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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan mengamati gejala klinis, gambaran hematologi dan kimia klinis pada
penderita DM. Penelitian dilaksanakan di Bali Veterinary Clinic Pererena Bali. Waktu penelitian
berlangsung pada akhir bulan Maret sampai bulan Mei 2015. Kucing penderita DM memiliki gejala klinis
polyuria, polydipsia, polyphagia, penurunan berat badan, luka basah yang tidak kunjung sembuh, gusi
pucat kekuningan, peningkatan temperatur tubuh, anoreksia. Pada uji darah lengkap didapatkan hasil
White Blood Cell, Red Blood Cell, Hematocrite, Platelet, dan Hemoglobin rendah sedangkan
Lymphocytes tinggi. Pada uji glukosa darah menunjukan bahwa glukosa darah tinggi. Tes fungsi hati
menunjukkan bahwa AST tinggi tetapi ALT normal.

Kata Kunci: Kucing, Diabetes Mellitus (DM)

ABSTRACT

The aim of this study was observing clinical symptoms, description of hematology and clinical
chemistry in DM patients. Research was conducted at Bali Veterinary Clinic Pererena Bali. Time of the
study took place in late March to May 2015. Cats with DM have clinical symptoms of polyuria,
polydipsia, polyphagia, weight loss, sores that does not heal damp, yellowish pale gums, increased body
temperature, anorexia. In the complete blood test showed White Blood Cell, Red Blood Cell,
Hematocrite, Platelets, and hemoglobin were low while high lymphocytes. In the blood glucose test
shows that high blood glucose. Liver function tests showed that AST is high but normal ALT.

Keywords: Cats, Diabetes Mellitus (DM)

PENDAHULUAN

Kucing merupakan hewan peliharaan yang digemari oleh masyarakat saat ini, karena
kucing memang merupakan hewan yang sangat lucu, ramah terhadap manusia, dan mudah

dipelihara (Saputro et al., 2015). Kucing mempunyai daya tarik pada bentuk tubuh, mata dan
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warna bulu yang beraneka ragam (Mariyandayani, 2012), dengan karakter dan sifat yang manja,
lincah, dan aktif.

Pada umumnya pola pemeliharaan kucing kampung dan kucing ras berbeda. Kucing
kampung biasanya dibiarkan bebas berkeliaran di lingkungannya. Kucing kampung tidak terlalu
sulit dalam perawatannya, lebih mandiri dalam mencari pakan dan sudah terbiasa bebas.
Sebaliknya kucing ras memerlukan pemeliharaan intensif, karena kucing ras sangat sensitif
dalam hal perubahan lingkungan, pakan, dan pemeliharaan. Meskipun biaya pemeliharaan
kucing relatif mahal, namun pemilik hewan peliharaan tetap bersedia menghabiskan banyak uang
untuk memenuhi kebutuhan dan kesehatan hewan peliharaannya (Wolf et al., 2008).

Kucing sering terserang penyakit, baik penyakit infeksius maupun penyakit metabolisme.
Salah satu penyakit metabolisme yang dapat menyerang kucing ialah DM. Diabetes mellitus
merupakan suatu penyakit yang melibatkan pankreas, yang menghasilkan hormon insulin dan
glukagon (Nugroho, 2006). Penyakit DM merupakan penyakit kronis yang terjadi karena
kelenjar pankreas tidak dapat memproduksi insulin secara adekuat yang ditandai dengan
hiperglikemia, dan intoleransi glukosa (Yunita dan Kurniawaty, 2016)

Sejalan dengan perkembangan zaman, pemberian pakan dan pola pemeliharaan juga
berubah. Kucing diberi pakan siap saji, camilan dari pemilik seperti coklat, sehingga
berpengaruh sebagai pemicu DM. Kejadian DM pada kucing di Inggris dilaporkan sangat tinggi
yaitu 1 ekor dari 200 ekor populasi kucing. Faktor pemicu DM pada kucing di Inggris dilaporkan
karena terjadinya obesitas, kurangnya latihan (terutama pada kucing rumah), dan umur terutama
pada kucing yang lebih tua (McCann et al., 2007). Walaupun DM dapat terjadi pada semua usia,
jenis kelamin, maupun jenis kucing, namun kejadiannya lebih sering terjadi pada kucing yang
lebih tua dengan umur 10-13 tahun, kucing jantan yang dikastrasi, obesitas dan kurang latihan,
serta faktor genetik kucing jenis burma lima kali lebih beresiko apabila dibandingkan dengan
kucing jenis yang lain (Lederer et al., 2003).

Pengetahuan kebutuhan nurtisi hewan dan cara pemeliharaannya masih kurang, sehingga
berpeluang terjadinya peningkatan kasus DM pada kucing. Berdasarkan paparan di atas, perlu
dilakukan pengamatan terhadap manifestasi klinis kasus DM pada kucing lokal di Bali.

408



Indonesia Medicus Veterinus Oktober 2016 5(5) : 407-414
pISSN : 2301-7848; eISSN : 2477-6637

METODE PENELITIAN

Pemeriksaan darah lengkap dilakukan dengan menggunakan Scill Vet ABC. Darah
dimasukkan ke dalam tabung reaksi yang telah diisi antikoagulan EDTA. Kemudian sampel
darah digoyang-goyangkan (seperti angka delapan) dengan pelan. Kemudian tabung yang berisi
sampel darah ditempatkan di ujung jarum sampling mesin terendam darah, dan hasilnya dapat
diketahui.

Jumlah darah yang dibutuhkan untuk mengukur kadar glukosa darah adalah 2,5-4 pL.
Darah diletakan pada sisi kanan test strip, darah akan terserap secara otomatis dan hasil
pengukuran akan terbaca setelah 11 detik pada Gluko-Dr® test meter.

Pemeriksaan ALT dan AST dilakukan dengan Reflovet plus machine menggunakan
Reflotron KIT. Darah diambil menggunakan pipet reflovet sebanyak 28,0-30,5 pL, kemudian
diletakkan pada stick Reflotron dan dimasukkan ke dalam Reflovet® Plus Machine. Setelah 124
detik, hasilnya dapat dibaca pada layar yang ditampilkan.

Pemeriksaan urin dilakukan dengan menggunakan Dypstick. Stick dicelupkan
sepenuhnya ke dalam urin yang telah ditampung pada tabung reaksi selama 30 detik, kelebihan
urin dihilangkan dengan menyentuh tepi stick menggunakan tissue. Kemudian perubahan warna
yang terjadi pada stick diinterpretasikan dengan membandingkan dengan skala warna rujukan

yang terdapat pada botol dypstick.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pasien kucing lokal bernama Boris, jenis kelamin jantan, berumur 2 tahun, dengan warna
rambut kuning dan putih pada kaki belakang, alamat Umalas Kerobokan Kuta Utara, dibawa ke
Bali Veterinary Clinic, Prerenan Bali untuk diperiksa. Pasien datang karena mengalami poliuria,
polidipsia, polifagia, obesitas dan terdapat luka yang tidak kunjung sembuh. Pemilik menyatakan
bahwa kucing tersebut sering diberikan makanan seperti coklat dan es krim. Berdasarkan hasil
anamnesa dan diagnosa sementara, kucing tersebut mengidap penyakit DM.

Pasien mendapatkan perawatan intensif di Bali Veterinary Clinic. Pada hari pertama
dilakukan treatment dan uji laboratorium. Treatment dengan pemberian Atropin 0,5 ml dan
penjahitan pada luka abses. Uji laboratorium dengan melakukan uji darah lengkap dan uji kadar

glukosa darah.
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Tabel 1. Hasil Uji Darah Lengkap dan Uji Kadar Glukosa Darah

No. Krikteria Pemeriksaan Data Normal P Ha_s il Interpretasi
emeriksaan
1.  WBC (White Blood Cell) 5,5-19,5 L 10’mm® 0,6 L 103/mm? Rendah
2. Lymphocytes 20-55% 0,6% Rendah
3. RBC (Red Blood Cell) 5,0-15,0 L 108/mm® 4,98 L 108/mm? Rendah
4, HCT (Hematocrite) 25.0-450L % 23,4 L% Rendah
5. PLT (Platelet) 200-500 L 10%/mm® 88 L 103/mm? Rendah
6. HGB (Hemoglobin) 8-15 g/dI 8.8 g/dI Normal
7. Glukosa 90-120 mg/dl 194 mg/dl Tinggi

Pada hari kelima dilakukan pengecekkan pada luka, ditemukan adanya satu jahitan yang
terlepas dan keadaan luka telah mengering. Pasien diberikan antibiotika (amoksisilin) dan
deksametason. Amoksisilin merupakan antibiotik bakterisidal yang memiliki spektrum luas
terhadap bakteri gram positif dan gram negative (Rehana et al., 2014). Amoksisilin umumnya
dipilih untuk mengobati penyakit infeksi pada telinga tengah, radang tonsil, radang tenggorokan,
radang pada laring, bronkhitis, pneumonia, infeksi saluran kemih, dan infeksi pada Kulit
contohnya infeksi akibat luka-luka (Oricha dan Hayyatu, 2010). Sedangkan pemberian
dexamethasol bermanfaat untuk mencegah terjadinya peradangan karena luka. Deksametason
adalah kortikosteroid kuat dengan khasiat immunosupresan dan antiinflamasi yang digunakan
untuk mengobati berbagai kondisi peradangan (Samtani dan Jukso, 2005).

Hari ke-10 pasien mengalami muntah, anoreksia, serta luka basah. Muntah dan anoreksia
merupakan gejala yang terjadi setelah DM menjadi penyakit sistemik (McCann et al., 2007).
Treatment yang dilakukan adalah dengan pemberian infuse Ringer Laktat (RL) dan vitamin.
Pemberian vitamin berfungsi untuk meningkatkan ketahanan tubuh, sedangkan pemberian infus
RL berfungsi sebagai cairan pengganti pada pasien yang mengalami kekurangan cairan akibat
muntah. Ringer laktat merupakan cairan kristaloid yang memiliki komposisi elektrolit mirip
dengan plasma. Satu liter cairan RL memiliki kandungan 130 mEq ion natrium setara dengan
130 mmol/L, 109 mEq ion klorida setara dengan 109 mmol/L, 28 mEq laktat setara dengan 28
mmol/L, 4 mEq ion kalium setara dengan 4 mmol/L, 3 mEq ion kalsium setara dengan 1,5
mmol/L (Williams et al., 1999).

Pada hari ke-11 sampai hari ke-15, pasien masih dalam kondisi lemas, anoreksia, luka
menjadi terbuka. Suhu tubuh pasien mencapai 40.5 °C pada hari ke-12. Sedangkan suhu normal
tubuh pada kucing adalah 37,8-39,2 °C (Primarizky et al., 2012). Suhu tubuh turun pada hari ke-
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13 menjadi 38 °C. Kuku pada kaki kiri bagian depan mengalami pembengkakan pada hari ke-14.
Treatment yang dilakukan adalah dengan pemberian infuse RL, Oxytetrasiclin, vitamin, dan

duradril. Hasil uji darah lengkap pada hari ke-13 disaikan pada Tabel 2.

Tabel 2. Hasil Pemeriksaan Darah Lengkap Pasien Kucing Lokal Hari ke-13.

No. Krikteria Pemeriksaan Data Normal P Ha_5|l Interpretasi
emeriksaan
1. WBC (White Blood Cell)  5,5-19,5 L 103/mm? 3L 103/mm?® Rendah
2 Lymphocytes 20-55% 74% Tinggi
3. RBC (Red Blood Cell) 5,00-15,00 L 106/mm® 4,98 L 108/mm? Rendah
4. HCT (Hematocrite) 25.0-45.0 L% 325 L% Normal
5 PLT (Platelet) 200-500 L 10%/mm? 109 L 10%/mm?3 Rendah
6 HGB (Hemoglobin) 8-15 g/dl 10.1 g/dl Normal

Rendahnya produksi sel darah putih dapat disebabkan karena pemberian antibiotika, serta
adanya infeksi virus. Apabila pada luka terdapat kelebihan beban bakteri yang menyebabkan
infeksi, maka tubuh akan bereaksi dengan meningkatkan produksi limfosit dan terjadinya
demam. Produksi limfosit yang berlebihan ditambah dengan adanya tumpukan bakteri dan
jaringan mati akan membentuk lapisan yang menutupi area luka sehingga menghambat
regenerasi sel di bawahnya (Bianci, 2012). Penurunan jumlah eritrosit dan hematokrit dapat
dijumpai pada kejadian malnutrisi. Malnutrisi terjadi akibat pasien mengalami anoreksia
sehingga tidak adanya asupan nutrisi yang masuk dalam tubuh pasien. Kejadian malnutrisi dapat
ditangani dengan pemberian asupan nutrisi yang optimal dan tepat (Hu et al., 1997)

Pada hari ke-16 luka pada kaki kiri bagian depan semakin membesar dan berwarna biru,
temperatur tubuh 38,8 °C. Pasien masih dalam keadaan lemas dan anoreksia, serta ditemukan
adanya luka baru pada bagian abdomen. Kemudian pada hari ke-17 pasien sudah mulai makan
namun harus disuap, luka pada kaki Kiri bagian depan masih berwarna biru, luka pada bagian
pantat terbuka dan mengering, luka pada bagian abdomen telah mengering, gusi pucat dan
berwarna kekuningan, kulit bagian abdomen juga berwarna kekuningan (Stockham dan Scott
2002). Setelah dilakukan uji fungsi hati, didapatkan hasil ALT: 35.648 U/L (normal: 28-76 U/L),
dan AST tinggi yaitu 67.74 U/L (Normal: 5-55 U/L). Gusi pucat dan berwarna kekuningan, serta
kulit bagian abdomen juga berwarna kekuningan dapat disebabkan kadar enzim AST meningkat.
Peningkatan kadar enzim AST terjadi akibat kerusakan hati yang parah yang disertai nekrosis

sehingga enzim dari mitokondria juga ikut keluar sel. Kadar enzim AST dikatakan juga sebagai
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indikator terbaik dalam melihat kerusakan hati (Panjaitan dan Masriani, 2014). Pada hari ke-18
sampai hari ke-20 pasien masih dalam kondisi yang sama, namun luka pada kaki bagian depan
mengelupas dan berbau serta luka menyebar sampai pada bagian radius ulna.

Pada hari ke-21 pasien masih anoreksia dan kondisinya menjadi sangat lemah. Pasien
mengalami hipersalivasi, luka kaki pada bagian depan terdapat keropeng berwarna hitam dan
keras, nafas menjadi berat, feses berlendir, dan temperatur tubuh meningkat menjadi 39,8 °C.
Pada hari ke-22 luka pada kaki depan mengering serta ditemukan adanya luka baru di kaki Kiri
bagian belakang. Temperatur tubuh pasien turun menjadi 38,4 °C pada hari ke-24. Mata pasien
berair dan kotor, keropeng pada kaki bagian depan terkelupas, namun luka pada daerah yang lain
terbuka dan basah, turgor kulit tidak normal, dan mata menjadi cekung .

Pada hari ke-26 sampai hari ke-30, temperatur tubuh pasien meningkat menjadi 39,4 °C.
Luka pada kaki depan pasien terbuka dan berarir, kulit terbuka, mata menjadi cekung dan kering.
Kesembuhan luka pada pasien diabetik akibat proses persembuhan luka terjadi sangat lambat,
sehingga akan terbentuk luka ulkus terutama pada bagian ekstrimitas/ neuropati perifer atau
sering disebut kaki diabetik (Kampfer et al., 2005; Winarsih et al., 2012). Keterlambatan
penyembuhan luka disebabkan karena infeksi, suplai darah yang buruk, nekrosis, eksudat dan
adanya benda asing pada luka. Pada penderita diabetes persembuhan luka terhambat akibat
banyak faktor antara lain hambatan sirkulasi darah dan oksigen akibat peningkatan kadar gula
darah, sehingga terjadi penurunan sintesis kolagen dan fibronektin (Nayak dan Pereira, 2006).

Pada hari berikutnya, pasien sudah mulai minum banyak lagi, tetapi luka pasien
bertambah merah, serta berat badan turun menjadi 3 kg. Penurunan berat badan pada penderita
DM disebabkan adanya pemecahan asam amino (proteolysis) dalam otot sehingga cadangan
protein dalam otot berkurang sehingga mengakibatkan terjadinya penurunan berat badan (Arifin,
2011). Pasien mati sebelum diberikan penyuntikan insulin, karena insulin untuk kucing belum
terdapat di Indonesia dan harus diimport dari luar negeri. Injeksi insulin merupakan salah satu
terapi pada kejadian DM. Namun untuk terapi insulin pada kucing harus diperhatkan, karena
kucing dapat memberikan respon yang bervariasi terhadap insulin eksogen (Bruyette dan Eiler,
2013).

Pada kasus ini kucing mengalami DM akibat pemberian pakan yang tidak semestinya
seperti coklat dan es krim, serta asupan nutriasi yang tidak seimbang sehingga menyebabkan

terjadinya obesitas.
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SIMPULAN
Pasien kucing lokal yang diperiksa memiliki kadar glukosa 194 mg/dl dan didiagnosis
menderita DM.
SARAN
Pemberian pakan perlu dikontrol agar konsumsi makanan pada kucing sesuai dengan gizi
yang diperlukan. Kucing DM yang mengalami luka diberikan injeksi insulin dan antibiotika agar
tidak menimbulkan infeksi.
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