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ABSTRAK

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui kejadkatibasilosis pada anak
babi berdasarkan kelompok umur. Sebanyak 2005 skmpel berupa usap rektal
anak babi diambil dari peternakan babi di Kabup&adung, Tabanan, Gianyar dan
Kodya Denpasar di Provinsi Bali. Seluruh sampealkdikan isolasi dan identifikasi
Escherichia coli (E. coli). Hasil penelitian menunjukkan angka kejadianbasilosis
pada anak babi sebesar 846 (42%), dan faktor résiknggi kejadian kolibasilosis
ini ditemukan pada anak babi berumur antara 0-Zjguirsebesar 62%.

Kata kunci : kolibasilosis, E. coli, anak babi

INCIDENCE OF COLIBACILLOSISIN PIGLETS
ABSTRACT

A study was conducted to know the incidence ofbeaillosis in piglets
based of age factors. A total 2005 samples ofl f'eeab isolated from a piglets in
farm of Badung, Tabanan, Gianyar and Denpasar oggetstrict of Bali. Fecal
swab samples were collected from feces and cortibyesolation and identification
Escherichia coli. This study showed that, the incidence of colibzsis in piglets
were 846 (42%) and the high risk factors occumeat colibacillosis for young
piglets between 0-2 weeks (62%).
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PENDAHULUAN

Pengelolaan peternakan babi di Bali tidak lepas ldmdala yang dihadapi,
salah satunya adalah berjangkitnya agen penyakg ygenyerang ternak. Penyakit
yang umum dijumpai pada peternakan babi di Balamntiain: mencret putih,
kholera, ngorok, dan cacingan. Penyakit ini dapahyerang anak babi maupun
babi dewasa. Penyakit yang sering terjadi pada pabg baru lahir sampai saat
disapih ditandai dengan mencret warna putih. Penhyak dikenal dengan
kolibasilosis dan penyebabnya addtaleoli (Jorgensest al., 2007).

Kolibasilosis yang menyerang anak babi dapat mehgtkan menurunnya
berat badan, pertumbuhan terhambat, dan jika t@glera ditangani menimbulkan
kematian. Kejadian kolibasilosis pada anak bakBal tahun 2005, menunjukkan
bahwa dari 60,7% kejadian penyakit pada anak 2&h7% disebabkan oleh coli.

Ini menandakan bahwa kolibasilosis mendominasidi@japenyakit pada anak babi
(Hartaningsih dan Hasan, 1985).

Kolibasilosis terjadi sepanjang tahun dan kejadyaneemakin meningkat
pada perubahan musim. Distribusi penyakitnya hammginyebar merata di seluruh
kabupaten di Bali, dan terkonsentrasi pada petamaiadisional. Hal ini karena
pengelolaan ternak babi pada peternakan tradisibelim dikelola secara baik.
Kandang babi masih sederhana dengan beralaskam, tapaya pembersihan
kandang hampir tidak ada, serta upaya penanggulapgayakit baik dengan
vaksinasi maupun pengobatan penyakit jarang dikakuk

E. coli sebagai penyebab kolibasilosis merupakan bakten gregatip, yang

secara normal ada di dalam saluran pecernaaan. rKumnaakan dapat berubah

2



menjadi patogen jika lingkungannya mendukung. Psrab makanan secara
mendadak, perubahan lingkungan dari panas ke hajan sebaliknya, dan
menurunnya kondisi tubuh akan mendukung pertumbukaman E. coli.
Perkembangan kuman di dalam tubuh yang melebibsbairmal akan menimbulkan
gejala klinis seperti mencret berwarna putih, menkan napsu makan dan badan
lemas. Jika kejadian penyakitnya melanjut tanpa dapat penanganan yang
memadai akan berakibat kematian (Owusu-Asial, 2003).

Kejadian kolibasilosis pada anak babi di Bali pgei2004-2008 mengalami
peningkatan yang cukup tinggi. Tahun 2004 terceg¢danyak 5.307 ekor terserang
kolibasilosis dengan 81 ekor mengalami kematiantabun 2005, 2006, 2007 dan
2008 ditemukan kejadian penyakit berturut-turutasstak 6.582 ekor, 8.607 ekor,
10.940 ekor, 14.302 ekor dengan angka kematiamrogtiurut 101 ekor, 124 ekor,
121 ekor, dan 489 ekor (Disnak, 2009).

Berdasarkan laporan di atas terlihat bahwa anglkadiem dan angka
kematian anak babi akibat kolibasilosis sangatabkrtibandingkan dengan jumlah
populasi babi yang ada di Bali. Padahal fakta dsyaeakat menunjukkan bahwa
setiap peternak merasa cemas pada anak babinya tekserang kolibasilosis.
Kolibasilosis selalu menghantui anak babi yang Bahir sampai dengan disapih.
Rendahnya laporan kejadian kolibasilosis diseballaena data yang diperoleh
sangat terbatas, dan kemungkinan besar kejadiayakiemya kejadiannya lebih
tinggi dari yang dilaporkan. Hal ini karena petdrsangat jarang melaporkan ke

instansi pemerintah jika anak babinya sakit atati. ma



Walaupun kolibasilosis selalu menghantui anak lyabig baru lahir sampai
dengan disapih, namun demikian penelitian tentarggmtase kejadian kolibasilosis
dan umur anak babi yang paling sering terseranidpdsilosis belum diungkapkan.
Anak babi yang baru lahir sampai dengan disapilgatapeka terhadap berbagai
penyakit termasulE. coli. Adanya zat kebal yang diperoleh dari induk badn d
secara bertahap anak babi punya kemampuan mengmasidat kebal akan
menambah daya tahan anak babi terhadap ganggusakpefvsS, 2009). Dengan
didapatkan umur anak babi yang paling peka mauahant terhadag. coli akan
berguna bagi peternak maupun instansi pemerint@madapaya menanggulangi dan
mengendalikan kolibasilosis pada anak babi.

Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan gambarengenai kejadian
kolibasilosis dan kelompok usia anak babi yang meatal kolibasilosis pada

peternakan babi di Kabupaten Badung, Tabanan, @iadgn Kota Denpasar.

MATERI DAN METODE
Sampel
Sebanyak 2005 ekor anak babi yang berasal 20k indbi dipakai sebagai
sampel penelitian. Lokasi pengambilan sampel yaéiernakan babi di Kabupaten
Badung, Tabanan, Gianyar dan Kota Denpasar. Karstitesampel adalah jumlah
anak babi yang berumur di bawah 12 minggu padarmsian babiandrace tipe
semi tradisional. Seluruh anak babi dari petemdsabi tersebut baik yang sehat

maupun yang menderita mencret putih dicatat. Setlays anak babi yang menderita



mencret putih diambil fesesnya dan di bawa ke Hooium untuk isolasi
identifikasi kuman.
Isolas dan Identifikas Kuman

Anak babi yang menderita mencret putih diambié$eya secara usap rektal.
Selanjutnya ditanam pada meéiesine Methylene Blue Agar (EMBA). Koloni yang
menampakkan dominan berwarna hijau metalik dengaatmelap dicurigai sebagai
E.coli dan dilanjutkan dengan identifikasi kuman. Idekai$i dilakukan dengan
pewarnaan Gram dan uji biokimia sep@riipple Sugar Iron Agar (TSIA), Smmons
citrate Agar (SCA), Sulphide Indol Motility (SIM), danMethyl Red Voges Proskauer
(MRPV). Selain itu juga dilakukan penanaman padar adprah untuk melihat
kemampuan kuman menghemolisis sel darah. Kuman yaegampakkan sifat
seperti bersifat Gram negatip, tidak memprodukss,Hndol positip, bersifat motil,
menghasilkan gas dan bersiéatd slant danacid butt, uji sitrat negatif, MR positif,
VP negatip serta menunjukkan hemolisis pada agahd#idiagnose sebagai kuman
E. coli (Carter and Cole, 1990)
Analisis Data

Variabel yang diamati adalah mentabulasikan séi@pt yang menunjukkan
positif E. coli. Data yang diperoleh dianalisis secara diskrigdgrsentase jumlah
anak babi yang menderita kolibasilosis berdasaplkaia jumlah total anak babi yang
menderita kolibasilosis dibagi dengan jumlah tosalak babi dikalikan 100%.
Sedangkan perbandingan kejadian kolibasilosis karlan kelompok umur yaitu

dengan membuat persentase antara jumlah anak bajitgrserang kolibasilosis



dibagi dengan jumlah anak babi pada masing-mastapipok umur 0-2 minggu, 3-

4 minggu, 5-6 minggu, 7-8 minggu, 9-10 minggu, tEmh dari 10 minggu.

HASIL
Sampel feses dari anak babi yang menunjukkan reem@arna putih yang
ditanam pada EMBA secara dominan tampak kolonibgavarna gelap dengan kilat
logam. Koloni yang berwarna gelap disertai dengdat kogam patut dicurigai

sebagakE. coli.

Gambar 1 Koloni kuman yang ditanam pada media EMBA
Setelah diidentifikasi lebih lanjut dengan pewamaGram, maka kuman
tampak berukuran besar berwarna merah atau Graatipégrbentuk batang dengan

ujung membulat, terlihat berdiri sendiri atau keglaergerombol.
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Gambar 2. KumarkE. coli pada pewarnaan Gram tampak berwarna merah, dan
berbentuk batang (Pembesaran 1000 X)

Identifikasi lebih lanjut dengan media TSIA, SinmscCitrate Agar, SIM dan
MRVP memperlihatkan sifat sebagai berikut : paddAT$uman menghasilkan
asam baik daerah miring atau tegak dengan mengaasigas dan tanpa
menghasilkan k5. Padasimmons citrate agar kuman tidak mampu tumbuh, pada
SIM terlihat menghasilkan indol tanpa%] dan bersifat motil. Pada MRVP terlihat
bahwa MR positip dan VP negatip. Koloni yang meknikifat seperti di atas
merupakan kumag. coli.

Berdasarkan atas tabulasi data 2005 ekor anak, byamg menderita

kolibasilosis sebanyak 846 ekor seperti yang thmkan pada Gambar 3.



/ Coliba-
Sehat cllosis
58%(1159) 42% (846)

Gambar 3 Persentase anak babi yang sehat dan yendenta
menderita kolibasilosis.

Kejadian kolibasilosis dari 2005 sampel adalah 8¢f§adian (42%),
berdasarkan atas umur yang terserang terlihat b&bolilzasilosis tertinggi terjadi
pada umur 0-2 minggu, yaitu sebesar 62%. Sedangkda umur 3-4 minggu, 5-6
minggu, 7-8 minggu, 9-10 minggu, dan umur lebihi d&F minggu didapatkan
berturut-turut : 46%, 46%, 32%, 31%, dan 19% (Tabel

Tabel 1 Persentase kejadian kolibasilosis berdasde&ompok umur

Umur (minggu) Anak Babi Kolibasilosis  Persentase
0-2 334 208 62
3-4 587 269 46
5-6 359 164 46
7-8 489 155 32
9-10 45 14 31
Lebih dari 10 minggu 191 36 19
Total 2005 846 42




PEMBAHASAN

Hasil isolasi dan identifikasi sampel feses yargrdiil dari anak babi yang
menderita mencret berwarna putih memiliki sifattokinya berwarna gelap dengan
kilat logam, kuman berbentuk batang Gram negatgnghasilkan asam dengan gas,
H.S negatip,simmons citrate negatip, indol positip dan bersifat motil. Sifa&perti
itu merupakan sifaE. coli. Dengan demikian sampel yang diisolasi adalah kuan
coli.

Sebanyak 2005 ekor anak babi yang berasal 200 ibdbk di Kabupaten
Badung, Tabanan, Gianyar dan Kota Denpasar meadaiibasilosis sebanyak 846
ekor (42%). Hasil ini ternyata lebih tinggi dibandgkan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Hartaningsih dan Hasan (1985) yamgdapatkan angka kejadian
kolibasilosis sebesar 26,7%. Perbedaan ini digaalmleh perbedaan dalam
pengambilan sampel, populasi anak babi dan siseggtolaannya. Pada penelitian
ini sampel yang digunakan adalah anak babi jel@isdrace dengan tipe
perkandangan bersifat semi tradisional.

Tingginya kejadian kolibasilosis pada anak babigsarbergantung pada
sanitasi perkandangan. Dalam hal ini kandang yangng dibersihkan dan tidak
kena sinar matahari secara langsung merupakan supgrEemaran penyakit.
Kuman di dalam kandang dapat bertahan selama sgmimahkan lebih. Kuman ini
setiap saat dapat menginfeksi anak babi baik metahkanan, puting susu yang
masih basah, tali pusar, maupun melalui saluramapesar(Mubiru et al, 2000).

Faktor-faktor lain yang menyebabkan tingginya kejadolibasilosis adalah

pengelolaan yang buruk serta penempatan anak bafdedakan. Tidak ada
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pemisahan anak babi yang sehat dengan yang sakitvaksinasi tidak pernah
dilakukan juga berpengaruh terhadap tingginya kaad#olibasilosis (Nollekt al,
1999).

Kejadian kolibasilosis berdasarkan atas umur yangetang terlihat bahwa
kolibasilosis tertinggi terjadi pada umur 0-2 minggaitu sebesar 62%. Sedangkan
pada umur 3-4 minggu, 5-6 minggu, 7-8 minggu, 9¥ifggu, dan umur lebih dari
10 minggu didapatkan berturut-turut : 46%, 46%, 33%%, dan 19%. Data ini
menunjukkan bahwa semakin meningkatnya umur semahk@murun kejadian
kolibasilosis.

Anak babi yang baru lahir atau berusia muda samgadlah terserang
penyakit, hal ini karena ketahanan tubuh anak b@sih rendah. Ketahanan tubuh
ini disebabkan karena belum sempurnanya sisterabled&n tubuh, baik kekebalan
tubuh spesifik maupun non spesifik. Pada anak pabg baru lahir, kemampuan
untuk menghasilkan antibodi juga sangat terbat&teriatasan ini berakibat tidak
terjadinya inaktivasi agen bakteri yang masuk, reggdd kuman dapat masuk ke
saluran pencernaan atau peredaran darah. Pembedfsit@i dari dalam darah anak
babi yang menerima antibodi akan lebih cepat dilmaykdn yang tidak mengandung
antibodi (Plihalet al, 2002).

Pelenyapan bakteri akan lebih dipercepat bila dardatubuh sudah ada
antibodi yang spesifik ditujukan terhadap baktersébut. Hal ini karena adanya
antibodi mempermudah makrofag melakukan opsonisakingga infeksi tidak

berlangsung. Perubahan makanan secara mendadak dpjggt menyebabkan
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colibaciloosis. Anak babi yang baru belajar makagaj sering terinfeksk. coli
(Francis, 2002).

Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa kejadigolibasilosis yang
diisolasi dari anak babi secara umum didapatkaasseb42% dan kejadian tertinggi
terjadi pada kelompok umur 0 — 2 minggu yaitu sab&2%. Semakin meningkat

umur babi maka kejadian kolibasilosis semakin memur
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