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1.1 Latar Belakang 

BABI 

PENDAHULUAN 

Petemakan unggas terutama ayam yang sudah ada pada masyarakat 

Indonesia sejak duJu muJai elikembangkan secara intensif baik oleh perorangan 

maupun swasta. Bidang industri perunggasan eli Indonesia yang telah 

berkembang pesat senantiasa elihadapkan pada berbagai kendala yang semakin 

kompleks. Salah satu kendala utama yang dihadapi petemak dalam upaya 

peningkatan produktifitas basil peternakan adalah masalah penyakit yang setiap 

saat dapat mengancam kesehatan dan menurunkan basil produksi temak. 

Perkembangan peternakan memiliki arti yang cukup penting, elimana 

sesuai dengan sasaran pembangunan sub sektor peternakan yaitu peningkatan 

popuJasi dan produksi temak dalam rangka memenuhi kebutuhan konsumsi 

protein hewani asaI temak bagi masyarakat luas, juga eliharapkan usaha 

peternakan meletakkan landasan yang kuat bagi perekonomian rakyat pada masa 

mendatang. Oleh karena itu dalam pelaksanaan pembangunan nasional bidang 

pertanian sub sektor peternakan diharapkan memberi sumbangan yang besar 

terutarna dalam perbaikan mutu gizi melalui penyediaan protein hewani yang 

cukup. Salah satu kebijaksanaan pemerintah untuk memenuhi penyediaan protein 

hewani tersebut adalah dengan jalan meningkatkan produksi ternak (Anonimous, 

1984). 

Keberbasilan petemakan ayam sangat terkait dengan manajemen 

pemeliharaan. Manajemen peternakan ayam yang harus diperhatikan adalah 

sanitasi kandang, pemeriksaan kesehatan ayam, sirkulasi udara dalam kandang 

dan pengatkiran ayam yang terkena beberapa penyakit. Satu hal penting lagi 

adalah mengenai pemasaran dari basil ternak tersebut. 

Dari sekian faktor eli atas yang masih merupakan kendala yang perlu 

dicermati adaIah penyakit. Seperti yang sering dikatakan oleh Dokter Hewan dan 

Ahli Petemakan bahwa kunci keberhasilan petemakan ayam adaIah mengetahui 
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penyakit dan berhasil menangguIanginya, karena kenyataan yang terjadi 

membuktikan bahwa kerugian terbesar dan kematian dalam suatu petemakan 

disebabkan oleh kejadian penyakit yang tidak dapat diatasi (Syamsudin, 1986). 

Salah satu penyakit ayam yang sering menimbulkan kerugian adalah 

(Chronic Respiratory Disease) CRD. Penyakit CRD ini juga banyak terjadi di 

peternakan tempat Penulis melakukan Praktek Kerja Lapangan. Meskipun 

penyakit CRD sendiri tidak banyak menimbulkan kematian pada ternak ayam, 

namun kondisi ayam - ayam yang lemah akan berakibat munculnya penyakit lain 

seperti Infectious Bronchitis (]B) dan penyakit Totelo atau New Castle Disease 

(NO). Dari hal tersebut maka upaya pengendalian penyakit yang dititik beratkan 

kepada program kesehatan perlu disusun secara sempuma dan tera.rah (Wiharto, 

1985). 

Dengan melakukan pencegahan melalui vaksinasi danobat serta melalui 

tata laksana pemeliharaan yang baik, penyakit CRD dapat dicegah (Rasyat: 1992). 

Tindakan pengobatan merupakan sarana utama yang besar peranannya dalam 

rangka menjaga dan meningkatkan kesehatan ternak. Akan tetapi bagaimanapun 

juga mencegah lebih baik daripada mengobati, karena tidak semua penyakit dapat 

diobati dengan antibiotik (Anonimous, 1999). 

1.2 Tujuan Praktek Kerja Lapangan 

Praktek KeJja Lapangan yang Penulis lakukan bertempat di Peternakan 

Ayam Pedaging Mitra Sejahtera F~ Milik Jr. Arifin Subroto. Kegiatan ini 

berjalan selarna tiga minggu dan mempunyai tujuan, antara lain untuk menerapkan 

sekaligus membandingkan ilmu yang diperoleh selarna di·bangku kuliah dengan 

keadaan lingkungan kerja peternakan yang sebenarnya. Dari pengalarnan yang 

didapat selarna Praktek Kerja Lapangan ini dapat diaplikasikan pada saat 

memasuki dunia kerja nantinya. Kegiatan praktek kerja lapangan ini adalah 

kesempatan untuk bersosialisasi dengan para petemak yang ada di daerah-daerah, 

sehingga tercipta hubungan silaturrahmi yang baik. Disamping itu juga bertujuan 

untuk melengkapi tugas yang merupakan syarat untuk mendapatkan sebutan Ahli 
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Madya pada Program Studi Kesehatan Ternak Terpadu Diploma Tiga Fakultas 

Kedokteran Hewan Universitas Airlangga. 

1.3 Kondisi Umum. 

1.3.1 Letak Geografis 

Peternakan ayam Pedaging Mitra Sejahtera Fann berlokasi di Dusun 

Nogosari, Desa Nogosari, Kecamatan Pacet, Kabupaten Mojokerto. Secara 

geogratis kecamatan Pacet berada pada ketinggian 650 meter di atas permukaan 

laut. Suhu rata-ratanya berkisar antarn 25-26°c dengan kelembapan 65% dan 

curah hujan rata·rata 2333 milimeter pertahun. Mata pencaharian penduduk 

Kecamatan Pacet sebagian besar adalah Karyawan atau Pegawai, berwiraswasta, 

bertani, buruh tani dan bertemak. 

Adapun batas-batas lokasi petemakan ayam Pedaging Mitra Sejahtera 

Fann adalah : 

• Sebelah utara berbatasan dengan desa Bulak Kunci. 

• Sebelah selatan berbatasan dengan desa Cembor. 

• Sebelah barnt berbatasan dengan desa Kembang Belor. 

• Sebelah timur berbatasan dengan desa Jati jajar. 

1.3.2 Kepengurusan 

Petemakan ayam Pedaging Mitra Sejahtera Fann dalam· menjaIankan 

usahanya didukung oleh para rekan kelja (Investor) dan Karyawan yang telah 

ditempatkan pada posisi tertentu sesuai dengan tugas dan tanggung jawabnya 

masing-masing. Untuk lebih jelasnya struktur pengurus Mitra Sejahtera Farm 

dapat dilihat pada lampiran 1. 
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1.4 Rumusan Masalah 

Karena penyakit CRO dapat 'menyerang ayam pedaging semua umur, 

terutama menginjak ayam mulai dewasa dan proses penyebarannya cepat, maka 

dapat dirwnuskan masalah yaitu, " bagaimana upaya pencegahan dan pengobatan 

Chronic Respiratory Disease (CRO) pada ayam broiler dipeternakan Mitra 

Sejahtera Farm, sehingga dapat menanggulangi kerugian ekonomi yang lebih 

besar, " 

1.S ManCaat 

Untuk mengetahui efektifitas Pengobatan Chronic Re.'piratory Di.,ea.,e 

(CRO) dan tataJaksana pemeliharaan ayam pedaging guna menekan biaya 

produksi seminimal mungkin sehingga menghasilkan ayam pedaging dengan 

kualitas yang baik dengan biaya produksi seminimaI mungkin. 
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2.1 Waldo dan Tempat 

BABII 

PELAKSANAAN PKL 

Pelaksanaan Praktek Kerja Lapangan (PKL) pilihan ini dilaksanakan 

mulai tanggal 25 April 2005 sampai dengan 16 Mei 2005 di petemakan ayam 

Pedaging milik Bapak Ir. Aritin Subroto di dusun Nogosari, Desa Nogosari, 

K.ecamatan Pacet, Kabupaten Mojokerto, Jawa Timur. 

2.2 KegiataD 

2.2.1 Sejarab 

Usaha peternakan ayam Pedaging Mitra Sejahtera Farm didirikan sejak 

tahun 1999 terletak di desa Nogosari, Kecamatan Pacet, Kabupaten Mojokerto, 

Jawa Timur. Didirikan oleh Bapak Aritin Subroto yang punya latar belakang 

pendidikan Insinyur Peternakan yang diraihnya di Universitas Brawijaya Malang 

(1988-1992). 

Keinginan Bapak Arifin dalam memelihara ayam PedagiDg di awali saat 

bertemu dengan seorang pengusaha yang bemama Bapak Y anto, Yang pada 

waktu itu beliau menjabat sebagai Technical Service (1993-1994). Mereka 

menyepakati kerja sarna dan membuka petemakan ayam berkapasitas 35.000 ekor. 

Pada perkembangan selanjutnya Bapak Aritin membuka petemakan mandiri 

dengan mendirikan petemakan ayam pedaging Mitra Sejahtera Farm di Singosari. 

Pada tabun 2003 peternakan mengalami kerugian akihat virus Flu Burung yang 

melanda petemakan di Indonesia. Pada tabun 2004 petemakannya bangkit 

kembali sarnpai sekarang. Untuk pemesanan Day Old Chick (DOC) dan pakan 

beliau bekeJja sarna dengan Poultry Shop dan Pabrik Pakan Ternak. 

Keberhasilan daJam usaha pemeliharaan ayam yang dicapai oleh Bapak 

Ir. Aritin Subroto tersebut tidak lepas dari keJja keras, keuletan dan ketelatenan 

dalam menekuni bidang usaha tersebut. Oleh karena keberhasilan itu pula beliau 

dapat menghasilkan keuntungan yang besar dan sekaJigus menarik para [nvestor 

lebih banyak lagi. 
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2.2.2 POllulasi dan Jcnis 

Ayam Pedaging yang dipclihara pada peternakan Sapak Ir. Arifin 

Subroto adalah jenis Cp 707, type strain Hubbart dan Cobb. Pada saat Praktek 

Kerja Lapangan dilaksanakan populasi ayam Pedaging yang dipelihara berjumlah 

± 10.000 ekor yang terdiri dari: 

Kandang I : Kapasitas 3000 ekor di Dcsa Nogosari dan merupakan tempat 

penulis melakukan I'KL. 

Kandang U: Kapasitas 3000 ekor oi Desa Kembang l3elor. 

Kandang III: Kapasitas 4000 ckor oi Desa Kembang Belor. 

2.2.3 I'crkandall~al\ 

Kandang ayall1 haruslah II1cll1bcrikan pcrlindungan yang cukup. Untuk 

itu kandang harus merupakan lingkungan yang sehat dan menyenangkan bagi 

hewan. Pada peternakan ayam Pedaging mi lik Ir. Arilin Subroto dipelihara 

dengan model kandang berbentuk panggung atas bawah dengansistem all ill all 

out. Kandang ini mell1bujur dari arah barat ke timur dengan panjang dan Ie bar : 

30 x 7,5 meter. Tinggi tingkat lantai dari pcrmukaan tanah = 2,50 meter. 

Alas kandang bagian atas terbuat dari kayu dengan jarak 0,5 - 1 em. 

Sedang alas kandang bagian bawah terbuat dari tanah yang sudah mengeras. Atap 

kandang eukup tinggi dengan kcmiringan yang sesuai dan menggunakan genting. 

Tempat pakan berupa piringan dan baki berwarna kuning dari plastik dan 

tempat minum berwama putih dari plastik yang bekerja secara otomatis. 

Peralatan kandang lain yang diperlukml ll1eliputi .. induk buatan " (brooder) 

terbuat dari seng untuk memantulkan/menjaga panas yang berasal dari gasolee. 

Ca\1aya dipcrlukan unluk II1cncmngi dal; mcmhcri kchangatan. juga Illcrangsllng 

agar anak ayam suka makan, schingga mempereepat pertumbuhannya. Pada siang 

hari cahaya berasal dari sinar metahari dan malam hari cahaya yang dipancarkan 

berasal dari lampu neon/listrik berjumlah 5 buah dengan daya (kekuatan) 20 watt 

3 buah dan 15 walt 2 buah. 

Kandang milik Ir. Arilin SubrOlo ini tcrlctak jauh dari pemukiman 

penduduk dan dikclilingi oleh wilayah pcrhutani. Kandang ini mempunyal 

kapasitas 3000 ekor. Apabila ayam tclah bcrumur 14 atau 15 hari maka sebagian 
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ayam dipindah ke bagian bawah kandang, kandang yang baik dan bersih serta 

didukung dengan tatalaksana harian yang sempuma dan terarah, keci) 

kemungkinan penyakit Chronic Respiratory Disease (CRD) untuk menyerang 

ayam. 

2.2.4 Pemberian Pakan dan Minum 

Pemberian pakan ayam pcdaging atau broiler diusahakan meneukupi, 

unluk ayam yang berumur lebih dari salu bulan diberikan makanan yang 

mengandung protein kurang !chih 22 % dari jumlah makanan. Pemberian pakan 

pada ayam harus diperhatikan dalam hal pergantian makanan dari periode starter 

ke periode finisher, karena pemeliharaannya relatif singkat harus diusahakan agar 

tidak terjadinya stres pada ayam yang akan mengakibatkan mudahnya penyakit 

dan terhambatnya pertumbuhan untuk itu pemberian pakan dilakukan seeara 

bertahap. Jcnis pakan yang digunakan diproduksi oleh PT.CHAROEN 

POKPHAND fNDONESIA yaitu CP 511 - B unluk ayam berumur salu sampai 

dengan 21 hari. 

Pemberian pakan sepcrti di atas belum meneukupi untuk usia 21 hari ke 

atas. Untuk itu di peternakan Mitra Sejahtera Farm memberikan pakan tambahan 

berupa campuran CP 511 dengan jagung. 

Pemberian air minum diberikan seeara ad libitum, untuk mempereepat 

pertumbuhan ayam pcrlu pcnambahan vitamin pada air minum yailu Vita stress, 

Vita chick. Pemberian anlihiolika juga perlu diberikan untuk peneegahan 

penyakit. 

2.2.5 Vaksin dan Vitamin 

Vaksin perlu dilakukan pada ayam Pedaging atau broiler dengan tujuan 

peneegahan dari penyakit. Vaksinasi di peternakan Ir. Arifin Subroto dilakukan 

pada ayam umur 4 hari yailu New Castle Disease Infectious Bronchitis (ND 18) 

dan New Castle Disease Kill (ND Kill). Untuk vaksinasi ND 18 dilakukan 

dengan cara tetes mala alau hidung, scdangkan ND Kill diberikan dengan eara sub 

cutan. Pemberian dan pclaksanaan vaksinasi disesuaikan dengan jadwal 
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pengobatan dari masing-masing pembina atau Technical Service (TS) pada 

peternakan tersebut. 

2.2.6 Kontrol Kesehatan 

Broiler atau ayam Pedaging sangat rentan terhadap penyakit, dibawah ini 

merupakan macam-macam penyakit dll:n eara pencegahannya : 

1. Stress 

Stress bukan disebabkan oleh bakteri, jamur atau penyebab lain, 

. tapi disebabkan oleh keadaan dimana ayam tidak mempunyai kelenjar 

keringat karena itu ayam eepat sekaIi stres, penyebab stres misaInya euaea 

seperti perubahan udara mendadak, pindah kandang serta pergantian pakan 

secara tiba - tiba. Pada broiler mengakibatkan kondisi lemah serta mudah 

terserang penyakit, nafsu makan berkurang, sehingga Feed Conseplion 

Ratio (FCR) atau kontrol feed intake tidak meneapai target. Pencegahan 

dan Pengobatan dengan pemberian obat anti stres. 

2. New Castle Disease (ND) 

Penyakit ini disebab~n oleh Paramyxo Virus yang bervariasi 

keganasannya mulai dari yang sangat tinggi (Velogenik), cukup tinggi 

(Mesogenik) sampai sangat rendah (Lentogenik). Gejalanya ayam 

Ngantuk, ayam kehilangan nafsu makan, diare kehijau-hijauan, lesu, sesak 

. nafas, ngorok, bersin, penurunan konsumsi air, gerakannya sempoyongan, 

bulu berdiri, berputar-putar, pueat suka berjaIan mundur, lemah, dan dapat 

berakhir dengan kematian. Peneegahan dengan Sanitasi yang baik, 

vaksinasi yang teratur. 

3. Chronic Respiratory Disease (CRD) 

Penyakit ini disebabkan oleh bakteri Mycoplasma galliseplicum. 

Gejala yang paling menonjol adalah ngorok basah akihat bunyi cairan 

yang melalui trakea, Ieleran dari hidung dan batuk. Pada hidung dapat 

ditemukan adanya eksudat seru~ yang lengket (jika ditarik diantara ibu jari 
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dan lelunjuk lerlihat sepcrli "karel"). Pada mata dapat dilihat adanya 

eksudat yang berbuih dan kadang-kadang sinus pcriorbitalis dapat 

membengkak. Bulu sayap kerapkali menjadi kotor oleh karena ayam akan 

berusaha untuk menggosok hidung dan mata yang mengcluarkan eksudat. 

Pcnularan melalui kontak langsung, makanan, pcralatan. 

4. Coryza atau Snot 

Ayam yang terscrang tcrlihat scpcrti kedinginan, pada bagian 

sclaput lcndir ayam yang terseran!1 terjudi peradangan. Temput lain yang 

discrung adaluh sinus orbilalis yang menycbabkan kcluarnya lendir dari 

hidung yang kental alau lendir yang kcluar dari mala sllhingga terjadi 

pembellgkakan. Mala tedihat sayu dan berair bila kondisi tubuh ayam 

menurun. Pcnycbabnya adalah fiaemophylus gallinarum. Keadaan udara 

yang dingin atau pcmanas buatan yang tiba - tiba mati merupakan salah 

satu faktor penyebabnya. Pencegahan dengan vaksinasi dan sanitasi 

kandang. 

2.2.7 Diagnosis 

Diagnosis CRD biasanya sui it· oleh karcna gejala klinik mirip dengan 

pcnyakit pernarasan lainnya dengan perubahan palologik biasanya mcrupakan 

bentuk campuran dengan penyakil komplikasi lainnya. Meskipun dcmikian, 

diagnosis sangkaan dapat didasarkun alas riwayat kasus, gcjala klinik dan 

perubahan patologik. 

Diagnosis pcnyakilini dapul juga dilakukan dengan pcmcriksuan 

serologik, melipuli rapid plate agglutillaliOfl test (RPAT), enzyme-linked 

immunosorbent assay (ELISA), slanJart tube agglutination test, standart 

hemaggllltination inhibition (HI) test. Di alltara berbagai uji serologik tersebut, 

RPAT meru(lllkan lest yang praktis dan l11urah, yang banyak digunakan di 

lapangan. Uji RPAT akan memberikan informasi tentang adanya pcmbentukan 

antibodi lerhadap Mycoplasma gallisejJtic/i1ll pada ayam dalam suatu flok. 

Diagnosis akhir CRD hendaklah didasarkan atas isolasi dan identifikasi 

organisme ini. Masalah yang dihadapi pada melode ini adalah waktu yang 
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dibutuhkan untuk isolasi dan identifikasi Mycoplasma gallisepticum cUkup lama 

(sekitar 3 - 4 minggu), sehingga pada kondisi lapangan aspek praktisnya menjadi 

berkurang. 

Penyakit yang mirip dengan CRD adalah berbagai penyakit pemafasan 

yaitu infectious coryza. Infectious Bronchitis (lB), New Castle Disease (ND), dan 

Infectious Laryngotracheitis (IL T). 

2.2.8 Perubahan Pato\ogik 

Perubahan yang terlihat pada penyakit CRD terutama me\iputi 

pembentukan eksudat mukus sampai kaseus di dalam kavum nasalis dan 

paranasalis, trakea, bronki dan kantong udara. Kerapkali ditemukan juga adanya 

sinusitis. Kantong udara biasanya mengandung eksudat kasius yang berwama 

kuning terang, walaupun kadang - kadang hanya terlihat keruh saja (Gambar 1). 

Pada kasus berat yang disertai oleh komplikasi dengan Escherichia coli akan 

terlihat adanya perihepatitis dan perikarditis fibrinus sampai fibrinoporuIen 

(dikenal sebagai poliserositis) (Gambar 2). Kadang - Kadang terlihatjuga adanya 

pnewnonia. Beberapa ahli juga melaporkan adanya salpingitis yang berhubungan 

dengan infeksi Mycoplasma ga//isepticum, pada keadaan ini oviduk akan terisi 

oleh eksudat kaseus. 

2.2.9 Diagnosa Banding 

Penyakit CRD sering dikelirukan dengan penyakit pernafasan lain, baik itu 

disebabkan oleh virus ataupun bakteri, diantara penyakit pernafasan yang 

gejalanya mirip penyakit CRD adalah lB, ND, lLT, serta Coryza. Namun untuk 

membedakan secara detailnya dapat ditujukan dengan tabel dibawah ini : 
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Tabcl 1 : ciri - ciri pcnyakit pcrnafasan pada Ayam 

Nama Pcnyakit ND III ILT CRD CORYZA 

Penyebab Virus Virus Virus Bakteri Bakteri 

Pcnularan Ccpat Ccpal Ccpat Lambat Cepat 

Lama Gcjala 2 Minggu 2 Minggu 2-3 Mgg 1-4 Mgg 2-4 Bin 
~ 

Penurunan 
Sampai 0 10-75 % 5-15% 2~20% 2-20% 

Tclur 

Kcmalian : 

Anak ayam 25 -90 % 5-40% Jarang 4-40% Jarang 

Ayam dcwasa 90-100 % 0% 0-50% HampirO Tak tcntu 

Penularan 
Ya Tidak Tidak Ya Tidak 

melalui telur 

2.2.10 Kcgiatan Tcrjadwal 

Kegialan lcrjadwal merupakan kcgialan yang dilakukan secara rutin 

mulai DOC masuk sampai panen. Kegiatan tersebut adalah : 

Tabel2 : Kegiatan Tcrjadwal 

Jam Kcgiatan 

06.00 - 07.00 MCJI1bcrsihkan tcmpat makan dan minum 

07.00 -- 08.00 Pcmbcriun minum 

08.00 - 09.00 Pcmbcrian pakan 

09.00 - 10.00 l'clllcriksaan kcschatan dan pcngobatan 

10.00 - 11.00 I'cnal11bahan pakan dan minum 

11.00 - 16.00 ISlirahat 

16.00 - 17.00 I'cnambahan Dakan dan minwll 
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2.2.11 Kegiatan Tidak Terjadwal 

Kegiatan tidak terjadwal merupakan kegiatan yang dilakukan diluar 

kegiatan terjadwal. Kegiatan tidak terjadwal meliputi : 

Tabel3: Kegiatan Tak Terjadwal 

Bari Tanggal Kegiatan Keterangan 

Senin 25 -04-2005 -Membantu memasang Pembukaan box 

alas,koran DOC 

-Menyalakan pemanas 

-Pemberian minum 

dengan larutan gula 

Jum'at 29-04- 2005 -Vaksinasi ND IB -Tetes mata 

-Vaksinasi ND Kill -Sub cutan 

Sabtu 30 - 04 - 2005 Diskusi dengan pemilik -Sejarah Mitra 

petemakan Sejahter Farm -

Kegiatan yang 

dilaksanakan 

Rabu 04 -05 -2005 Vaksinasi Gurnboro Airminurn 

Sabtu 07 - 05 - 2005 Pemberian obat Tetra Air minurn (Umur 

Chlor 13-17 hari) 

Sabtu 14 - 05 - 2005 Vaksinasi ND Lasota Air min urn (urnur 

20 hari) 
. 

Senin 23 - 05 - 2005 Membantu melakukan Mengontrol Berat 

penimbangan Badan (BB) yang 

standart 

Selasa 24- 05 -2005 Diskusi dengan Bapak -Evaluasi kegiatan 

Arifin dan karyawan -Berpamitan 

Mitra Sejahtera Farm pulang 
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BAB III 

PEMBAHASAN 

Pada setiap usaha peternakan ayam pedaging pasti tidak menginginkan 

ternak atau hewan yang dengan susah payah dipelihara akhirnya sakit apalagi 

mati. Kurangnya perhatian petemak terhadap kesehatan dapat menimbulkan 

problem kesehatan pada ternak dan muneulnya anearnan penyakit menular, 

menyebabkan haneumya usaha petemakan ayam yang sudah berkernbang. 

Chronic Respiratory Disease (CRD) merupakan salah satu penyakit yang juga 

perlu mendapat perhatian dari petemak baik tindakan pencegahan maupun 

pengobatannya. Pada peternakan Mitra Sejahtera Farm milik Ir. Arifin Subroto 

penyakit CRD ini sering terjadi dan merupakan kendala serius sehingga banyak 

menimbulkan kerugian ekonomi. Untuk itulah Penulis menelaahnya lebih dalam. 

3.1 Penyebab Penyakit 

Chronic Respiratory Disease (CRD) adalah penyakit pernafasan yang 

menyerang sinus orbitalis, trakea, kantong udara pada ayam. Penyakit ini 

disebabkan oleh Mycoplasma gallisepticum (Mg). Penyakit menjadi lebih parah 

bila terjadi lnfeksi sekundcr oleh Eshericia coli {E. coli}. Mikroorganisme ini 

meruPakan bakteri gram negatif yang tidak mempunyai dinding sel. Chronic 

Respiratory Disease (CRD) juga dikenal dengan nama lain Air sacculitis atau Air 

sac disease. 

3.2 Penyebaran Penyakit 

Pada umumnya CRD sendiri sifatnya tidak ganas, menahun dan biasanya 

timbul apabila ayam yang bcrsangkutan mendapat perlakuan atau pemeliharaan 

yang jelek kemudian mendapat penularan bibit penyakit atau mungkin 

sebelumnya ayam telah terkena penyakit hanya belum tampak dari luar (Wiharto, 

1985). Penularan dapat terjadi seeara horizontal melalui kontak Jangsung antara 

\3 
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ayam sakit atau carrier dengan ayam yang peka. Penularan dapat juga terjadi 

secara tidak langsung melalui udara yang tercemar oleh debu atau leleran tubuh 

yang mengandung Mycoplasma gallisepticllm, atau melalui pakan, air minum, 

perlengkapan kandang, alat transportasi dan p\!kerja yang tercemar oleh 

organisme tersebut. 

Penularan melalui udara biasanya terjadi jika kandang terletak berdekatan 

dan ayam yang dipelihara dalam satu lokasi terdiri atas umur yang berbeda. 

Penularan CRD dapat juga terjadi secara vertikal (melalui ovarium,transovarial), 

yaitu penularan dari induk kepada anaknya melalui telur. Para peneliti 

melaporkan bahwa organisme ini dapat diisolasi dari oviduk ataupun semen ayam 

yang terinfeksi (Tabbu, 2000). 

Dibandingkan dengan ND dan IB yang sangat cepat penyebarannya maka 

pennyebaran penyakit ini sangat lambat, tapi dalam kandang yang penuh sesak 

penyebaran akan cepat. Serangan penyakit ini kadang-kadang juga diikuti 

penyakit Inlektious Bronchitis (IB). Ayam yang terkena penyakit CRD ini 

menjadi pembawa penyakit untuk jangka waktu yang lama. Sehingga penyakit 

dapat menyebar ke seluruh kandang dan bertahan bertahun-tahun lamanya. Pada 

kotoran ayam mikroorganisme dapat hidup selama satu sampai tiga hari lamanya 

pada temperatur 20'C, dan dalam kuning telur sanggup bertahan selama 4 bulan 

pada temperatur 37"C (Murtidjo 1992). 

3.3 GejaJa K1inis 

Organisme ini masuk ke d<llam tubuh ayam melalui saluran pernafasan 

atau melalui embrio yang terinfeksi, kemudian menyebar melalui darah dan dapat 

merusak ke berbagai sel, terutama epitelium. Walaupun demikian, mekanisme 

perkembangan penyakit yang terperinci belum diketahui secara tepat. 

Pada kondisi percobaan, masa inkubasi penyakit ini berkisar antara 6- 21 

hari. Pada kondisi lapangan, sangat sulit untuk menentukan saat kontak perrtama 

kali dan gejala klinik yang terlihat juga dipengaruhi oleh banyak faktor, misalnya 

adanya penyakit lain dan stres karena iklim atau lingkungan. Pada umumnya 
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umumnya penyakit ini mcnyerang anuk ayam dan ayam menjelang dewasa. 

l'enyakit ini dapat bcrjalan sccara akut dun kronis. 

Pada bentuk akut tcrjadi kcrusakan pada saluran pcmafasan, tcrutama 

kantong udara. Pcnyakit ini mcnjadi ganas jika tcrjadi infcksi sckundcr schinga 

ayam bisa terserang CRD kompleks. Tanda-tanda pert!uua ayam adalah batuk, 

biasanya diikllli oleh nafas d<:ngull blillyi s<:p<:rli "ngorok ", keluur cairan (ingus) 

dari hidung, muka kclihalan scm bub (bcngkak), ayam cepat menjadi kurus dan 

pcrlu111bllhull terlllllllblil. lIilli diikllti dCllgall ill/i:ksi sekunucr, ungkll kClIlulian 

dapat mencapai 40% (Djanah, 1988). 

Paua btmluk kronis tcruapal rauallg paua se/aput lenuir matu, nafsu 

makan bcrkurang dan produksi bcrkurang. Ayam yang mati bila dikontrol 

kantong uuaranya tcrlihat keruh, tebal bcrbusa, berwama dan berkonsistensi 

seperti keju. Keauaan ini akan tampak pula pada selaput yang membungkus hati 

dan jan tung, tapi kelainan pada hati dan Jantung hanya terjadi jika ada infeksi 

sekunder (Murtidjo, 1992). 

3.4 Tingkat Kcjadian 

Pcnyakit ini tdall uilaporkan dari bcrbagai ncgara pcngllasil unggas di 

dunia. Oi berbagai pclemakan di Indonesia, CRD mcrupakan pcnyakit yang 

hampir selalu ditemukan pada setiap periode pemeliharaan ayam pedaging 

maupun petelur. Penyakit ini banyak ditcmllkan pada saat pcrgantian musim 

(kemllrau kc hujan atau scbaliknya), sclumu periodc hujan yang tinggi, scluma 

musim kcmurau panjang pada sua I tcmpcratur dan kelembapan sangat 

berfluktuatif pada waktu siang dan malam. Kejadian CRO pada petemakan ini 

mudah sekali penyebarannya. Hal ini tidak lepas dari berbagai kondisi petemakan 

scrta faktor Iingkungan yang aua, scpcrti sckitar kandang tcrdapat banyak gulma 

atau tanaman liar, sehingga angin tidak dapat bcrgcrak Iduasa karena tcrhalang, 

juga dapat menjadi sarang penyakit. Kurangnya kcbersihan dan sanitasi kandang 

dim ana pada sckitar kandang tcrdapat gcnangan air yang bcrasal dari sumur di 

sebclah arcal pctcrnakan. Gcnangan air yang tidak mcngalir mcrupakan tempat 

IR PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

TUGAS AKHIR UPAYA PENCEGAHAN DAN ... SHOFI MULKI ALIYA



16 

yang ideal bagi berkcmbangnya beherapa vcktor penyakit dan mikroorganismc. 

Keadaan tcrscbut diatas dipcrparall lagi dengun kurangnya pengetahuan dari 

pctcrnak dan pckerja yang tidak scgel'a Illclakukan isolasi pada tcrnak yang 

mcnunjukkan gcjala kurang schat scrta pCl11isahan antara hewan yang sakit dan 

sehat terlambat dilakukan. Kcterlalllbatan pclllisahan berarti kesempatan penyakit 

Illenyebar secara luas terutul11u tcrhadap pcnyakit l11cnular akut (Syamsudin, 

1991). Serta tidak dilakukan vuksinusi CRD dipeternakan tersebut. 

Kasus elw yang lerjudi di pclcrnakall Ir. Arilin Subroto, merupakan 

indikasi kurangnya penerapan program 11111najcIIlen yang baik serta kurangnya 

pengelahuan pelernak dan akibut yang dilil1luulkunnya. l'enerapan program 

manujemen yang baik alliura lain, tcrsedianya kandang isolasi untuk 

mcngasingkan ayam yang saki I, program kcbersihan dan sanitasi kandang tclah 

ditingkatkun dun diperkclal (scpcrli lClllpat pakan clan minum scnantiasa 

dibcrsihkan, sekulll yang basah harus scgcra digunti, kunclung ayam seliap hari 

harus dibcrsihkan). Program vaksinasi pada pcnyakit yang tcrjadi dipetcrnakan 

tcrutal1la CRD harus dilakukan untuk Illc'nckan angka kcjadian dan kcrugian yang 

ditimbulkan. Sclain itu pcmbcrian obat harus scgcra dilakukan jika ayalll 

Illenunjukkun gcjala kurang schat dan pClllbcrian obat dilakukan Illcnuru! dosis 

yang lcpal. Tcrutama pckerja kanclung lIarus sering ll1elakukan pcngawasan 

tcrhadap scrangan pcnyakit. 
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Kasus CRD pada Ayam Pedaging yang terjadi di peternakan Ir. Arifin Subroto : 

Mengetahui: Jumlah populasi ayam = 10.000 ekor 

Jumlah ayam yang sakit = 1.500 ekor 

Jumlah ayam yang mati = 500 ekor. 

KEJADIAN CRD : 

J umlah ayam yang mati 
• Angka Kematian = 

Jumlah ayam semula (populasi) 

300 
= x 100% 

.10000 

Prosentase Rate 3 % 

Jumlah ayam yang sakit 

• Angka Kesakitan = 

Jumlah ayam semula (populasi) 

1500 
= x 100% 

10000 

Prosentase Rate = 15% 

Sumber = Rasyaf, 1993 

x 100% 

x 100% 

Melihat angka kematian pada petemakan 1m eukup 

mengkhawatirkan, karena setiap adanya kematian akan menimbulkan 

dampak kerugian terutama dari segi ekonomis. Dan mengingat ayam yang 

harus diafkir serta yang mati cukup banyak Hampir setiap hari terjadi. 

sehingga perlu adanya pencegahan dan pengobatan agar kasus CRD dapat 

ditekan. 
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3.5 I(crugilln yang ditimlJuikan 

Pada sctiap kaslis penyakit pasti terjadi kerugian yang menllllpa 

peternakan itll terlllaslik pcnyakit ClUJ. Kcrllgian yang dialami di petemakan ini 

sebenarnya menipis atau tidak bcgilll bcsar karcna peternakan ini sifatnya 

kcmitraan dcngan sistclll bagi hasil 50 'l'ij : 50 "It, antara Bapak Ir. Arifin Subroto 

dcngan Investor, hanya mungkin pcndapatan dari hasil pancn tcrkurangi dcngan 

adanya kCl11atian yang diakibatkan pcnyakit eRI) tcrsebut dan biaya ekstra yang 

hanls dikclllarkan lIntnk mclakllkan pcngobatan dan pcnccgahan. Walaupun 

pcnyakil Inl dapat dlobati dcngan anliblotik, akan tclapi tindakan pcnccgahan 

tctap harus diusahakan dan diprogralll sccara scksama dan tcrarah scbab program 

penanganan penyakit JIlcl11cgang peran~n yang dOlllinan diantara unsur-unsur 

panca usaha tcrnak (Murtidjo, 1992). 

3.6 l'cngcDliaiilln dlln l'cnccgahan 

Usaha pcncegahan adalah lebih baik daripada pengobatan karena tanpa 

adanya pcnccgahan secara tcratllr dan tcliti, pctcmakan akan mengalami kesulitan 

dalam mencapai kcsllkscsan usahanya. Pcngamanan biologis yang ketat dan 

peIaksanaan aspek manajcmcn Iainnya sccara optimal dipcrlukan untuk 

menghiIangkan faktor pcndukung atau sumber infeksi Mycoplasma gallisepticum 

dari ayam yang Ichih tua kc ayam 11111da. 

Mcnccgah pcnyakit CRD bisa dilakukan dcngan cara mclakukan 

vaksinasi I11cnggllnakan ill<1cl ivalcd MycoplaslIla gallisepticlllll bacterin. Jenis ini 

dapat l11eliJ1(Iungi anak ayam dari scrangan silat ganas CRD dan ayam petelur 

komcrsiul. I'cllccgahull juga bisu dilakukan dcngan cara mcngcliminasi ayal11 

bibit (di brccding lann) yang tcrinl'cksi Myc()pilmna gallisepticlllll scbagai sumber 

teIur tetas. Dalam hal ini dibutuhkan suatu usaha Icbih lanjut untuk 

mcngcmbangkan jcnis vaksin CRD yang clcktif dan menguntungkan dari segi 

analisis cost-bellefit vaksin. Tingkat kcbcrhasilan vaksinasi tentu saja erat 
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hubungannya dcngan kondisi manajcmcn sualu pclcmakan. (Fadilah dan Polana., 

2004). 

3.7 l·l~IIJ.\llhatlln 

MycoplaslI/a gal!J.v"pliculII scnsili i' lcrhadap bcrbagai anlibiolik, misalnya 

spiramisin, lilosin, linkomisin, spcklinomisin, crilromisin dan bcbcrapa golongan 

kuinololl. Di saillping pcngobalan, maka pcrlu juga dilakukan lindakan untuk 

Illcnghilungkan f'aklor pcnuukung lcrjauinya CRD, misalnya vcnlilasi alau 

sirkulusi uuam yang kuntng I11cl11auai, kadar ailloniu yang linggi (Iiller basah atau 

kotoran cair), kcpaualun kunuang yang tinggi, adanya stres, adanya pcnyakil 

il11l1lunosupn:sir uan pcnyakit pernai'asan lainnya. Kanuang atau lingkungan perlu 

disanitasi atau dcsinlcksi untuk Il1cnghilangkan sumber penyakit, demikian juga 

ayalll yang mcndcritu CRD pcrlu juga diberi pengobutan suporlif unluk 

Illelllpercepat proses kescl11buhan jaringan yang rusak (rehabilitasi jaringan). 

Pad a breeding liml/, perlu ditingkalkan sanilasi yang kctal pada lelur letas dan 

inkubalor unluk I11cnccgah pcnularan l11c1alui tclur kcpada DOC. 
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4.1 KESIMPlJLAN 

BABIV 

KESIMPULAN DAN SARAN 

I. Chronic Respiratory Disease (CRD) merupakan salah satu 

penyakit pernafasan pada ayam yang disebabkan Mycoplasma 

galliseplicum. Penularannya melalui kontak langsung, makanan, 

peralatan, dan kandang yang tercemar. 

2. Penanggulangan CRD adalah dengan jalan meningkatkan program 

manajemen pemeliharaan dan sanitasi kandang yang baik. 

3. Sanitasi kandang yang buruk merupakan faktor yang sangat 

penting dalam penyebaran penyakit CRD. 

4. Pengobatan CRD dapat dilakukan dengan pemberian antibiotik 

melalui air minum, makanan, ataupun injeksi. 

4.2 SARAN 

1. Melakukan kontrol kesehatan terhadap ternak secara teratur agar 

penyakit dapat dicegah sejak dini. 

2. Apabila ditemukan ayam yang terkena CRD segera dipisah dari 

kelompoknya atau dikeluarkan dari kandang dan ditempatkan pada 

kandang tersendiri. 

3. Meningkatkan daya tahan tubuh dengan usaha vaksinasi, memberi 

pakan yang bergizi serta pengelolaan yang baik. 
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" 

Gambar 1. Vaksin tetes pada hidung. Dilakukan dengan melakukan meneteskan 
vaksin ke kadalam hidung ayam. 

, 

Gambar 2. Vaksin dengan cara Sub Cutan. Biasanya dilakukan dengan cara 
menyutikan vaksin disekitar leher. 
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Gambar 3. Timbunan eksudat kaseus pada kantong udara 

a 

Gambar 4. (a) Perikarditis fibrinus dan (b) Perihepatitis akibat infeksi campuran 
Mycoplasma galliseplicum dan Escherichia coli 
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Gambar 5. Ayam berumur 4 hari yang terserang penyakit CRD 
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Gambar 6. Ayam pedaging umur 16 hari 
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Tabel 4: Stanelar Telllperatur untuk ayalll pcelaging 

UMUR TEMPERATUR Kctcrangan 

Min-Max Cc) 

l' 29 - 33 Jika tcmpcrallir standali, tcnela tctap tCliutliP 

kceuali aela gas alllonia, buka tcnela bagian atas 

SCll1cntara 

2 29 - 32 

3 29--31 Jika lClllpcrallir slanelarl, buka lcnela bagian alas 

sHillpai keseillrlliwn seem"a berlahap dan scsuaikan 

elcngan arah angin" 

4 29- 30 

5 29 - 30 

6 28 - 29 J ika tcmperatur stanelmi, tcnela tetap tcrtutup, jika 

masih ada gas amonia gunakan gasolec 

7 28 -29 

8 28 -29 

9 - 14 28 -29 

15 - 20 27 -29 

21- 24 26- 29 

24 - 29 25 - 29 
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Lampiran ) : Struktur Organisasi "Mitra Scjahtcra Farm". 

SAPRONAK 
Pabrik 
Poultry Shop 

Koordinator Unit 
loko 

Kcpala Kandang 
Sulianto 

Anak Kandang 
Siamet 

KOORJ)lNATOn lJTAMA 
Ir. Arifin Subroto 

Koordinator Unit 
Khoiron 

Kcpala Kandang 
Kiswanto 

Anak Kandang 
Baitul 
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INVESTOR 
Pemodal 

Koordinator Unit 
Budiono 

Kcpala Kandang 
Yono 

Anak Kandang 
Cipto 
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Lampirall 2 : Program Pcmcliharaall Keschatall Ayam Pedagillg 

Tiga hari scbelum DOC tiba semprot peralatan kandang, litter dan kandang yang 

telah mcngalami istirahat kandang, dcngan ANTISEP 3 IIlI (I scndok the) tiap I 

liter air atall NEO ANTISEP 4,5 IIlltiap 2,5 litcr air. 

PERBAIKAN 

UMUR 
KONDISI TUBUlI, PENCE- CARA 

(lIAR!) 
MEMBANTU GAHAN VAKSINASI PEMBE-
PERTUMBUHAN, CRD RIAN 
ANTJSTRESS 

1-3 VITA CHICKS - - Air 
5 gram 17 liter air IllIllUm 

- ------------ -.-.-~~----. 

4 - - I'ilih salah satu: Tetcs 
l'rognllll A mata 1 
MEDIVACND hidllng 
HITCHNERB 
Atall 
Program B Tetes 
MEDIVACND mata 1 
HITCHNERB hidung 
Sekaligus sekaliglls 
MEDIVACND sllntikan 
EMULSION 0,2 ml 

5-7 VITA CHICKS / - - Air 
VITA STRESS minllm 
5 gram 1 7 liter air 
I gram / I liter air 

7 - - MEDIVAC Tetes 
GUMBOROA*) 1l1111ut! 

suntikan 
8-10 Air minum tanpa 

obat 
11-13 VITA STRESS 1 - - Air 

FORTEVIT 111 i num 
1 gram 1 1 liter nil' 
I gram/6 litcr air 

14 - - MEDIVAC Air 
GUM130RO B **) m i num 
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15-17 - DOXYVETn" - Air 
YFURAL minum 
2 gram I 1 
liter air 
2 gram I 1 
liter air 

19-21 - - Pilih sesuai pilihan Air 
Pada umur 4 hari : minum ( 
Program A: suntikan 
MEDIVAC ND LA 
SOTA 
Atau 
l'rogrnm B: 
Vaksinasi ND tidak 
ocrlu diulan~i 

22-24 VITA STRESS I - - Air 
FORTEVIT minwn 
1 gram I I liter air 
I ~ram 16 liter air --

25 Air minum tanpa 
obat 

26-28 - THERAI'Vrr - Air 
RYMEZYN mmum 
I gram 12 
liter air 
I gram 12 
I iter air 

29-31 NEOBRO/ - - Air 
BROILER VITA mmum 
J (rram 12 Iitcr air 

32·34 Air minum tanpa 
obat --.-----.-.------ .. -~- -

35·37 NEOBROI . - Air 
BROILER VITA mmum 
1 gram 12 liter air 

38 sid NEOBRO I BROILER VITA sclama 3 hari berturut·turut dan diseling 
dijual dengan pcmbcrian air minum tanpa obat selama 3 harL 

Keterangan : 
Vaksinasi CiulIlborn bisa dibcrikan pada ulIlur 7 hari·) atau IO·I~ hari··). 

0) = Pada pcternakan yang rawan Gumboro, terutama pada anak ayam yang 

sering terserang pada umur ± 2 minggu. Gunakan Medivae Gumboro A. 
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U) = Pada pctcrnakan dimana ayam tcrscrang pada umur 3 minggu atau lebih. 

Gunakan Mcdivac Gumboro B. 

Catalan: 

I. Vaksinasi Infectious Bronchitis ([[3) jika hendak diberikan, dilakukan pada 

umur 1-4 hari, dan diulangi pada umur 19-21 hari. Dapat menggunakan 

vaksin Medivac ND-IB atau Mcdivac IB H-120. 

2. Vaksinasi Infectious Laryngotracheitis (IL T) jika hendak diberikan, 

dilakukan 1 kali pada umur an lara 2-3 minggu. 
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Lampiran 3 : Program Kcscbatan Ayam Pcclaging 

TGL UMUR/HARI VAKSIN-OBA T APLIKASI KETERANGAN 

I GULA+AVIT MINUM MULAI PAKAN 

RN-42 

2 AVIT MINUM AVIT = VIT. 

+ELEKTROLlT 

KADAR TINGGI 

3 AVIT MINUM TETES MATA 
-~-. _._-- --_.- .. 

4 -NOLA SC5'l'A-~-· ·lliTES 

MATA 

4 ND SUB ElLA PERLU 

KILLIINACTIVE CUTAN 

5 RIZA-KOL MINUM MENCEGAH 

6 RlZA-KOL MINUM KEJADIAN 

7 RIZA-KOL MINUM PENYAKIT 

8 RlZA-KOL MINUM OMPHALITIS 

9. 10, II AVIT MINUM 

12 NDLASOTA MINUMITE 

TES MATA 

13 AVIT MINUM 

14 AVIT MINUM 

15 AVIT MINUM 

16 GUMBORO MINUMI 

CEKOK 

17 SUPER-VIT MINUM 

18 SUPER-VIT MINUM 

19 SUPER-VIT MINUM 
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20 ILT MINUM/TETES MATA BILA 

PERLU 

21 SUPER-VIT MINUM UNTUK 

22 SUI'ER-VIT MINUM PEMACU 

23 ND LASOTA MINUM/TE PERTUMI3UHAN 

TES MATA DAGlNG 

24 AVIT MINUM GUNAKAN 

25 J\ VIT MINlJM SlJPRR-BRO 

2(, RIZJ\-KOL MINllM 

27 RlZA-KOL MINUM 

28 RIZA-KOL MINUM 

29 RIZA-KOL MINUM 

CATATAN: 

• UNTUK A Y AM LEMAH, LESU ATAU HABIS SAKIT GUNAKAN 

SUPER-VIT (VITAMIN DOSIS TINGGI). 

• PERHA TIKAN W AKTU MEMULAI BUKA LAY AR I TIRA! 

PENUTUP KANDANG 

• DIUMUR RAWAN 20 IIARI KEATAS DIPERHATIKAN KEJADIAN 

BERAK DARAH (Gcjala COCCI) ATAU BERAK KAPUR (Gejala 

GLJMI10IW). 
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Lampiran 4: Analisis Komposisi I'akan 

KOMPLIT BUTlRAN MASA A WAL ANAK A YAM PEDAGING 

Jenis Pakan : BR 1 CP 511-B 

ANALlSA: 

Kadar Air max 13.0 0' 
10 

Protein 21.0 - 23:0 fI,' 
10 

Lcmak mm 5 .0 % 

Serat max 5 .0 % 

Abu max 7 .0 % 

Calcium min 0.90 % 

Phosphor min 0.60 % 

BAHAN-BAHAN YANG DIPAKAI, AL: 

Jagung, dedak, tepung ikan, bungkil kedelai, bungkil kelapa, tepung daging dan 

tulanfg, pecahan gandulll, bungkil kacang tanah, tepung daun, canola, vitamin, 

calcium, fosfat dan trace mineral. 

CARA-CARA PENGGUNAAN : 

Diberikan pada anak ayam pcdaging umur 1-21 hari. 

Antibiotic 

Coccidiostat 

No. Daftar. Label 

:Zinc Bacitracin 

: Moncnsin 

[zin Usaha No : 207/T/INDUS TRill 989 

Code Produksi No. : 69291381 

IR PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

TUGAS AKHIR UPAYA PENCEGAHAN DAN ... SHOFI MULKI ALIYA



34 

Lampiran: 5 

Pola Program Kesebatan Ayam Pedaging Di Peternakan Mitra Sejabtera 

Farm 

Hari ke Tangga\ Obat - obatan Keterangan 

I 25 -04-05 Gula 500 gram 

Vita stress 15 gram 

2 26-04-05 Doctril 15 gram 

Vita stress 20 gram 

3 27-04-05 Doctril 20 gram 

Vita stress 20 gram 

4 28-04-05 Doctril 20 gram 

Vita stress 20 gram 

5 29-04-05 Vaksin NO IB + Kill • 
Vita stress 20 gram 

6 30-04-05 ' Vita stress 20 gram 

7 01 - 05 - 05 Vita chicks 30 gram 

Vita stress 20 gram 

8 02-05 -05 Vita chicks 30 gram 

9 03-05 -05 Vita chicks 30 gram 

10 04-05-05 Vita stress 35 gram 

Vaksin gumboro A 

II 05-05-05 Vita stress 30 gram 

12 06-05-05 Tetra chlor 70 gram 

Vita stress 50 gran) 

13 07- 05 -05 Tetra ehlor 75 gram 

Vita stess 60 gram 

14 08-05 -05 Tetra chlor 80 gram 

Vita stess 60 gram 

15 09-05 -05 Tetra eillor 80 gram 

Vita stess 60 gram 
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16 10-05-05 Tetra chlor 80 gram 

Vita sIess 60 gram 

17 11 - 05 - 05 Vita sIess 60 gram 

18 \2-05-05 Vita sIess 90 gram 

19 13 - 05 - 05 Vaksin ND Lasota 

Vita sIess 90 gram 

20 14 - 05 - 05 Air 

21 15 -05 -05 Air 

22 16 - 05 -05 Vita chick 75 gram 

23 17-05 -05 Vita chick 75 gram 

24 18 -05 - 05 Trimezyn-s 150 gram 

Vita chick 90 gram 

25 19-05-05 Trimezyn -s 150 gram 

Vita chick 90 gram 

26 20-05-05 Trimezyn- s 180 gram 

Vita chick 120 gram 

27 21 -05 - 05 Trimezyn- s 192 gram 

Vita chick 126 gram 

28 22-05 -05 Vita chick 150 gram 

29 23-05 -05 Vita chick 150 gram 

30 24-05 -05 Trimezyn - s 250 gram 

• Vita chick 50 gram 

31 25 -05 - 05 Trimezyn -s 250 gram 

Vita chick 70 gram 

32 26-05-05 Trimezyn-s 150 gram 

33 27 -05-05 Trimezyn-s 325 gram 
• 

Vita stress 200 gram 

IR PERPUSTAKAAN UNIVERSITAS AIRLANGGA

TUGAS AKHIR UPAYA PENCEGAHAN DAN ... SHOFI MULKI ALIYA


	Cover
	DAFfARISI
	BABI
	BABII
	BAB III
	BABIV
	DAFT AR PUST AKA



