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RINGKASAN PENELITIAN

HUBUNGAN ANTARA HIPOKALSEMIA PADA WAKTU PARTUS DENGAN
KELAINAN-KELAINAN PERIPARTUS LAIN PADA SAPI PERAH
(Nusdianto Triakoso, iwan Willyanto, 2000, 17 halaman)

Hipgkalsemia adalah salah satu penyakit penting pada sapi perah. Hipokalsemia atau paresis
puefpuralis biasanya terjadi karena sapi tidak mampu memenuhi kebutuhan kalsium yang
mendadak pada awal masa laktasinya. Kasus hipokalsemia di negara yany telah maju teknik
peidrnakannya, sekitar 3- 10 persen, bankan dupal mencapai 90 persen duri populasi sapi di
kelgmpoknya. Gambaran epidemiologi dan keterkaitannya dengan penyakit lain di sekitar waktu
keldhiran yang ingin dilihat pada penelitian ini di Indonesia, khususnya di KUD Karang Ploso.

susy Karangploso Maiang ? Adakah hubungan antara kejadian hipokalsemia pada waktu partus
denjzan penyakit-penyakit peripartus yang lain, seperti distokia, retensi plasenta, metritis,

Beipa besar tingkat kejadian hipokalsemia pada waktu partus pada sapi-sapi perah di koperasi
magtitis dun kelainan pada alat gerak (kepincangan/kelumpuhan) ?

Pengelitian bertujuan untuk mendapatkan gambaran yang sebenarnya tentang tingkat kejadian
penlyakit hipokalsemia pada waktu partus, dan hubungan antara hipoklasemia pada waktu partus
dengan penyakit peripartus yang lain, seperti distokia, metritis, mastitis dan kelainan alat gerak
{(kepincangan/kelumpuhan), pada sapi perah rakyat yang dipelihara secara tradisional.

dikumpulkan dari informasi yang diperoleh dari dokter hewan, paramedis dan peternak sapi
perph KUD Karungploso Malang. Data dikumpulkan selama 4 (¢empat) bulan. Selama masa
perelitian peternakan sapi perah tersebul dikunjungi secura leratur setiap minggu sekali untuk
mepcatat informasi tentang kejadian hipokalsemia, distokia, retensi plasenta, metritis, mastitis
kelainan alat gerak. Kejadian penyakit-penyakit yang dicatat hanya meliputi kejadian

pai 30 hari post partum. Data tentang kejadian penyakit yang terjadi sebelum periode
penjelitian juga ditambahkan pada data baru, apabila petugas medis koperasi memiliki catatan
yarjg akurat tentang kejadian iersebut.

Dala yang diperoleh ditabulasikan dan kejadian masing-masing penyakit dihitung dengan
meflode analisis deskriplif, Hubungan antara kejadian hipokalsemia dun penyakil-penyakit lain
yang diteliti dianalisis dengan metode Chi Kuadrat (Steel and Torrie, 1980) dan Odds Ratio

in et al., 1987) dengan membandingkan kelompok sapi hipokalsemia dengan kelompok
sap}i tanpa hipokalsemia sebagai kontrol.

it




Hasil penelitian menyatakan bahwa terdapat keterkaitan yang sangat erat (P<0,0001) antara
kejatiian hipokalsemia dengan penyakit-penyakit peripartus. Hipokalsemia meningkatkan resiko
terjadinya distokia, retensio sekundinarum, metritis dan kelemahan alat gerak. Distokia, retensio
sekundinarum, metritis dan kelemahan alat gerak pincang mempunyai tingkat resiko 7,8 ; 2,6;
4,1;16,6 lebih besar pada sapi yang menderita hipokalsemia.

Berdasar penelitian ini disarankan untuk icbih memperhatikan pengelolaan pemberian kalsium
pada sapi perah yang berproduksi, sehingga dapat memperkecil resiko terjadinya penyakit
peripartus karena hipokalsemia. Periu juga untuk melakukan uji screening mineral darah untuk
merjgetahui kasus hipokaisemia klinis maupun sub klinis.

(Fakultas Kedokteran Hewan Universitas Airlangga; No. S.K. Rektor
8402/JO3/PP/1989, 6 September)
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tetlaksana sebagaimana mestinya.

Penulis mengucapkan terima kasih kepada Drh. Pandu Tribakti serta teman sejawat yang
telah membantu hingga terselesaikannya penelitian ini.

Tubuh hewan mengandung lebih banyak kalsium dari mineral lain, diperkirakan 2 persen

berat badan terdiri dari elemen kalsium. Di dalam tubuh, kalsium juga mempunyai fungsi-fungsi

ydng sangal penting. Pada sapi perah, kalsium juga mempunyai peranan penting dalam kaitan
prpduksi. Hipokalsemia biasanya berkaitan erat dengan kegiatan produksi pada sapi perah.
Pgnelitian ini bertujuan untuk melihat lebih jauh hubungan hipokalsemia dengan
kdlainan-kelainan peripartus, seperti distokia, retensio sekundinarum, metritis, mastitis dan
kdiemahan alat gerak/pincang.

Tidak banyak penelitian-penelitian penyakit pada hewan besar khususnya sapi perah, dan
pdnelitian ini dibarapkun salu duri yung sedikil telah dimulai. Mudah-mudahan hasil penelitian
inj menjadi informasi yang penting dan bermanfaat bagi kemajuan limu Veteriner dan bagi

pdrkembangan sapi perah di Indonesia.

Penulis
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PENDAHULUAN / Lt

Lajar Belakang Masaiah "

Suryoatmodjo (1999) menyatakan bahwa lebih dari 90 persen peternakan sapi perah
dilbkukan di pulau Jawa. Bentuk peternakan sapi perah pada umumnya dikatakan sebagai
peT:makan rakyat dengan kepemilikan 2-3 ekor sapi perkeluarga dan dilaksanakan secara
traflisional.

Rendahnya teknik peternak dan pengetahuan peternak menyebabkan masih tingginya
kagus-kasus penyakit yang tejadi padu sapi perah. Salah satu kasus penyakit yung berkaitan
dengan pengelolaan nutrisi pada sapi perah adalah hipokalsemia atau paresis puerpuralis.
Hipokaisemia adalah suatu kelainan metabolisme kalsium yang terjadi terutama pada
sapi perah pada saat melahirkan. Hal ini biasanya terjadi akibat sapi perah tersebut tidak mampu
m&mcnuhi kebutuhun kalsium yang mendadak pada awal laktasinya. Peranan kalsium dalam
tul#uh secara umum yaitu dalam pembentukan tulang dan gigi, pembentukan air susu dan
proses-proses metabolisme seperti transmisi impuls syaraf, kontraksi otot, penggumpalan darah
(Stidardjat, 1991; Bowen et al., 1970).

Pada hipokalsemia atuu milk fever, konsentrasi kalsium dalam plasma durah sapi tersebut
ménurun sampai di bawah kadar normal dan akibainya akan timbul kelumpuhan (Littledike er
al), 1981). Dilaporkan bahwa hipokalsemia ini dapat menurunkan lama kehidupan produktif
sapi perah rata-rata sebesar 3,4 tahun (Payne, 1968). Jika hipokalsemia tidak diobati,

mortalitasnya dapat mencapai 60-70 persen (Jacobson and Knudsen, 1962).
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Kausus hipokalsemia di negara yang sudah maju (cknik peternakannya dapat mencapai 3 -
10 pg¢rsen (Hardjopranjoto, 1995). Bahkan kadang-kadang menjadi wabah, dan dalam keadaan
wabdh tersebut kasus paresis puerpuralis dapat mencapai 90 persen dari populasi sapi perah di
kelompoknya. Di Indonesia belum banyak diungkap kasus-kasus hipokalsemia, dimana sapi
peral) dipelihara dalam skala kecil, dengan pengelolaan yang sederhana dan tingkat pengetahuan
peterhak yang rendah. Kondisi tersebut sangat berbeda dengan bentuk peternakan sapi perah di
negafa yang sudah maju teknik peternakannya.

Penyakit-penyakit yang terjadi di sekitar waktu kelahiran atau peripartus menjadi sesuatu
yang| penling karena sangat berpengaruh terhadap proses reproduksi sapi yang bersangkutan.
Semgkin banyak faktor penghambat, makin berat gangguan reproduksi yang terjadi pada ternak
yang|pada akhirnya menyebabkan kemajiran.

Kepincangan atau kelumpuhan alat gerak juga menjadi faktor yang penting terhadap
kualitas keschatan sapi secara keseluruhan, Sapi menjadi sulit bahkan tidak bisa diperah,
kemgmpuan makan juga turun, dimana pada akhirnya akan berpengaruh terhadap produkst.
Bahkan kemungkinan terjadi komplikasi seperti lecet dan luka-luka atau mastitis, sehingga
menyrunkan kuantitas maupun kualitas produksi yaitu air susu.

Meskipun kejadian hipokalsemia sering dijumpai pada sapi-sapi perah yang dipelihara di
kopefasi-koperasi, tetapi masalah ini dan hubungannya dengan kejadian penyakit-penyakit lain
yangfterjadi di sekitar waktu partus, seperti distokia, retensio sekundinarum, metritis, mastitis

dan Kelainan pada alat gerak, pincang atau lumpuh, belum banyak diteliti.




Rumusan Masaiah

Berupa besur lingkat kejudian hipokalsemiu puda waktu partus puda sapi-sapi perah di
koperasi susu Karangploso Malang ?  Adakah hubungan antara kejadian hipokalsemia pada
waktu parus dengan penyakit-penyakit peripartus yang lain, seperti  distokia, retensio

seHundinarum, metritis, mastitis dan kelainan pada alat gerak (kepincangan/kelumpuhan) ?
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TINJAUAN PUSTAKA

Hippkalsemia

Hipokalsemia dikenal juga dengan istilah paresis puerpuralis atau Melk Ziekte yang
diseput juga milk fever atau parturient paresis. Hipokalsemia adaiah suatu penyakit metaboiik
padd sapi perah yang ditandai oleh kekurangan kalsium di dalam darah dan terjadi segera
sebdium, seiama aiau iebih sering 72 jam sesudanh parius (Hardjopranjoto, 1995; Toelihere,
1987).
Sapi paling sering menderita paresis puerpuralis dibanding ternak lain, terutama sapi
pergh yang berproduksi air susu tinggi (Hardjopranjoto, 1993). Toelihere (1987) menyatakan
bahywa faktor yang mempermudah terjadinya paresis purpeuralis adalah produksi air susu yang
tinggi, umur, nafSu makan dan ransum pakan,

Pada hipokalsemia, konsentrasi kaisium dalam plasma darah sapi tersebut menurun
sampai di bawah kadar normal dan akibatnya akan timbul kelumpuhan (Littiedike er ai., 1981).
Kadhr kalsium di dalam serum darah turun dari 8 sampai 12 mg menjadi 3 sampai 7 mg per ml.
Pardsis hipokalsemik discbabkan karena depresi transmisi neuromuskuler dan rangsangan
motprik (Bowen et al., 1970). Penurunan kadar kalsium adalah sebagai akibat penggunaan
mincfrai, terutama kalsium dan fosfor yang sangat tinggi untuk sintesis air susu dalam bentuk

kolgstrum secara tiba-tiba menjelang kelahiran.




Putofisivlogi

Kebutuhan kalsium dalam air susu dipenuhi dari kalsium ekstraseluler., Kalsium

ekstriseiuler dipenuhi dari sumber makanan melalui absorbsi kalsium dalam saluran pencernaan,

dan fesorpsi kalsium tulang, Efisiensi absorbsi kalsium dalam saluran pencemnaan ditunjang

oieh

,25 (OH), vitamin D (Goff er al., 1987). Akuifitas hormon paratiroid meningkat bila kadar

kalsiym dalam darah menurun. Meningkatnya hormon paratiroid meningkatkan resorpsi kalsium

tulan

%’,, sehingga keseimbangan kalsium dapat dijaga (Rasmussen dan Pechet, 1970).

Pada suat sapi melahirkan dun memulai masa laktasi dibutubkan kalsium yany sangat

tingg| dalam air susunya. Goff er al. (1987) menyatakan kebutuhan itu hampir sembilankali lipat

jumlJ h kalsium ekstraseluler yang ada dalam satu kali pemerahan. Dalam keadaan ini hormon

parat

roid dan 1,25 (OH), vitamin D akan meningkat sangat tinggi. Hormon paratiroid dan 1,25

(OH),, vitamin D memegang peranun penting dalam menjaga keseimbangan kalsium. Hormon

parat

roid berperan dalam resorpsi kalsium tulang dan bersama dengan 1,25 (OH), vitamin D

menghambat terbuangnya kalsium melalui saluran perkemihan. Sementara iw 1,25 (OH),

vitanjin D berperan meningkatkan efisiensi absorbsi kalsium dalam saluran pencernaan.

hipo}

Goff et al. (1987)menyulukan bahwa hampir semua sapi mengalami  kejadian

falsemia dengan derajat yang berbeda pada hari pertama setelah melahirkan dimana

dibuguhkan adaptasi terhadap kebutuhan kailsium saar laktasi. Periode penyesuaian itu kira-kira

mem

utuhkan waktu 48 jam. Periode penyesuaian tersebut lebih pendek pada sapi yang lebih

mudg dan sebaliknya, lebih lama pada supi yang lebih tua.

Pada masa penyesuaian itu terjadi peningkatan hormon paratiroid dan 1,25 (OH), vitamin

Hira-kira 24 jam diperlukan stimulasi 1,25 (OH), vitamin D sebelum transport kalsium




me
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dlui suluran pencernaan meningkut di atas laju busal dun resorpsi kalsium ulang belum

menT'ngkat secara nyata dalam 48 jam setelah stimulasi hormon paratiroid.

Pada sapi-sapi dara dan beberapa sapi, laju absorpsi kaisium basal (kondisi yang tidak

dipengaruhi hormon) dalam saluran pencemaan dan resorpsi kaisium tulang cukup aktif untuk

me

cegah hipokalsemia yang berat dalam 48 jum sebelum aktifitas hormonal berfungsi.

Bila hilangnya kalsium dalam air susu lebih tinggi dibanding kemampuan sapi perah

merjjaga keseimbangan kalsiumnya maka sapi perah akan kekurangan kalsium ekstraselulernya.

Kealdaan tersebut menyebabkan sapi mengaiami kondisi yang disebut hipokalsemia.

Supi yang mudah mengalami hipokalsemiy mempunyai laju basal absorbsi kalsium

melklui saluran pencernaan dan resorpsi kalsium tulang yang jelek. Semakin tua sapi perah,

kenjampuan absorbsi kalsium semakin rendah, dimana ini disebabkan berkurangnya reseptor

1,21

} {OH), vitamin D. Pertumbuhan dan remodeling tulang semakin menurun karena usia,

menyebabkan berkurangnya permukaan tulang yang dupat melakukan resorpsi aktif dan waktu

ke

vaktu. Semakin sedikit osteoklas yang hidup untuk merespon stimulasi hormon paratiroid,

maka memperlambat respon homeostatik kalsium (Goff et ai., 1987).

Ge{ala klinis

£0)

Gejala klinis hipokalsemia adalah anoreksia, penurunan suhu tubuh, langkah yang kaku,

ah, inkoordinasi motorik, ketidak sanggupan berdiri, pupil tidak terkontraksi pada

rarﬂgsangan cahaya, supresi urinasi dan defekasi, lipatan leher berbentuk huruf § atau kepala

mdnoleh ke arah lambung. Bisa terjadi penghentian proses partus bila lerjudi pada waktu partus,




komia dun akhimya kematian yang lerjadi dalam waktu 6 sampai 24 jam apabily tidak diobati
dan jarang terjadi penyembuhan secara spontan (Toelihere, 1987).

Dilaporkan bahwa hipokalsemia ini dapat menurunkan lama kehidupan produktif sapi
perph rata-rata sebesar 3,4 tahun (Payne, 1968). Jika hipokalsemia tidak diobati, mortalitasnya
dapat mencapai 60-70% (Jacobson and Knudsen, 1962).

Ada beberapa teori yang menerangkan, sapi perah yang baru melahirkan dan produksi
susp tinggi sering mengalami hipokalsemia. Hormon paratiroid yang kadarnya mengalami
penurunan dalam darah defisiensi, karena stress kelahiran dapat menggangu keseimbangan
michral dalam darah, khususnya kalsium, dun sclanjuinya timbui paresis. Stress melahirkan
menyebabkan hormon tirocalcitonin yang mengatur mukosa usus dalam menyerap kalsium dari
pakian menurun dan mempengaruhi kadar kalsium dalam darah. Daiam proses kelahiran, kalsium
dibyituhkan dalam sintesis air susu, khususnya dalam kolostrum. Kebutuhan tersebut diperoieh
dar| dari ransum pakan, tulang dalam tubuh induk atau dan kalsium yang ada dalam darah.
Rendahnya kadar kalsium dalam pakan atau rendahnya absorbsi kalsium dalam saluran
m&emun menyebabkan rendahnya kadar kaisium dalam darah. Daya serap dinding usus
terhjadap kalsium dapat menurun pada induk yang sudah tua. Rendahnya kadar kalsium dalam
danfh akan dikompensasi dengan memobiiisasi persediaan kalsium dalam tulang,

Vitamin D berperan dalam menimbulkan kasus paresis. Gangguan terhadap produksi pro
vitamin D dalam tubuh dapat mengurangi tersedianya vitamin D, sementara itu vitamin
mepgatur keseimbangan kaisium dan fosfor dalam tubuh dan proses deposisi atau mobilisasi

kalgium dan tulang,




Hormon estrogen atau steroid yang lain, buik yung dihusithun plusenty maupun kelenjur
adrerfal, juga berperan dalam penyerapan kaisium dari usus atau mobilisasi kalsium dari tulang

(Hardjopranjoto, 1995; Rasmussen dan Pechet, 1970)

Retepsio sekundinarum

Retensio sekundinarum adalah tidak terlepasnya selaput fetus dari alat kelamin induk
melepihi batas waktu yang seharusnya, setelah proses kelahiran. Secara normal selaput fetus atau
sekupdinae akan keluar dari alat kelamin induk dalam waktu tiga sampai delapan jam pasca
kelaljiran. Apabila selaput tersebut menetap lebih lama dari delapan sampai 12 jam, kondisi ini
dianggap patoiogis dan dikatakan sebagai retensio sckundinarum. Pada sapi, retensio
sekupdinarum bisa terjadi empat sampai delapan hari atau iebih, bila tidak ada pertolongan
(Hurdljopranjoto, 1995). Gejala pertama yany dapat dilihat adalah adanya selaput fetus yung
menggantung di luar alat kelamin, kadang selaput fetus tersebut menggantung sampai di atas
lantai kandang. Bibir vulva menjadi bengkak dan berwama kemecrahan. Pada saat induk
penderiia berdiri sekundinae masuk kembali ke dalam alat kelamin, tetapi saat berbaring selaput
fetus] keluar dar alat kelamin dan berada di atas lantai.

Pemeriksaan melalui uterus harus dilakukan dalam waktu 24 sampai 36 jam pasca
kelatiran. Sesudah 48 jam biasanya sulit atau tidak mungkin memasukkan tangan ke dalam
uterys kalu tidak ada selaput fetus di dalam serviks. Adanya seiaput foetus di dalam serviks

cenderung menghambat kontraksi serviks (Toelinere, 1987).
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Toelihere (1987) menyalakan bahwa 75 sumpai 80 persen sapi dengan  retensio
cundinarum  tidak menunjukkan tanda-tanda sakit. Sckitar 20 sampai 25 persen

'mperlihatkan gejala-gejala metritis dan metritis sepsis seperti anoreksia, suhu badan

m¢ninggi, puisus meningkat, produksi dan berat badan menurun. Sedang pada kasus yang berat

relensio sekundinarum dapat disertai mastitis, peritonitis dan vaginitis kronik.

ak]

s€

Pd

Sty

s¢

Hardjopranjoto (1995) menyatakan bahwa kejadian retensio sekundinarum dapat terjadi
jbat induk kekurangan mineral dan vitamin selama masa kebuntingan. Akibat-akibat retensio
kundinarum pada sapi, 30 persen penderita akan mati atau dipotong, 20 persen induk menjadi
nl terutama retensio sekundinurum yang ieriambat ditolong, S0 persen induk menderita streni

nentara.

Distokia

Distokia atau dystocia berasal dari bahasa Yunani yang berarti kesulitan kelahiran.

K¢jadian distokia pada sapi diperkirakan 3,3 persen. Distokia iebih banyak terjadi pada sapi

pe

rah dibanding pada sapi potong, dan iebih sering pada bangsa-bangsa besar seperti Fresian

Holstein dun Hereford (Toelihere, 1987). Toelihere (1987) juga menyatakan bahwa kejadian

distokia lebih tinggi terjadi pada hewan atau bangsa hewan yang dikurung dibandingkan dengan

hefwan yang dilepas di alam bebas.

kg

Salah satu sebab penting terjadi distokia adalah inersia uteri. Inersia uteri adalah tiadanya

niruksi uterus normal seiuma aiau sesudah partus. Inersia uien primer bisa discbabkan sapi

pdrah yang dikandangkan yang terus menerus (Toelihere, 1987). Sedang inersia sekunder adalah
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hasil| atau mengikuti kejudian distokia. Inersia uteri sekunder seringkali ditkuti oleh infeksi

uterds, metritis septik, retensio sekundinarum dan kegagalan involusio uteri (Toelihere, 1987).

Toelihere (1987) juga mengindikasikan bahwa kasus hipokalsemia pada saat menjelang

partys akan menghentikan proscs kelahiran. Terhentinya proses-proses kelahiran ini dapat

men

iviet

yebabkan distokia.

ritis

Metritis adalah keradangan yang tergadi pada uterus (Hardjopranjoto, 1995, Ressang,

1984). Keradangan bisa terjadi pada lapisan dalam uterus yang dikenal sebagai endometritis,

Pada kasus ringan biasanya tanpa disertai tanda-tanda klinis atau tanda-tanda tersebut

sangat lemah sehingga sulit untuk dideteksi. Pada kasus yang berat terlihat anoreksia, suhu

baddn meningkat, pulsus meningkat, produksi dan berat badan menurun serta keluarnya kotoran

dan

pen

peri

yan{

pery

alat kelamin. (Hardjopranjoto, 1995; Toelihere, 1987).
Hardjopranjoto (1995) menyatakan metritis bisa terjadi karena lanjutan penyakit-

akit saiuran kelamin yang iebih luar, seperti vaginitis, servitis. Dapat juga terjadi karena

kcluTjutan dari kelahiran yang tidak normal, abortus, kelahiran prematur, kelahiranyang sukar,

ikaan yang disebabkan oleh alat-alat yang dipergunakan untuk pertolongan pada kelahiran
> sukar dan retensio sekundinarum
Hardjopranjoto (1995) menyatakan bahwa kasus metritis pada sapi perah adalah 2,05

en di pulau Jawa. Toelihere (1987) menyatakan bahwa kejadian metnitis merupakan




komplikasi dani kejudian retensio sckundinarum sckitar 20 sumpai 25 persen. Metrilis juga

terfadi akibat lanjutan dari kejadian distokia.

Mg3stitis

Mastitis adalah radang pada ambing. Radang ambing hampir selalu merupakan radang
infeksi, berlangsung secara akut, sub akut maupun kronik. Hai tersebut biasanya ditandai dengan
kegpaikan jumlah sel di dalam air susu, perubahan fisik maupun susunan air susu dan disertai atau
tunpa disertai perubshan patologis kelenjar susu (Subronto, 1989).

Secara umum sel-sel di dalam air susu normal mengandung sel sebanyak 0-200.000 sel
pemmililiter. Sel-sel tersebut terdiri atas sel mononuklear besar 65-70 persen, netrofil 0-8 persen,
limfosit sekitar 5 persen dan kadang-kadang juga monosit. Sel-sel yang mengalami degenerasi
scBanyak 18-25 persen. Dalam keadaun infeksi berat, jumlah neirofii bisa meningkal drastis
hinigga 90-95 persen (Subronto, 1989; Jasper, 1980).

Penyebab utama radang ambing pada sapi adalah Sireprococcus agalactiae,
Stieprococcus dysgalactiae, Streptococcus uberis dan Stuphylococcus aureus.  Stuphylococcus
zogepidermicus kadang juga menjadi penyebab utama mastitis (Subronto, 1989). Mastitis bisa
didebabkan karena trauma atau infeksi bakterial lain seperti Eschericia coli, Corynebacterium
pypgenes dan lain-lain (Subronto, 1989; Ressang, 1984).

Mastitis traumatik terjadi karena ambing diinjak atau ditendang oleh sapi sekandang,

kafena supi jutuh atau karena iuka karena dasar kandang yang tidak bagus. Bisa juga karena
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lukyi-luka tersebut menjudi infeksi yang berkembang menjadi mastitis laktogenik atau

galaktogenik.

Faktor lingkungan dan pengelolaan peternakan seperti jumlah sapi dalam kandang yang

teidiu padat, sanitasi yang jelek dan cara pemerahan susu yang tidak baik juga mempermudah

ten)

jhdinya kejadian mastitis (Subronto, 1989). Selain itu Ressang (1984) menyatakan bahwa

retgnsio sekundinarum dan metritis dapat merupakan sarang infeksi.

pad

dal

Penularan kuman penyebab mastitis tidak diketahui dengan pasti (Ressang, 1984). Tapi

a umumnya proses mastitis hampir selalu dimulai dengan masuknya mikroorganisme ke

m kelenjar melalui lubang puting, terutama sesudah pemerahan (Subronto, 1989). Kadang

inf¢ksi kuman juga terjadi secara limfogenik dan hematogenik. Invasi kuman pada masa kering

T

ya]

ala

Pa

tinggi, adanya lesi pada puting (Subronto, 1989; Blood er.al., 1979).

k segera menyebabkan radang akut. Pada umumnya proses berlangsung secara subklinis,
g pada suatu saat, biasanya sesudah waktu kelahiran, berubah menjadi radang sub akut, akut

) perakut Pemindahan kuman lebih dipermudah oieh tekanan lantai atau dasar kandang

ter?adap ambing pada saat sapi berbaring, sanitasi yang jelek populasi kuman patogen yang

—_—

raplegia pust partum \/ P

Paraplegia setelah kelahiran pada sapi perah ditandai dengan hewan tidak bisa berdiri

sequdah kelahiran atau sesudah distokia pada masa akhir kebuntingan (Toelihere, 1987).

Pafuplegia post partum juga sering dinyatakan sebagai paresis puerpuralis yang tidak khas atau

dijebut juga sebagai downer cow syndrome.
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Hardjopranjoto (1995) menyatakan bahwa penyebab penyakil ini adalah adanya
kelemahan badan akibat menerima beban terlalu berat, misainya pada waktu bunting dengan
anak] yang terlalu besar, anak kembar atau induk yang menderita hidrops ailantois. Penyebab lain
adaigh kandang yang terialu sempit sehingga induk tidak dapat bergerak dan tidak tidak dapat
banﬁun seiclah berbanng beberapa lama.

Gejala yang terlihat adalah secara tiba-tiba induk hewan yang baru saja melahirkan
teriijat jatuh dan vidak dapat berdiri. Tidak ada tanda-tanda yang jelas sebelumnya. Gejala jni
Juga [dapat terlihat dua sampai tiga hari sebelum partus. Sensitivitas muskulus paha masih baik.
Induk berbaring tanpa terlihat gejala kesakitan (Hardjopranoto, 1995).

Salah satu atau lebih gejala berikut memberi cukup alasan untuk mempertanyakan
diagnosis paresis puerpuralis yaitu, pulsus 90 atau lebih per menit, pernafasan yang cepat, diare,
hewdn cukup terjaga, nafsu makan baik, ambing yang membengkak dan panas, retensio

sekupdinarum, kegagalan respons ierhudap pemberian kalsium {Toelihere, 1987).




BAB il

TUJUAN DAN MANFAAT PENELITIAN

Tujuan Penelitian

hu

Penelitian ini bertujuan untuk mendapatkan gambaran yang sebenamya tentang tingkat

ungan antara hipokalsemia pada waktu partus dengan penyakit peripartus yang lain, seperti

ke'Iidian penyakit hipokalsemia pada waktu partus. Penelitian ini juga bertujuan untuk melihat

distokia, retensio sekundinarum, metritis, mastitis dan kelainan alat  gerak

(kdpincangan/kelumpuhan), pada sapi perah rakyat yang dipelihara secara tradisional.

Manfaat Penelitian

lin|

ep

Hi

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi sumber informasi yang penting tentang kejadian

higokalsemia pada sapi perah terhadap penyakit-penyakit peripartus untuk melakukan tindakan-

w.lakan selanjutmya. Memberikan masukan informasi pada peternak untuk lebih meningkatkan

tathlaksana peternakan khususnya. Penelitian ini juga diharapkan dapat memberikan gambaran

demiologi kejadian hipokalsemia pada sapi perah di KUD Karang Ploso Malang.

potesis Penelitian

Hipotesis pada penelitian ini adalah terdapat hubungan antara kejadian hipokalsemia

dengan kelainan-kelainan penipartus pada sapi perah.




BAB IV

METODE PENELITIAN

Whktu dan Tempat Penelitian
Dara dikumpulkan dari informasi yang diperoleh dari dokter hewan, paramedis terhadap -

k

Q

adian-kejadian penyakit pada sapi perah yang ditangani di KUD Susu Karang Ploso Malang,

Pepelitian dilaksanakan mulai Oktober 1999 hingga Januari 2000.

Pqngumpulan Data

Data dikumpulkan selama 4 (empat) bulan, Selama masa penelitian peternakan sapi
perah tersebut dikunjungi secara teratur setiap minggu sekali uniuk mencatat informasi tentang
kejadian hipokalsemia, distokia, retensi plasenta, metritis, mastitis dan kelainan alat gerak yanyg
ditTngani oleh petugas medis yang berwenang. Kejadian penyakit-penyakit yang dicatat hanya
meliputi kejadian penyakit sampai 30 hari post partum.

Kejadian hipokalsemia yang dicatat hanya hipokalsemia klinis. Hipokalsemia klinis

didasarkan hanya pada gejala klinis, dimana diagnosis ditetapkan pada sapi perah yang
memnpunyai gejala-gejala klinis hipokalsemia dan mempunyai respon positif terhadap terapi
kaifium,

Data tentang kejadian penyakit yang terjadi sebelum periode penelitian juga ditambahkan

pada data baru petugas medis koperasi memiliki caiatun yang akurat tentang kejadian tersebut.
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Pengolahan Data

Data yang diperoleh ditabulasikan dan kejadian masing-masing penyakit dihitung dengan
metode analisis deskriptif. Hubungan antara kejadian hipokalsemia dan penyakit-penyakit lain
yang fliteliti, dianalisis dengan metode Chi Kuadrat (Steel and Torrie, 1980; Thrushfield, 1986)
dan Qdds Ratio (Martin ef a/., 1987; Thrushfieid, 1986) dengan membandingkan kelompok sapi
hipokplsemia dengan kelompok supi tanpa hipokalsemia sebagai kontrol. Analisis data dilakukan

denggn mikrostat dan SPSS for Windows.




BAB YV

HASIL DAN PEMBAHASAN

Data yang dikumpulkan selama penelitian diperoleh terlihat pada tabel 1. Data-data
tergebut dikumpuikan hingga tanggai 28 Januari 2000. Data yang diperoleh juga ditunjang

datp-data sebelum waktu penelitian sejak 1 Januari 1999,

Tabel 1. Kelainan-kelainan peripartus dengan dan tanpa hipokalsemia
pada sapi perah dalam 30 hari post partus

istokia 9 39
Retensio sekundinarum 10 97
Metritis 2 11
Mastitis 4 149
IKelumpuhan/pincang 7 28

Penelitian ini mencatat kasus-kasus yang terjadi pada 854 induk sapi perah dari sebanyak
162? sapi perah yang ada di KUD Karang Ploso Malang. Kasus-kasus yang dicatat hanya
penlyakit yang terjadi dalam 30 hari pasca melahirkan,

Pada peneiitian ini kasus hipokaisemia dicatat hanya berdasarkan kejadian klinis, dimana
diagnosis ditetapkan pada sapi perah yang mempunyai gejala-gejala klinis hipokalsemia dan

mc&Ppunyai respon positif terhadap terapi kalsium.

17
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Tingkat terfjudinya hipokulsemia pada sapi perah sejuk | Januari 1999 hingga 28 Januari

2000 adalah 4,0 persen pada 854 induk sapi perah yang dipelihara peternak di KUD Karang

Pioko Malang. Angka tersebut kemungkinan lebih besar karena pengumpulan data hanya
berfiasarkan gejala klinis dan mempunyai respon positif terhadap terapi kalsium. Sedangkan
pady supi-supi perah yang mungkin menderita hipokalsemiu tetapi tidak mempunyai gejala klinis
tiddk bisa dicatat.

Data penelitian ini diperoleh dari sebanyak 854 ekor induk sapi perah dan terdapat
sebgnyak 38 kasus hipokalsemia pada induk sapi perah. Pada kasus hipokalsemia telah terjadi
distpkia 9 ekor, 10 ekor menderita retensio sekundinarum, 2 ekor metritis, 4 ekor mastitis dan 7
ekof menderita kelumpuhan/pincang (tabel 1).

Sedangkan induk sapi perah yang tidak mengalami hipokalsemia diperoleh data 39 ekor
merjgalami distokia, 97 ekor retensio sekundinarum, 11 ekor meiritis, 149 mastitis dan 28 yang
merjderita kelumpuhan atau pincang (tabel 1).

Uji chi kuadrat menyatakan bahwa terdapat hubungan yang sangat erat (P< 0,00077)
antara distokia, retensio sekundinarum dan kelainan alat gerak, kelumpuhan atau pincang
dengan hipotesis faktor penyebabnya, sapi yang menderita hipokaisemia (lampiran 1)

Puada penelitian ini masih dimungkinkan terjadi bias. Jika satu penyakit dinyatakan secara
klinfs, kasus penyakit kedua yang mempunyai derajat lebih ringan (sub klinis) bisa jadi
terai?aikan.

Thrusfield (1986) menyatakan bahwa Odds ratio adalah perbandingan sejumlah hewan

dengan suatu penyakit tertentu dengan beberupa fukior ierhadap sejumish hewan tanpa suatu
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pchyakil tertentu dengun beberapa fuktor dan ini biusanya digunakan pada penelitian-penelitian

obgervasional.

Tabel 2. Hubungan kejadian hipokalsemia dengan distokia, retensio sekundinarum
metritis, mastitis dan kelumpuhan/pincang dalam 30 hari post partus

:Pepyékit x? Odds ratio
Distokia 28,13 78
Retensio sekundinarum 31,25 2,6
Metritis 6,25 4,1
Mastitis 12,50 0,5
Kelumpuhan/pincang 21,88 6,6

QOdds ratio menyatakan adalah kuatnya hubungan antara dua variabel (Thrusfield, 1986).
Odfs ratio 1 menyatakan bahwa terdapat satu variabel tidak mempengaruhi resiko yang dimiliki
variabel yang lain. Pada penelitian ini tidak bisa diketahui, hipokalsemia terjadi sebelum atau
setgiah kelainan-kelainan prepartus tersebut. Hal tersebut karena penelitian ini tidak menetap
waktu.

Odds ratio 7,8 (tabel 2) antara hipokalsemia dengan kejadian distokia berarti bahwa 7,8
kali lebih besar kejadian distokia tersebut disebabkan kasus hipokalsemia dibandingkan sapi
perah yang mengalami distokia tanpa menderita hipokalsemia.

Hipokalsemia dapat menyebabkan menurunnya tonus otot-otot uterus sehingga
prgses-proses kelahiran menjadi terhambat dan terjadilah distokia. Hal ini seperti yang

dirfyatakan oleh Bowen er al. (1970) bahwa paresis puerpuraiis menyebabkan depresi transmisi
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neufomuskuler. Kemungiinan kejadian im juga diperparah dengun sistem pemeliharaan sapi
pergh, dimana sapi perah dikandangkan sepanjang hari bahkan mungkin selama dipelihara.
Todlihere (1987) menyatakan bahwa inersia uteri primer bisa juga disebabkan sapi perah yang
dikgndangkan yang terus menerus.

Retensio sekundinarum mempunyai resiko 2,6 kali lebih besar tegjadi pada sapi perah
yang menderita hipokalsemia dibanding pada sapi perah yang tidak menderita hipokalsemia.
Metritis mempunyai tingkat resiko 4,1 lebih besar pada penderita hipokalsemia
dib%nding pada sapi perah yang tidak menderita hipokaisemia. Terlihat juga bahwa kejadian
meifitis lebih tinggi dari resiko retensio sckundinarum yang dialami sapi perah yang menderita
hipgkalsemia. Kondisi ini berarti bahwa metritis tidak hanya akibat dari retensio sekundinarum
tetapi juga karena faktor di luar retensio sekundinarum. Hal tersebut sejalan seperti yang
dinyatakan Toelihere (1987) menyatakan bahwa kejadian metritis merupakan komplikasi dari
kejalian retensio sekundinarum sekitar 20 sampai 25 persen. Ada kemungkinan besamya
kejaian metritis disebabkan oieh distokia seperti yang dinyatakan Toeiihere (1987),

Mastitis mempunyai tingkat resiko 0,5. Ini berarti bahwa kejadian hipokalsemia tidak
mer&ngkatkan resiko terjadinya mastitis pada sapi perah selama 30 hari post parius.
Kenjungkinan invasi kuman telah terjadi pada masa kering, namun tidak segera menyebabkan
radang akut. Mastitis yang terjadi berlangsung secara subklinis, yang pada suatu saat, biasanya
sesufiah waktu kelahiran, berubah menjadi radang sub akut, akut atau perakut sebagaimana yang
dinyptakan oleh Subronto (1989).

Keilemahan anggota gerak/pincang pada sapi perah yang menderita hipokalsemia iebih

ting*i 6,6 dibanding sapi perah yang tidak menderita hipokalsemia. Resiko kejadian ini mungkin
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dischabkan karena ukibat supi persh yung ambruk alau tidak bisa berdin, dimana muskulus
tertekan berat badan sapi pada saat berbaring. Bowen ef al. 1970 juga menyatakan bahwa
kejaflian paresis pada hipokalsemia terjadi karena depresi transmisi neurotransmiter. Kejadian
ini mMungkin juga disebabkan oleh gangguan proses kelahiran, distokia, dimana fetus lama berada
di sgluran kelahiran dan menekan syaraf, sehingga menyebabkan paresis atau kelemahan pada

anggota gerak belakang (Hardjopranjoto, 1995).




BAB YV

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Sa

Penelitian ini dapat diambil kesimpulan sebagai berikut bahwa :

K ejadian hipokaisemia klinis di KUD Karangploso Malang sebesar 4,4 persen.

benyebabnya.

Kejadian hipokalsemia pada sapi perah meningkatkan resiko terjadinya penyakit-penyakit
beripartus seperti distokia, retensio sekundinarum, metritis dan kelemahan anggota
Berak/pincang.

Distokia mempunyai resiko 7,8; retensio sekudinarum 2,6; metntis 4,1 dan kelemahan

anggota gerak/pincang 6,6 lebih besar pada sapi perah yang mengalami hipokalsemia.

ran

Berdasar hasil penelitian ini disarankan :

Pengelolaan pakan, khususnya pemberian kalsium pada sapi perah produksi perlu menjadi
perhatian. Diharapkan dengan pengelolaan pemberian kalsium yang baik dapat menekan
lingginya resiko kejadian penyakit peripartus akibat hipokaisemia

Diperlukan juga uji screening kadar mineral darah pada sapi perah untuk mengetahui

kejadian hipokaisemia secara klinis maupun subklinis.

22

Terdapat keterkaitan antara penyakit-penyakit peripartus dengan hipokalsemia sebagai faktor
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eriu dilakukan penelitian dengan jungkauan yany lebih luas dan petemakan sapi perab lain
Jawa Timur.
eriu dilakukan penelitian hubungan antara penyakit peripartus antara satu dengan yang lain.

erlu penelitian pengaruh hipokaisemia pada efisiensi reproduksi pada sapi perah

Dripcrlukan data base kesehatan sapi perah yang lebih baik dan lebth besar
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LAMP|{RAN 1

Analisis Chi Kuadrat Kejadian Distokia, Retensio sekundinarum,Metritis, Mastitis dan
Kelumpuhan/Picang terhadap Kejadian Hipokalsemia dan Tanpa Hipokalsemia
Sclama 30 hari Post Partus

CROS$TAB/CHI SQUARE TESTS
Hipokdisemia
Observied Values (Cell format : count / percent:total / percent:row / persent:col)

1 2 Tota)
1 9 39 48
2.52 10.96 13.48
18.75 81.25
28.13 12.04
2 i0 97 107
2.81 27.25 30.06
935 90.65
31.25 29.94
3 pi 11 13
0.56 3.09| 3.65
15.38 84.62! }
0.25 3.40
4 1 149 153
1.12 4185 42.98
2.61 97.39
12.50 45.99
S 7 28 35
1.97 7.87 9.83
20.00 80.00
21.88 8.61
Total 32 324 356
8.99 91.01 100.00

CHI-SQUARE =19.044 D.F.=4 PROB.=7.705E-04




Analisis Odds Ratio Kejadian Distokia terhadap Kejudian
Hipokalsemia dan Tanpa Hipokalscmia Selama 30 hari Post Partus

Distpkia

Hasi] by Kasus

Statftic Value 95% Confindence bounds

Relagive Risk Estimate (Hasil 1,0/Hasil 2,0)

Cuasd control 7,88302 2,73935 13,95577
Cohort (kasus 1,0 Risk) 4,95547 2,59291 9.47069
Cohort (kasus 2,0 Risk) ,80146 ,67092 95741

Nunjber of Missing Observations : 0




Analisis Odds Ratio Kejadian Metritis terhadap Kejadian
Hipokalsemia dan Tanpa Hipokalsemia Selama 30 hari Post Partus

Melrtis

Ha%il by Kasus

Statitic Value 95% Confindence bounds
Reiftive Risk Estimate (Hasil 1,0/Hasil 2,0)

Casg control 4,06566 86882 19,02520

Cotlort (kasus 1,0 Risk) 3,50431 89671 16,99955

Cohort (kasus 2,0 Risk) ,96031 ,89060 1,03549

Number of Missing Observations : 0




Analisis Odds Ratio Kejadian Retensio sckundinarum werhadap Kejadian
Hipokaisemia dan Tanpa Hipokalsemia Selama 30 hari Post Partus

Rejensio

Hasil by Kasus

Statitic Value 95% Confindence bounds
Relative Risk Estimate (Hasil 1,0/Hasil 2,0)

Case control 2,64728 1,24734 5,61842

Coport (kasus 1,0 Risk) 2,21378 1,25965 3,89064

Colort (kasus 2,0 Risk) ,83625 ,69039 1,01293

Nufnber of Missing Observations : 0
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Analisis Odds Ratio Kejadian Mastitis terhadap Kejadian
Hipokalsemia dan Tanpa Hipokalsemia Selama 30 hari Post Partus

Mastitis

Hasil by Kasus

Statiti Value 95% Confindence bounds
Relatiye Risk Estimate (Hasil 1,0/Hasil 2,0)

Cuse cpntrol 32665 ,18408 1,50669

Cohort (kasus 1,0 Risk) 57647 ,22558 1,47321

Cohort (kasus 2,0 Risk) 1,09461 97689 1,22651

Numbgr of Missing Observations : 0
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Analisis Odds Ratio Kejadian Kelumpuhan/pincang terhadap Kejadian
Hipokalsemia dan Tanpa Hipokalsemia Selama 30 hari Post Partus

PiJ\cang

HTSH by Kasus

Statitic Value 95% Confindence bounds
Relative Risk Estimate (Hasil 1,0/Hasil 2,0)

Cuge control 6,35484 2,57686 15,67178

Cohort (kasus 1,0 Risk) 5,36842 3,50638 11,49862

Cohort (kasus 2,0 Risk) ,84478 , 72392 ,98310

Number of Missing Observations : 0




66

u

Y 2L¢
weLy g

f
|










	1. HALAMAN JUDUL

	2. RINGKASAN PENELITIAN

	3. DAFTAR ISI

	4. BAB I PENDAHULUAN

	5. BAB II TINJAUAN PUSTAKA

	6. BAB III TUJUAN DAN MANFAAT PENELITIAN 

	7. BAB IV METODE PENELITIAN

	8. BAB V HASIL DAN PEMBAHASAN

	9. BAB V KESIMPULAN DAN SARAN

	10. DAFTAR PUSTAKA

	11. LAMPIRAN


