menurut Triana (2006), defisiensi
vitamin B diketahui dapat meningkatkan
eksresi urin yang mengandung kalsium
oksalat.

Pakan kering untuk kucing diketahui
mengandung protein kasar sekitar 28%,
selain itu pakan kering juga mengandung
magnesium, fosfat, dan ammonium. Pakan
kering yang diberikan secara terus menerus
tanpa disertai pemberian air minum yang
cukup dapat menyebabkan terbentuknya
kalkuli. Pakan komersial umumnya disusun
dari bahan baku jagung, tepung daging
unggas, tepung gandum, protein kedelai,
tepung ikan tuna, lemak unggas, hati ayam.
Diet hati ayam diketahui memiliki
kandungan protein dan purin yang tinggi
(Tionetal., 2015). Pada kasus ini dilakukan
penggantian pakan dengan cat food royal
canine urinary care yang memiliki formula
dan nutrisi yang seimbang membantu
mengontrol keseimbangan kadar mineral
serta dapat mengurangi pH pada urin.
Selain itu dilakukan pemberian air sesuai
kebutuhan dimana untuk kucing dengan
bobot badan 5,2 kg adalah sebanyak 455
mL air per hari (Kane et al., 1981).
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Satu minggu pascaterapi kondisi kucing
kasus mengalami  perubahan secara
signifikan. Pemilik melaporkan bahwa,
kucing kasus sudah mulai membaik dan
mulai melakukan urinasi seperti biasanya
tanpa terlihat adanya tanda-tanda rasa nyeri
serta urin kucing kasus tampak normal.

SIMPULAN DAN SARAN

Simpulan
Berdasarkan anamnesis, hasil
pemeriksaan fisik, dan pemeriksaan

penunjang Yyang meliputi pemeriksaan
hematologi rutin, bikimia darah, USG dan
pemeriksaan fisik urin kucing kasus
didiagnosis  mengalami  cystolithiasis
berulang. Penanganan dengan kateterisasi,
pemberian terapi cairan, pemberian
antibiotik ciprofloxacin, Hematodine dan
vitamin B1 memberikan hasil yang baik
yang ditunjukkan dengan kucing kasus
dapat melakukan urinasi tanpa tanda-tanda
rasa nyeri.

Saran

Disarankan untuk menghindari
pemberian pakan yang kadar magnesium,
kalsium, klorida, fosfor dan serat yang
tinggi. Pemberian pakan dengan kandungan
protein yang sedang dan sedikit lemak
dapat dilakukan. Konsumsi air secara ad
libitum sangat diperlukan untuk mencegah
terbentuknya kristal ataupun urolith pada
saluran urinaria. Pakan Kkering yang
direndam dengan air sebelum diberikan
pada kucing juga dapat membantu
memenuhi kebutuhan cairan pada kucing.
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Gambar 2. Pemeriksaan USG pada ginjal, tidak ditemukan adanya penebalan pada korteks
dan medula ginjal
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Gambar 3. Pemeriksaan USG, menunjukkan adanya penebalan pada dinding VU dan
ditemukan adanya kristal pada VU yang ditandai dengan gambaran hyperechoic

Tabel 1. Hasil pemeriksaan darah lengkap kucing kasus

Parameter Hasil Standar Normal*)  Keterangan
WBC (x10%/uL) 44,41 5,5-19,5* Meningkat
Lymph (x10%/uL) 2,73 20-55** Normal
Mon (x10%/uL) 3.53 0-850** Meningkat
Neu (x10%/uL) 38.10 2.50-12.00** Meningkat
RBC (x10%puL) 10,72 5-10* Meningkat
HGB (g/dL) 13,9 8-15 Normal
MCV (fL) 38 41-54** Menurun
MCH (pg) 13.0 13,3-17,5** Normal
MCHC (g/dL) 33.8 30-36** Normal
HCT (%) 41.25 29-45** Normal
PLT (x109/L) 343 300-800* Normal

Keterangan: WBC: White Blood Cell, RBC: Red Blood Cell, HGB: Hemoglobin, MCV: Mean
Corpuscular Volume, MCH: Meancorpuscular Hemoglobin, MCHC: Mean Corpuacular
Haemoglobine Concetration, HCT: Hematokrit, PLT: Platelet atau Trombosit, Granulosit:
Neutrofil, eosinophil, Basofil. Sumber: *) O’brien et al., (1998); **) Tilley dan Smith, (2000).

Tabel 2. Hasil pemeriksaan biokimia darah kucing kasus

Parameter Hasil Standar Normal*) Keterangan
Glukosa (mg/dL) 211 60-120* Meningkat
Kreatinin (mg/dL) 4,5 0,9-2,2* Meningkat
BUN (mg/dL) 67 10-30* Meningkat
PHOS (mg/dL) 3,6 3,0-6,1* Normal
Kalsium (mg/dL) 8,9 8,7-11,7* Normal
TP (g/dL) 7,0 5,4-8,2 Normal
ALB (g/dL) 3,4 2,8-3,9* Normal
GLOB (g/dL) 3,6 2,6-5,1* Normal
Natrium (Na) 152 142-164* Normal
(mml/L)

Kalium (K) (mmol/L) 5,7 3,7-5,8* Normal

Keterangan: BUN: Blood Urea Nitrogen, PHOS: Phosphorus, TP: Total Protein, ALB:
Albumin, GLOB: Globulin. Sumber:*) Wiley et al., (2011); Kaneko et al., (2008).
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Tabel 3. Hasil pemeriksaan fisik urin kucing kasus

Pemeriksaan Hasil
Warna Kuning Bening
Buih Bersih
Bau Pesing
Endapan Tidak ada endapan
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