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Abstract: This study aims to examine the relationship between the use of personal
protective equipment (PPE) and the incidence of brucellosis among cattle farmers in
Gerung District, West Lombok Regency, West Nusa Tenggara Province. Brucellosis is
a common zoonotic disease found among farmers who are in direct contact with
livestock, especially cattle. The study used an observational analytic design with a cross-
sectional approach and involved 40 farmers as the sample. Data collection was
conducted through laboratory tests using the Rose Bengal Test (RBT) and Polymerase
Chain Reaction (PCR) to detect the presence of Brucella bacteria. The results showed
that most farmers did not use PPE, with only 10% complying with its use. Although

several farmers showed positive RBT results, the PCR test did not confirm active
brucellosis infection. Statistical analysis using the Chi-Square test indicated no
significant relationship between PPE use and RBT results among farmers. This study
concludes that PPE use is still low among cattle farmers and recommends increased
awareness and intervention for brucellosis prevention among farmers in the study area.

Kata Kunci: Abstrack: Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji hubungan antara penggunaan alat
Brucellosis, Peternak  pelindung diri (APD) dengan kejadian brucellosis pada peternak sapi di Kecamatan
Sapi, RBT, PCR, Gerung, Kabupaten Lombok Barat, Provinsi Nusa Tenggara Barat. Brucellosis
Z0oonosis. merupakan penyakit zoonosis yang umum ditemukan pada peternak yang melakukan

kontak langsung dengan hewan ternak, khususnya sapi. Penelitian menggunakan desain
observasional analitik dengan pendekatan cross-sectional dan melibatkan 40 peternak
sebagai sampel. Pengumpulan data dilakukan melalui pemeriksaan laboratorium
menggunakan Rose Bengal Test (RBT) dan Polymerase Chain Reaction (PCR) untuk
mendeteksi keberadaan bakteri Brucella. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar peternak tidak menggunakan APD, dengan hanya 10% yang mematuhi
penggunaan APD. Meskipun terdapat beberapa peternak yang menunjukkan hasil RBT
positif, uji PCR tidak mengonfirmasi adanya infeksi brucellosis aktif. Analisis statistik
menggunakan uji Chi-Square mengindikasikan bahwa tidak ada hubungan signifikan
antara penggunaan APD dengan hasil RBT pada peternak. Penelitian ini menyimpulkan
bahwa perilaku penggunaan APD masih rendah di kalangan peternak sapi dan
menyarankan perlunya peningkatan kesadaran serta intervensi untuk pencegahan
brucellosis di kalangan peternak di wilayah penelitian.

Pendahuluan

Penyakit zoonosis dapat disebabkan oleh virus, bakteri, parasit, dan jamur serta
menimbulkan berbagai jenis gejala klinis pada manusia dan hewan, mulai dari gejala ringan
hingga berat bahkan kematian. Hewan dapat terlihat sehat namun membawa patogen dan
tanpa disadari dapat menginfeksi manusia (CDC, 2021). Jumlah penyakit zoonosis
diperkirakan akan terus meningkat. Saat ini, masyarakat global menghadapi peningkatan
ancaman penyakit zoonosis akibat dampak degradasi lingkungan, pemanasan global, dan
meningkatnya urbanisasi (Wang, 2020).

Zoonosis sangat umum terjadi, muncul dan muncul kembali di Amerika Serikat dan di
seluruh dunia. Para ilmuwan memperkirakan bahwa lebih dari 6 dari 10 penyakit menular pada
manusia berasal dari hewan, dan 3 dari 4 penyakit menular baru atau baru pada manusia berasal
dari hewan (CDC, 2021). Menurut Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), brucellosis adalah
salah satu penyakit zoonosis paling umum di seluruh dunia dan salah satu dari tujuh penyakit
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yang paling terabaikan. Sekitar 500.000 kasus brucellosis pada manusia dilaporkan setiap
tahun, namun kejadian sebenarnya diperkirakan antara 5 juta dan 12,5 juta per tahun.

Di negara berkembang, Brucella abortus, Brucella melitensis, dan Brucella suis
merupakan penyebab utama brucellosis pada hewan dan manusia. Di sisi lain, kejadian
penyakit blues di negara maju tergolong rendah, misalnya di Amerika Serikat, yaitu 0,4 per
satu juta penduduk (Nuh et al., 2018). Beberapa negara, termasuk Suriah, memiliki angka
kejadian tertinggi dibandingkan negara lain yang melaporkan statistik ke WHO (1.603,4 kasus
per juta penduduk), diikuti oleh Mongolia (3.910), Irak (268.8), Tajikistan (211.9) dan Arab
Saudi melaporkan 4.444 (149.5), Iran (141,6) dan negara penting lainnya adalah China 2.138
(2.126), Yunani 1.268 (269), Brazil 1.142 (142). Brucellosis masih menjadi masalah yang tidak
terkendali di wilayah dengan prevalensi tinggi seperti Mediterania, Timur Tengah, Afrika,
Amerika Latin, dan sebagian Asia (Gupte dan Kaur, 2016).

Dengan berkembangnya peternakan di setiap negara, maka ancaman penyakit zoonosis
tidak dapat dihindari. Epidemi brucellosis masih menjadi salah satu penyakit zoonosis yang
masih menjadi masalah kesehatan masyarakat di seluruh dunia. Rute penularan yang umum
pada manusia meliputi saluran pencernaan (menelan susu yang terinfeksi), kulit (kontak
dengan jaringan hewan yang terinfeksi), dan selaput lendir (tetesan), yang dapat ditularkan ke
pekerja laboratorium melalui inhalasi (Noah et al., 2018).

Brucellosis tidak hanya berdampak pada perkembangan industri peternakan saja,
namun seringkali menjadi masalah kronis bagi manusia itu sendiri akibat kesalahan diagnosis,
gejala dan tanda yang tidak spesifik, hingga kesalahan pengobatan dan serangan berulang.
Kesalahan diagnosis menimbulkan beban ekonomi terkait dengan biaya dan durasi pengobatan
brucellosis pada manusia (Wang, 2020).

Indonesia sendiri belum dinyatakan bebas brucellosis, khususnya di wilayah sentra
peternakan sapi perah. Karena sebagian besar peternak sapi perah tidak membunuh sapi yang
positif mengidap brucellosis, sapi yang terinfeksi di wilayah ini akan menjadi pembawa
penyakit sepanjang hidup mereka (Primatica et al., 2021). Gejala utama brucellosis pada sapi
adalah abortus. Infeksi juga dapat menyebabkan lahirnya anak sapi yang lemah (lahir mati),
tertahannya plasenta, dan berkurangnya produksi ASI. Pada sapi jantan dapat terjadi infeksi
vesikular, ampulla, testis, dan epididimis (Suardana, 2015).

Prevalensi brucellosis hewan di negara-negara maju secara ekonomi masih
menimbulkan ancaman terus-menerus terhadap manusia karena alasan sanitasi, namun di
negara-negara maju penyakit ini dapat disebabkan oleh perjalanan internasional, impor pakan
ternak, dan produk lainnya (Wang, 2020). Berdasarkan Keputusan Menteri Pertanian Nomor
4026/Kpts/OT.140/4/2013 menetapkan jenis penyakit zoonosis strategis (PHMS), termasuk
brucellosis (Primatica et al., 2021). Prevalensi brucellosis pada peternakan di Indonesia sangat
tinggi yaitu 40%, dan tersebar luas hampir di seluruh wilayah Indonesia.
merupakan faktor risiko brucellosis pada manusia. Meskipun jumlah kasus brucellosis pada
manusia belum dapat dipastikan sepenuhnya, penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa titer
antibodi terjadi pada pekerja di rumah potong hewan, peternakan sapi, dan peternakan babi. Di
Indonesia, kasus brucellosis belum terdeteksi dengan baik karena brucellosis belum
dipromosikan dengan baik sebagai penyakit zoonosis. Oleh karena itu, masyarakat umum
khususnya peternak belum sepenuhnya memahami bahwa brucellosis merupakan penyakit
yang dapat menular ke manusia (Novita 2016). Selain itu, meskipun penggunaan alat pelindung
diri di kalangan peternak sudah diwajibkan sejak munculnya isu penyakit zoonosis, namun
perilaku penggunaan alat pelindung diri di kalangan peternak masih cukup rendah (Mona et
al., 2017). Meskipun risiko kecelakaan kerja relatif tinggi di industri peternakan, namun banyak
pekerja yang mengabaikan aspek keselamatan dan kesehatan. Ditemukan masih banyak
peternak dan pekerja di bidang peternakan yang tidak memakai atau menggunakan APD (Bayu
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dkk., 2021).Sekitar 22,6% pekerja di rumah potong hewan babi di Jakarta dilaporkan terinfeksi
brucellosis, dan 13,6% di peternakan sapi perah dilaporkan terinfeksi brucellosis.

Penelitian serupa lainnya menemukan bahwa tingkat infeksi brucellosis di kalangan
peternak dan pekerja susu di distrik Pachem adalah 1,46% (Dyah A, 2012). Menurut data
Dinas Peternakan dan Kesehatan Hewan Provinsi Nusa Tenggara Barat pada tahun 2019-2020
baik di kabupaten/kota tidak ditemukan kasus brucellosis pada populasi hewan ternak
(Disnakeswan, 2020). Berdasarkan informasi Dinas Peternakan Lombok Barat sebelum
pemekaran wilayah masih di dapatkan seroprevalensi brucellosis pada hewan ternak di
kecamatan gerung (Ayu, 2022). Populasi ternak sapi di Kecamatan Gerung tersebar di empat
belas desa dan jumlah ternak sapi terbanyak berada di desa Banyu Urip, sedangkan jumlah
penduduk yang bekerja sebagai buruh ternak di Kabupaten Lombok Barat sebanyak 225 orang
(BPS, 2021). Melalui pengamatan di lapangan masih ada hewan ternak yang dicurigai
terinfeksi brucellosis terutama yang memiliki riwayat abortus berulang, sehingga tidak
menutup kemungkinan penularan infeksi brucellosis pada peternak dapat terjadi. Disisi lain,
infeksi brucellosis pada manusia dapat berkembang menjadi kronis mengakibatkan gangguan
beberapa organ yang serius diantaranya endokarditis, paralisis, pembesaran hati dan limfa,
artritis, abortus pada kehamilan trimester awal dan dapat mengakibat epididimitis dan orkitis
(Bosilkovski et al., 2020).

Penelitian ini bertujuan untuk mengkaji hubungan antara penggunaan alat pelindung
diri (APD) dengan kejadian brucellosis pada peternak sapi di Kecamatan Gerung. Brucellosis
adalah penyakit zoonosis yang dapat menular dari hewan ke manusia dan memiliki risiko tinggi
bagi peternak yang berinteraksi langsung dengan hewan ternak, terutama sapi. Penggunaan
APD, seperti masker, sarung tangan, dan pakaian khusus, diharapkan dapat mengurangi risiko
paparan terhadap agen penyebab brucellosis. Penelitian ini berfokus untuk memahami apakah
tingkat kepatuhan penggunaan APD di kalangan peternak memiliki korelasi dengan insiden
brucellosis. Melalui penelitian ini, diharapkan dapat diperoleh pemahaman yang lebih
mendalam mengenai peran APD dalam mencegah penularan brucellosis di tingkat peternak,
yang pada akhirnya akan berkontribusi terhadap perbaikan kebijakan keselamatan kerja dan
kesehatan hewan di sektor peternakan.

Penelitian ini memiliki manfaat teoritis dan praktis. Secara teoritis, penelitian ini dapat
memperkaya wawasan dan pengetahuan mengenai infeksi brucellosis pada peternak sapi serta
mendukung pengembangan ilmu pengetahuan yang dipelajari di bangku perkuliahan. Secara
praktis, penelitian ini memberikan manfaat bagi para peternak dengan menyediakan informasi
terkait penyakit menular brucellosis, yang diharapkan dapat memotivasi mereka untuk lebih
waspada terhadap risiko penyakit zoonosis dan meningkatkan perilaku mawas diri. Selain itu,
bagi Dinas Peternakan, hasil penelitian ini dapat menjadi bahan evaluasi program dan
pertimbangan dalam pengambilan kebijakan yang lebih efektif untuk mengurangi risiko
brucellosis di wilayah setempat.

Penelitian ini dapat menambah wawasan dan pengetahuan mengenai infeksi brucellosis
pada peternak sapi, serta dapat sebagai sarana pengembangan ilmu pengetahuan yang secara
teoritis dipelajari di bangku perkuliahan.

Berdasarkan data diatas, peneliti tertarik melakukan penelitian keberadaan infeksi
brucellosis pada peternak sapi di Kecamatan Gerung Kabupaten Lombok Barat Provinsi Nusa
Tenggara Barat oleh karena dampak kesehatan yang cukup serius dan belum adanya penelitian
terkait penularan infeksi brucellosis pada peternak di Provinsi Nusa Tenggara Barat..

Metode Penelitian

Pada penelitian ini menggunakan desain observasional analitik dengan pendekatan
crosssectional. Tempat pemeriksaan dilakukan di laboraturium Veteriner Lombok Barat dan
laboratorium Biomedik Udayana. Waktu yang diperlukan dalam penelitian yakni selama 6
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bulan (dimulai pada bulan Mei 2023 hingga Desember 2023) terhitung dari pengajuan judul
penelitian sampai penelitian selesai. Populasi yang dituju dalam penelitian adalah peternak sapi
berdomisili di Kabupaten Lombok Barat Provinsi Nusa Tenggara Barat sedangkan populasi
terjangkau yakni peternak sapi yang berada di desa Kecamatan Gerung. Adapun Kriteria
sampel pada penelitian ini adalah kriteria Inklusi yaitu peternak berusia 18 - 60 tahun dan
kriteria Eksklusi yaitu peternak yang tidak aktif secara langsung memelihara hewan ternak dan
peternak yang menolak berpartisipasi.

Berdasarkan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Novita et al (2017) prevalensi
brucellosis peternak diadapatkan 7,02%, maka jumlah sampel yang digunakan pada penelitian
ini dengan menggunakkan Rumus Lemeshow adalah sebagai berikut :

N = Z21-0.P(1-P)

d2

N = 1.962x0.07(1-0.07)
0.12

N = 3.841x0.0651
0.01

N =26

Keterangan :

Z : Confidence Interval : 95%

P : Proporsi kejadian sakit berdasarkan penelitian sebelumnya (7,02%)
d : Alpha (0,10) atau sampling eror 10%

N : Besar Sampel

Berdasarkan rumus diatas maka didapatkan sebanyak 26 minimal sampel peternak yang
akan di teliti. Untuk mengantisipasi kemungkinan drop out 10 % maka jumlah sampel yang
dihitung :

2

n"= n_
1-f
n"= 26
1-0,1
n’ =29

Keterangan :

n’: Jumlah Subjek yang dihitung

n : Jumlah sampel minimal

f : perkiraan proporsi drop out 10%

Dengan penambahan proposi drop out maka jumlah sampel yang diteliti digenapkan
menjadi 30 sampel. Akan tetapi untuk memperkaya sampel, dalam penelitian ini ditambahkan
10 responden sehingga jumlah keseluruhan sampel yang diteliti sebanyak 40 sampel.

Tabel 1 Definisi Oprasional
No. Definisi Operasional Alat Ukur Skala Data
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Peternak Brucellosis :

Peternak sapi yang mengalami infeksi
brucellosis dibuktikan dari pemeriksaan
serologi Rose Bengal Test menujukkan
hasil positif 3 dan dikonfirmasi dengan
pemeriksaan PCR. Apabila hasil positif
1, 2 ataupun negatif namun dengan
pemeriksaan molekuler PCR yang
terkonfirmasi  positif yakni  berupa
gambaran single band dari hasil
elektroforesis pada urutan basa 223 bp
(BSCP31) dan 498 bp (IS711).

Uji Lab

Nominal

Penggunaan Alat Pelindung Diri :

Peternak yang menggunakkan alat
proteksi diantaranya : sepatu boot,
pakaian khusus dan sarung tangan saat
memberikan pakan, memandikan dan
juga membersihkan kandang sapi.

Kuesioner

Nominal

Rose Bengal Test :

Pemeriksaan yang mengukur titer
antibodi 1gG atau IgM serum penderita
yang bereaksi dengan antigen brucella
dari rose bengal test sehingga terjadi
reaksi aglutinasi. Jika tidak terjadi
aglutinasi campuran antigen dan serum
tetap homogen dan berwarna ungu
kemerahan. Reaksi positif apabila
tampak partikel gumpalan halus dengan
tepi dikelilingi partikel yang menumpuk
membentuk garis atau gumpalan partikel
terlinat kasar. Reaksi negatif apabila
tidak tampak reaksi titik-titik aglutinasi
atau homogen.

Serologi

Nominal

Polymerase Chain Reaction :

Pemeriksaan untuk mendeteksi
keberadaan bakteri pada penderita
dengan 2 pasang primer brucella spp.
Atau brucella abortus pada sampel
darah penderita. Reaksi positif ketika
primer BSCP31 teramplifikasi pada
besaran 223 bp sehingga terbentuk
aplikon berupa single band 223 bp dan
primer 1S711 teramplifikasi pada 498 bp
sehingga terbentuk aplikon berupa single
band 498 bp. Reaksi negatif apabila
tidak dapat teramplifikasi pada kedua
primer yang digunakan sehingga tidak

PCR Reader

Nominal
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akan terbentuk band pada visualisasi
PCR.

Dalam penelitian ini menggunakan bahan dan alat penelitian, alat yang digunakan
seperti Spuit 5 cc, Tabung EDTA, Alkohol Swab, Sarung tangan, Masker, Ice Box, Freezer -
200C, Micropipet, Cawan RBT, Cenrtifuge, PCR Reader, Lembar Persetujuan, Laptop. Bahan
yang digunakan dalam penelitian ini antara lain: Reagen RBT, Serum, Aquabides pro injeksi,
Cairan Salin, Primer Brucella

Dalam pengambilan sampel, metode yang digunakan yakni metode simple random
sampling, dilakukan pengacakan 40 sampel dari 200 peternak dengan menyesuaikan kriteria
sampel yang telah ditentukan pada lokasi pengambilan sampel. Sampel laboratorium yang akan
diperiksa yakni sampel darah peternak dengan cara pengambilan darah di vena mediana cubiti
menggunakan spuit 5 cc disposable sebanyak 5 ml dan kemudian dimasukan pada vacutainer
serta diberi label. Pada penelitian ini ada beberapa cara untuk mengolah sampel penelitian
yakni:

a) Pemeriksaan Rose Bengal Test

e Sampel darah pada tabung plain diletakkan di suhu ruangan hingga terbentuk bekuan
darah selama 1-2 jam atau dapat disimpan selama 24 jam dengan suhu 4°C.

e Serum yang terbentuk diambil dari tabung plain setelah disentrifugasi dengan putaran
2500 rpm dalam 10 menit dengan suhu kamar.

e Serum yang diperoleh kemudian diberikan label menyesuaikan urutan sampel yang
selanjutnya diletakkan dalam deep freezer (—20°C) selama 1-3 hari hingga saat
diperiksa.

e Proses pemeriksaan Rose Bengal Plate Test menggunakkan dengan menempatkan
serum sampel dan reagen antigen (25-30 pl) berdampingan di atas plat kemudian
campur secara menyeluruh.

e Plat digoyangkan perlahan selama 4 menit dengan mengikuti bentuk oval sumbu mana
yang dimiringkan menurut sumbu pelat namun jika alat pencampur berbentuk stik,
campuran reaksi dibuat mengikuti bentuk bulat.

e Ukuran campuran reaksi harus sedemikian rupa sehingga ketebalannya cukup tipis
untuk memungkinkan pembacaan reaksi dan cukup lebar untuk membatasi penguapan
selama waktu reaksi. Disarankan bahwa ukuran campuran reaksi sesuai dengan sisi
persegi 15-20 mm. Jika tampak aglutinasi maka sampel dinyatakan positif brucellosis
(MonLab, 2013).

b) Pemeriksaan PCR melalui beberapa langkah yakni :

Pada pemeriksaan PCR terdiri dari beberapa tahapan namun tidak kalah pentingnya
yakni persiapan kontrol positif. Kontrol positif bisa menggunakan strain bakteri komersil yang
nantinya akan dilakukan proses kultur. Dalam penelitian tidak menggunakkan metode kultur
dikarenakan bakteri brucella sangat infeksius dan memerlukan Laboratorium dengan Biosafety
Level 3. Dalam penanganan spesimen sampel darah dilakukan di dalam Biosafety Cabinet Il
atau di meja laboratorium secara hati-hati dalam melakukan tindakan yang menimbulkan
aerosol (CDC, 2017). Oleh karena itu, penelitian ini menggunakkan alternatif kontrol positif
dari desain primer beberapa sumber jurnal.

e Tahapan Persiapan Sampel

» Sampel darah pada tabung EDTA diambil sebanyak 1 ml untuk dilisiskan dengan
mencampurkan aquabides pro injeksi sebanyak 1 ml (1:1)

» Disentrifugasi dalam putaran 8000 rpm dalam 1 menit.
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Larutan supernatan dihilangkan, dan dibersihkan kembali dengan mencampurkan
aquabides sebanyak 1 ml

Disentrifugasi dalam putaran 8000 rpm dalam 1 menit.

Larutan supernatan dibuang dan endapan yang terbentuk ditambahkan normal salin
sebanyak 200 pl kemudian disimpan di freezer pada suhu -20°C.

Sampel yang sudah terkumpul selanjutnya dikirim ke laboratorium Mikrobiologi
Udayana dengan menggunakkan cooler box.

Tahapan Isolasi DNA

Siapkan waterbath/oven pada suhu 70°C

Siapkan sesuai kebutuhan Elusion buffer (75 ul per sampel) dan di inkubasi pada suhu
70°C

Masukkan 200 pl darah/buffy coat

Tambahkan 200 pl binding buffer (Elusion buffer) ke dalam tube tersebut

Tambahkan 40 ul proteinase K, vortex hingga homogen kemudian di diamkan dalam
10 menit dengan suhu 700C

Tambahkan 100 pul isopropanol, vortex

Masukkan kedalam filter tube yang sudah berisi collection dan disentrifugasi 8000 rpm
dalam waktu 1 menit

Collection tube disisihkan selanjutnya gunakan yang baru

Tambahkan inhibitor Removal Buffer (4A) sejumlah 5 pl kemudian disentrifugasi 8000
rpm dalam waktu 1 menit

Collection tube disisihkan selanjutnya gunakan yang baru

Tambahkan Wash Buffer (4) sebanyak 500 pl selanjutnya disentrifugasi 8000 rpm
dalam waktu 1 menit

Collection tube disisihkan selanjutnya gunakan yang baru

Tambahkan Wash Buffer (4) sebanyak 400 ul selanjutnya disentrifugasi 8000 rpm
dalam waktu 1 menit

Collection tube dibuang kemudian diganti gunakan centrifuge tube 1,5 ml
disentrifugasi 8000 rpm dalam waktu 1 menit

Sisihkan centrifuge tube kemudian diganti baru

Masukkan 25 pl elusion buffer kedalan tube tersebut kemudian disentrifugasi 8000 rpm
dalam 1 menit

Sisihkan filter tube dan simpan centrifuge tube yang berisi DNA di -800C.

Tahapan Persiapan Primer

Dua pasangan primer yang banyak digunakan untuk deteksi genus Brucella adalah

B4/B5 (Kamal et al., 2013; Garshasbi et al., 2014; Luna et al., 2016; Zamanian et al., 2020)
merupakan gen mengkode sintesis protein membran imunogenik 31 kDa yang spesifik,
sedangkan 1S711 untuk mendeteksi sekuen spesifik pada B. abortus yang mana sebagai
penyebab brucellosis pada sapi (Garshasbi et al., 2014; Luna et al., 2016; Ardiyanto et al.,
2020). Primer dinilai menggunakan software bioinformatika termasuk Basic Local Alignment
Search Tool (BLAST).

Tabel 2 Data Primer

Produk Gene Sequence 5° — 3’ Primer
223bp BSCP31 TGGCTCGGTTGCCAATATC B4
CGCTTGCCTTTCAGGTCTG B5
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498bp IS711

TGCCGATCACTTAAGGGCCTTCAT F

GACGAACGGAATTTTTCCAATCCC

R
Tabel 3 Proses PCR
Target Gen Kondisi Siklus Jumlah
Langkah Suhu Waktu Siklus
BSCP31 Initial 90°C 5 menit 1
Denaturation
Denaturation ~ 90°C 1 menit
Annealing 53°C 1 menit 40x
Extension 72°C 1 menit
Final 72°C 10 menit 1
Extension
IS711 Initial 90°C 5 menit 1x
Denaturation
Denaturation ~ 90°C 1 menit
Annealing 53°C 1 menit 40X
Extension 72°C 1 menit
Final 72°C 10 menit 1
Extension

Alur Penelitian
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Gambar 1 Bagan Alur Penelitian

Dalam penelitian ini, data yang diperoleh kemudian dianalisis menggunakkan
perangkat lunak yakni SPSS versi 25 melalui beberapa tahap sebagai berikut :
1. Analisis deskriptif
Dilanjutkan dengan melakukan analisis deskriptif untuk memperoleh informasi karakteristik
yang disusun dalam penelitian ini. Analisa data tersebut merupakan analisa univariat untuk
mengetahui gambaran karakteristik data dasar dari variabel yang digunakan yaitu rerata
(mean), median, simpangan baku, jenis kelamin, usia dan serologi.

2. Analisis Data :
Tabel 4 Tabel Rasio Prevalensi
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Penggunaan Peternak Peternak

APD Brucellosis (+)  Brucellosis (-)
APD (+) A B AB
APD (-) C D CD
AC BD

A = subjek mengalami faktor risiko dan menimbulkan efek.
B = subjek mengalami faktor risiko namun tidak menimbulkan efek.
C = subjek tidak mengalami faktor risiko namun menimbulkan efek.
D = subjek tidak mengalami faktor risiko dan tidak menimbulkan efek
Rumus Rasio Prevalensi (RP) = A/A+B : C/C+D
a. Jika RP=1, bermakna bahwa faktor risiko tidak mempengaruhi terjadinya efek atau
diasumsikan bersifat netral.
b. Jika RP>1, bermakna bahwa faktor risiko sebagai penyebab efek
c. Jika RP<1, bermakna bahwa faktor risiko bukanlah penyebab efek melainkan sebagai
faktor pelindung.

Hasil dan Pembahasan
Analisis Deskriptif

Pada penlitian ini menggunakan desain observasional analitik dengan pendekatan
crosssectional. Sampel pada penelitian ini yakni peternak sapi di kecamatan gerung sebanyak 40
peternak yang seluruhnya berjenis kelamin laki-laki. Sebaran peternak terdiri dari kelurahan gerung
selatan sebanyak 25 peternak, gerung utara sebnyak 10 peternak dan dasan geres sebanyak 5
peternak.

Tabel 5 Penggunaan APD

Penggunaan APD Frekuensi Persentase
Menggunakan APD 4 10%
Tidak Menggunakkan 36 90%
APD
40 100%

Berdasarkan tabel diatas didapatkan sebanyak 4 orang peternak (10%) memiliki riwayat
penggunaan APD, sedangkan 36 orang (90%) tidak memiliki riwayat penggunaan APD.

Tabel 6 Usia Peternak Sapi

Usia Peternak Frekuensi Persentase
15-64 tahun 38 95%
>65 tahun 2 5%
40 100%
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Berdasarkan tabel diatas, usia peternak sapi lebih banyak berada pada rentang usia 15-64
tahun yakni 95%. Sedangkan peternak sapi dengan rentang usia >65 tahun merupakan frekuensi
terendah yakni 5%.

Tabel 7 Durasi Beternak

Lama Beternak Frekuensi Persentase
1-10 tahun 5 12,5%
11-25 tahun 14 35%
> 26 tahun 21 52,5%
40 100%

Berdasarkan tabel diatas, rata-rata lama beternak yang paling banyak yakni selama > 26
tahun, sedangkan lama beternak 1-10 tahun memiliki jumlah paling sedikit.

Selanjutnya dilakukan pengumpulan sampel darah sebanyak 40 orang dengan cara
pengambilan darah vena mediana cubiti sejumlah 5cc dan setelah itu dilanjutkan pemeriksaan
laboratorium, Sampel darah vena sebanyak 5cc ditampung dalam wadah tabung EDTA yang
selanjutnya akan diambil 1 cc (buffy coat) untuk persiapan proses PCR. Darah dengan volume 4 cc
pada tabung EDTA selanjutnya dilakukan proses sentrifugasi untuk mendapatkan lapisan serum
yang dibutuhkan dalam pemeriksaan Serologi Rose Bengal Test. Pemeriksaan RBT dikerjakan pada
Laboratorium Veteriner Lombok Barat Nusa Tenggara Barat

Pada tahapan pemeriksaan Rose Bengal Test dibutuhkan sebanyak 25 uL pada tiap sampel
serum peternak yang diletakkan pada sumur plate. Selanjutnya akan ditambahkan sebanyak 25 uL
antigen brucella pada tiap sumur plate yang sudah terisi serum. Pada daerah sumur plate urutan
terakhir diletakkan kontrol positif dan negatif. Setelah sumur plate terisi kemudian di homogenkan
menggunakkan rotatory aglutinator selama 4 menit.

kontrol negatif kontrol posdtif Sampel

Gambar 2 Reaksi Aglutinasi Ringan Rose Bengal Test

Hasil pemeriksaan Rose Bengal Test didapatkan hasil negatif pada 30 sampel peternak dan
sebanyak 10 sampel menunjukkan adanya reaksi agglutinasi ringan. Reaksi aglutinasi ringan ini
tergolong reaksi positif 1 yakni apabila terjadi aglutinasi halus dengan batas tepi agak jelas dan
cairan tetap homogen (KEMENPAN RI, 2020). Hasil pemeriksaan RBT ini akan dikonfirmasi
dengan pemeriksaan PCR.

Pemeriksaan PCR menggunakan sampel darah 1 ml (buffy coat) akan dilakukan tahapan
isolasi DNA. Berikutnya dilakukan proses pencampuran Primer dengan DNA masing-masing
sampel, yang selanjutnya dilakukan proses PCR dengan tahapan :

Tabel 8 Proses PCR
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Target Gen Kondisi Siklus Jumlah
Langkah Suhu Waktu Siklus

BSCP31 Initial 90°C 5 menit 1
Denaturation
Denaturation ~ 90°C 1 menit
Annealing 50°C 1 menit 35x

Extension 72°C 1 menit
Final 72°C 10 menit 1
Extension
IS711 Initial 90°C 5 menit 1x

Denaturation
Denaturation ~ 90°C 1 menit
Annealing 50°C 1 menit 35x

Extension 72°C 1 menit
Final 72°C 10 menit 1
Extension

Pada persiapan pemeriksaan PCR dilakukan sample pooling yakni menggabungkan atau
mencampur beberapa sampel ke dalam satu tabung untuk yang kemudian dilakukan pengujian
sebagai sampel tunggal (Rizal, 2021). Setiap satu pcr tube berisikan 5 sampel DNA peternak yang
berebeda sehingga didapatkan jumlah total 8 sampel pooling yang diberi kode A1-H1 untuk gen
BSCP31 dan kode A2-H2 untuk gen IS711. Pada penelitian ini pemeriksaan PCR tidak
menggunakan kontrol positif.

Gambar 3 Hasil Elektrofresis Pooling Sampel Target Gen BSCP31 (223bp)

Hasil pemeriksaan PCR pada gen BSCP31 pooling sampel didapatkan sampel H1 (terdiri
dari nomor sampel 9, 40, 41, 42, 43) menunjukkan gambaran pita sedikit diatas 200bp. Pada sampel
Al sampai G1 tidak ditemukan gambaran pita.
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3000bp

500bp

Gambar 4 Hasil Elektroforesis Pooling Sampel Target Gen 1S711 (498bp)

Hasil pemeriksaan PCR pooling sampel pada gen 1S711 didapatkan gambaran pita
mendekati target 498 base pair pada sampel pooling E2 (terdiri dari nomor sampel no. 17, 19, 23,
24, 25). Pada sampel A2, B2, C2, D2, F2, G2 dan H2 tidak didapatkan gambaran pita.

Selanjutnya dilakukan penguraian sampel untuk pemeriksaan PCR pada gen BSCP31
sampel H1 (terdiri dari nomor sampel 9, 40, 41, 42, 43), sehingga didapatkan 2 sampel membentuk
pita mendekati target 223 base pair yakni sampel no.43 dan no.4. Dalam proses PCR tidak
menggunakkan ontrol positif maka diperlukan DNA sequencing untuk mengidentifikasi hasil secara
tepat.

Dari hasil proses sequencing pada sampel no.43 dan no.4 target gen BSCP31 selanjutnya
dilakukan proses editing dengan menggunakkan software MEGA versi 11. Terdapat 2 pita yang
terbentuk pada sampel no.43 sedangkan 1 pita terbentuk pada sampel no.4 yang mendekati target
Gen BSCP31 223bp. Hasil editing kemudian dilakukan BLAST nukleotida untuk mengidentifikasi
sekuen tersebut. Hasil dari proses BLAST menunjukkan Homo sapiens.

Berdasarkan hasil pemeriksaan PCR pada universal primer Brucella spp. (BSCP31), maka
hasil pooling sampel pada gen IS711 (terdiri dari nomor sampel 9, 40, 41, 42, 43) tidak dilanjutkan
proses penguraian.

Analisis Rasio Prevalensi

Tabel 9 Rasio Prevalensi

Penggunaan APD Peternak Peternak Jumlah
Brucellosis Brucellosis (-)
(+)
Menggunakkan 0(A) 4 (B) 4 (A+B)
APD
Tidak Menggunakkan 0(C) 36 (D) 36 (C+D)
APD
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Jumlah 0 40 40

Rasio Prevalensi = A+AB
C+CD
= 4
36
=0,11

Berdasarkan nilai rasio prevalensi <1 maka dapat disimpulkan bahwa penggunaan APD bukan
merupakan faktor risiko penularan brucelosis kepada peternak sapi.

Tabel 10 Tabel Hubungan Penggunaan APD dengan Hasil RBT

Penggunaan APD RBT (+) RBT (-) Jumlah
Menggunakkan 0 4 4
APD
Tidak 10 26 36
Menggunakkan
APD
Jumlah 10 30 40

Berdasarkan tabel diatas didapatkan skala data kategorik dan dilanjutkan menilai proporsi kedua
variabel dengan menggunakan uji Chi Square.

Tabel 11 Uji Chi Square
Chi-Square Tests

Asymptotic
Significanc Exact Sig.  Exact Sig.
Value df e (2-sided)  (2-sided) (1-sided)

Pearson Chi-Square 1.481% 1 224

Continuity 370 1 543

Correction®

Likelihood Ratio 2.446 1 118

Fisher's Exact Test .556 .300
Linear-by-Linear 1.444 1 229

Association

N of Valid Cases 40

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count
is 1.00.
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b. Computed only for a 2x2 table

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa terdapat nilai expected (harapan) < 5 maka
nilai p = 0.556 (>0.05). Dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan signifikan antara penggunaan
APD dengan hasil RBT.

Pada penelitian ini menunjukkan seluruh sampel peternak di kecamatan gerung adalah laki-
laki. Sesuai ada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Novita et al. tahun 2017, Lucia et al.
tahun 2017 dan Ahzan et al. tahun 2021 menunjukkan sampel paling banyak adalah pria yang
masing-masing 52%, 100% dan 74%. Pekerjaan sebagai peternak sapi memerlukan kegiatan fisik
dan energi, tidak sebatas hanya memberikan pangan melainkan berawal dari mengelola kandang,
memberikan pangan, memandikan ternak, membersihkan kotoran ternak, menjaga kesehatan ternak
dan sebagainya. Hal ini juga dapat menjadi dasar yang menjelaskan bahwa mengapa infeksi
brucellosis lebih dominan terjadi pada laki-laki. Keadaan ini juga dapat menjelaskan bahwa laki-
laki akan lebih memiliki risiko kontak dengan ternak sebagai reservoir brucella.

Usia peternak pada penelitian ini menunjukkan lebih banyak usia yang berada pada rentang
15-64 tahun yakni 95%. Sesuai pada penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Lucia et al. tahun
2017 menunjukkan usia sampel lebih dominan pada rentang 18-50 tahun sebanyak 90%, oleh Ahzan
et al. tahun 2021 juga menunjukkan usia sampel lebih dominan pada rentang 17-55 tahun yakni
78,7%. Sedangkan pada penelitian Kustiningsih et al, tahun 2023 usia 25-50 tahun sebanyak 68.9%
merupakan rentang usia yang dominan. Menurut Keputusan Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia tahun 2021 yang menyatakan usia pada rentang 15-64 tahun merupakan usia yang
produktif bagi masyarakat dalam melakukan pekerjaan maupun menghasilkan barang dan jasa.

Peternak yang menggunakkan APD pada penelitian ini didapatkan sebanyak 4 orang
peternak (10,5%), sedangkan 36 orang (90%) tidak menggunakkan APD. Sejumlah 10 peternak
(25%) yang tidak menggunakkan APD menunjukkan hasil RBT positif satu (+) dan tidak terdapat
peternak yang menggunakkan APD menunjukkan hasil RBT positif satu (+). Sedangkan 4 (10%)
peternak yang menggunakkan APD menunjukkan hasil RBT (-) dan 36 (90%) peternak tidak
menggunakkan APD menunjukkan hasil RBT (-). Berdasarkan data diatas dapat disimpulkan
kurangnya perilaku penggunaan alat pelindung diri pada peternak sapi. Hal ini sesuai dengan
penelitian yang dilakukan oleh Yogi pada tahun 2022 menemukan terdapat kurangnya perilaku
penyediaan dan penggunaan APD dengan kejadian Pitted keratolysis pada peternak sapi di
kabupaten kediri. Tingkat penggunaan APD yang semakin rendah, memberi kesempatan terjadinya
kecelakaan kerja yang semakin besar salah satunya pada peternak sapi (Bayu et al., 2021).

Pada pemeriksaan laboratorium diagnostik brucellosis pada peternak menggunakkan
serologi Rose Bengal Test. Sebanyak 10 peternak (25%) menunjukkan reaksi positif satu (+).
Adanya reaksi aglutinasi minimal yang menandakan adanya keberadaan antibodi IgM dan IgG pada
tubuh penderita terhadap bakteri brucella. Serodiagnosis brucellosis mendeteksi keberadaan
antibodi terhadap komponen smooth-Lipopolisakarida (S-LPS) umumnya dilakukan dengan
menggunakan antigen yang diekstraksi dari strain B. abortus S19. Sehingga tes serodiagnostik yang
didasarkan pada pengenalan S-LPS ini tidak dapat menghindari terjadinya reaksi silang terhadap
bakteri lain. Molekul LPS membawa epitop yang bereaksi silang dengan berbagai organisme Gram-
negatif, antara lain Yersinia enterocolitica O:9, Salmonella abortus-ovis, Francisella tularensis,
Escherichia coli 0116 dan O157, dan Vibrio cholerae. Oleh karena itu, hasil uji serodiagnostik yang
menargetkan S-LPS harus diinterpretasikan dengan hati-hati dan dikorelasikan dengan manifestasi
klinis penyakit dan data epidemiologis. Antibodi anti-S-LPS yang bertanggung jawab atas reaksi
nonspesifik ini sebagian besar adalah isotipe IgM (Yagupsky et al., 2020). Pada fase akut infeksi
brucella akan menunjukkan peningkatan antibodi IgM hingga memuncak sampai 3 bulan periode
infeksi setelah itu disusul peningkatan kadar antibodi 1gG dan IgA. Seiring perjalanan infeksi kronis
brucella terjadi penuruan tajam titer antibodi IgM dan IgA sedangkan IgG masih dapat terdeteksi
walaupun disertai penuruan. Sehingga uji aglutinasi cenderung berkinerja lebih baik untuk
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mendiagnosis kasus akut, selain terjadi penurunan sensitivitas dalam mendeteksi kasus brucellosis
kronis atau neurobrucellosis. Pada pasien yang dicurigai kasus kronis direkomendasikan
menggunakkan ELISA untuk mendeteksi keberadaan 1gG (CDC, 2017). Beberapa penelitian
sebelumnya menunjukkan sensitivitas yang tinggi pada hasil pemeriksaan RBT yakni penelitian
Ekiri et al., tahun 2020 menunjukkan sentivitas RBT pasien dengan brucellosis yang dikategorikan
sebagai brucellosis akut 98%, subakut 84%, kronis 61%, dan neurobrucellosis 22%. Penelitian oleh
Ruiz mesa et al., tahun 2005 memiliki hasil sensitivitas RBT adalah 89,9% untuk pasien yang
gejalanya berlangsung selama <2 minggu, 95,7% untuk mereka dengan gejala selama 2 minggu
sampai 1 bulan, 94,1% untuk mereka dengan gejala selama 1-3 bulan, dan 88,1%untuk mereka
dengan gejala selama > 3 bulan. Penelitian oleh Salih et el., tahun 2007 menunjukkan infeksi akut
sebesar 73,1% lebih tinggi daripada pasien dengan riwayat infeksi 26,8% yang disebabkan oleh
peningkatan kadar titer antibodi pada pasien dengan infeksi sebelumnya (Salih et al., 2007).

Berbeda dengan penelitian di Indonesia sebelumnya oleh Novita et al., pada tahun 2017 di
kecamatan Cilawu daerah Garut menemukan 7,02 % peternak positif melalui pemeriksaan RBT
yang terkonfirmasi pemeriksaan Complement Fixation Test. Begitu juga pada penelitian Sahayati
et al., pada tahun 2019 di kabupaten Sleman daerah Yogyakarta menemukan sebanyak 0,8%
peternak positif melalui pemeriksaan RBT dan terkonfirmasi positif PCR konvensional. Perbedaan
hasil ini dikarenakan penelitian yang dilakukan sebelumnya oleh karena pada daerah penelitian
masih didapatkannya hewan ternak yang positif terinfeksi brucellosis sehingga memperbesar
peluang penularan brucellosis ke peternak. Dalam hal ini, penting untuk ditekankan bahwa diagnosis
brucellosis pada manusia harus dibuat berdasarkan gejala yang sesuai, temuan klinis dan anamnesis
menyeluruh, sehingga tidak dapat hanya mengandalkan hasil positif yang lemah dalam tes serologi
S-LPS. Kelemahan dari pemeriksaan Rose Bengal Test yakni hanya dapat mendeteksi keberadaan
antibodi sehingga tidak mampu mengidentifikasi agen penyebab, pemeriksaan ini tidak dapat
dijadikan sebagai pedoman diagnosis sehingga memerlukan pemeriksaan serologi tambahan
ataupun pemeriksaan molekular dan dapat terbentuknya fenomena prozone sebagai akibat tingginya
kadar antibodi yang melapisi partikel antigen sehingga dapat mengganggu pembentukan aglutinasi
(Tankeshwar, 2022).

Hasil Pemeriksaan PCR konvensional menunjukkan hasil negatif. Berbeda dengan
penelitian yang dilakukan di Sulawesi oleh Ahzan et al., tahun 2021 yang menunjukkan 3 sampel
peternak yang memiliki riwayat kontak memberikan hasil positif (+++) sedangkan 1 sampel dengan
hasil positif (++) dari pemeriksaan RBT. Selanjutnya hanya 2 sampel yang positif melalui uji
konfirmasi dengan PCR konvensional. Metode PCR saat ini sangat bermanfaat dalam diagnosis
infeksi brucellosis pada manusia utamanya dalam menunjang pemeriksaan serologi oleh karena
sering terjadinya kecurigaan terhadap reaksi silang. Beberapa penelitian pada pasien diantaranya
yang dilakukan oleh Garshasbi et al., pada tahun 2014 menjelaskan sebanyak 180 pasien yang
diduga menderita brucellosis aktif dilakukan dengan pemeriksaan DNA diekstraksi dari sampel
serum dengan menggunakan kit komersial. Amplifikasi PCR dilakukan untuk mendeteksi DNA
Brocella dengan menggunakan gen target BCSP31 dan lokus 1S711. Uji PCR menggunakan
amplikon 223 bp didapatkan sebesar 73,8% (133/180) dari serum yang diuji dengan menggunakan
primer (B4/B5) yang berasal dari gen yang mengkode antigen Brucella abortus 31-kDa. Sedangkan
amplikon 498 bp diperoleh pada 63,8% (115/180) sampel menggunakan primer spesifik Brucella
abortus yang berasal dari lokus yang berdekatan dengan ujung 3' 1IS711. Sedangkan penelitian oleh
Hasan et al., tahun 2022 menggunakan real-time PCR untuk mendiagnosis brucellosis akut dari 68
sampel pasien yang dinyatakan seropositif dengan gejala fever unknown origin. Kemudian dengan
real-time PCR gen BSCP31 didapatkan sebanyak 57 sampel (83,3%) dinyatakan positif brucellosis
akut.

Dalam penelitian ini, peternak tidak diketahui mengalami tanda dan gejala yang dicurigai
brucellosis, hal ini berkaitan dengan keberadaan bakteri di dalam darah (bakterimia) sehingga
menyebabkan pemeriksaan PCR menunjukkan hasil negatif. Kelemahan dari pemeriksaan
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Polymerase Chain Reaction yakni sebagian besar metode ini dikembangkan menggunakan DNA
Brucella spp. yang dibuat langsung dari kultur bakteri sebagai kontrol positif yang mana
memerlukan standar laboratorium BSL3, memerlukan biaya yang tinggi dan prosedur yang ideal
agar tidak terjadi kontaminasi pada spesimen dan sangat bergantung pada sampel yang digunakan
berdasarkan pada fase infeksi bakteri (Yu et al., 2010).

Dari hasil pemeriksaan PCR didapat gambaran pita pada sampel no.43 dan no.4 target gen
BSCP31 223bp. Oleh karena tidak adanya kontrol positif pada pemeriksaan PCR maka harus
dilakukan proses sequencing di laboratorium rujukan. Hasil dari editing sequencing dengan software
MEGA v11 dan di identifikasi menggunakkan BLAST sehingga didapatkan hasil Homo sapien.
Kesimpulan dari pita yang terbentuk pada kedua sampel tersebut merupakan variasi gen manusia.

Berdasarkan hasil pemeriksaan serologi RBT yang dikonfirmasi dengan uji PCR dari 40
sampel peternak sapi sebanyak 30 peternak dinyatakan tidak terinfeksi brucella. Sedangkan 10
sampel peternak sapi yang menunjukkan hasil RBT positif 1 (terdapat antibodi minimal), dapat
disimpulkan bahwa 10 peternak memiliki riwayat terpapar brucella sebelumnya atau bakteri lain
yang menyebabkan abortus pada sapi yang mempengaruhi reaksi silang pada RBT. Pada penelitian
ini tidak menilai adanya tanda dan gejala yang dicurigai brucellosis sehingga tidak dapat menilai
fase infeksi yang terjadi.

Berdasarkan nilai rasio prevalensi 0,11 yang berarti nilai RP = <1 maka dapat disimpulkan
bahwa penggunaan APD bukan merupakan faktor risiko penularan brucelosis kepada peternak sapi.
Kontak langsung merupakan transmisi bakteri burcella dalam menginfeksi host baik hewan maupun
manusia, pengendalian hewan sebagai host utama tentunya merupakan langkah terbaik dalam
memutus mata rantai zoonosis dalam hal ini yakni dengan melakukan pemberian vaksin hewan.
Sebagai upaya pemerintah menekan penularan, hewan yang telah tervaksinasi tentunya akan lebih
bertahan dan tidak mudah terinfeksi brucellosis. Selain itu, perilaku higenitas diri dan rutinitas
dalam membersihkan kandang dapat mengurangi kesempatan bakteri berkembang biak dan
melakukan kontak terhadap peternak itu sendiri sehingga dapat memberikan andil dalam
pencegahan penyakit.

Pada penelitian ini dilakukan penilaian hubungan penggunaan APD dengan hasil RBT
menggunakkan uji Chi Square, yang didapatkan nilai p =1 (>0,05). Hasil ini menyimpulkan tidak
ada hubungan yang signifikan antara penggunaan APD dengan hasil RBT. Dalam hal ini terjadinya
infeksi pada peternak sapi dapat bersifat multi faktorial sehingga memerlukan pertimbangan lebih
lanjut dalam menilai faktor risiko lainnya yang terlibat dalam penyebaran infeksi.

Kesimpulan

Pada penelitian ini tidak ditemukan peternak yang mengalami infeksi brucellosis yang
telah dibuktikan baik dari pemeriksaan serologi RBT maupun secara molekular dengan PCR
konvensional menggunakan sampel darah. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara
penggunaan APD dengan hasil RBT. Perlu dilakukan pemeriksaan berkala pada peternak sapi
untuk mengetahui keberadaan antibodi terhadap brucellosis sekaligus menjadi bagian evaluasi
program vaksinasi brucellosis pada sapi yang dilakukan oleh pemerintah. Diharapkan dengan
hasil penelitian ini, peternak sapi lebih menyadari bahwa brucellosis dapat menular ke manusia,
sehingga hewan ternak yang dicurigai terinfeksi harus dikarantina untuk memutus siklus
penularan brucellosis dan peternak yang memiliki tanda dan gejala yang dicurigai setelah
mengalami kontak agar segera memeriksakan diri ke fasilitas kesehatan terdekat.
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