
Jurnal Veteriner Desember 2022 Vol. 23 No. 4 : 525 - 530

525

Kejadian Streptococcus suis pada Babi yang Dipotong 
di Rumah Pemotongan Hewan untuk Babi di Denpasar 

(STREPTOCOCCUS SUIS CASES  IN SLAUGHTERED PIGS
AT THE PIGS SLAUGHTEREDHOUSE IN DENPASAR)

I Nengah Kerta Besung1, Kadek Karang Agustina2,
I Gusti Ketut Suarjana1, Ni Ketut Suwiti3,

I Gusti Ngurah Kade Mahardika1

1Departemen Ilmu Penyakit Hewan,
2Departemen Kesehatan Masyarakat Veteriner,

3Departemen Ilmu Dasar Veteriner,
Fakultas Kedokteran Hewan, Universitas Udayana

Jl  Sudirman, Sanglah,  Denpasar., Bali, Indonesia 80234 
Email:  kerta_besung@unud.ac.id

ABSTRACT

	 Streptococcosis cause by Streptococcus suis is an important bacterial disease because it has zoonotic 
potential and is capable of causing serious outbreaks in both pigs and humans.  The main symptoms are 
meningitis, deafness, inflammation of the eyes to blindness.  This study aims to find the presence of S. suis 
bacteria infection on  slaughtered pigs in Denpasar.  A total of 200 pig tonsils were taken as samples with 20 
sampling times. Each sampling was taken 10 samples. The samples were grown on 5% sheep blood agar then 
followed by Gram staining, oxidase, coagulase, and catalase test. Suspected positive results in each collection 
were continued with the Polymerase Chain Reaction primers SSRecN-F and SSRecN-R tests. The results of 
testing on 200 samples of pig tonsils showed that 2.5% of samples were positive for S. suis.  Based on the 
results of the study, it can be concluded that the sample of pig tonsils from the  pig slaughterhouse in Denpasar 
was infected with S. suis.
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ABSTRAK

	 Streptokokosis yang disebabkan oleh Streptococcus suis merupakan penyakit bakteri yang memiliki 
arti penting karena berpotensi zoonotik dan mampu menimbulkan wabah serius baik pada babi maupun manusia. 
Gejala utamanya adalah meningitis, ketulian, keradangan pada mata hingga kebutaan. Penelitian ini bertujuan 
untuk menemukan adanya infeksi S. suis  pada babi-babi yang dipotong di Rumah Pemotongan Hewan khusus 
babi di Denpasar.  Sebanyak 200 sampel tonsil babi diambil dengan 20 kali pengambilan. Setiap pengambilan 
sampel diambil sebanyak 10 sampel. Sampel ditumbuhkan pada sheep blood agar 5%, pewarnaan Gram, uji 
katalase, oksidase, dan koagulase. Hasil yang dicurigai pada masing-masing pengambilan dilanjutkan dengan 
uji Polymerase Chain Reaction primer SSRecN-F dan SSRecN-R.  Hasil pengujian terhadap 200 sampel 
tonsil babi didapatkan sebanyak 2,5% sampel positif terinfeksi S. suis.  Berdasarkan hasil penelitian dapat 
disimpulkan bahwa sampel tonsil babi yang dipotong di Rumah Pemotongan Hewan khusus babi di Denpasar 
terinfeksi S. suis.

Kata-kata kunci: Streptococcus suis; babi; tonsil; infeksius
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PENDAHULUAN

	 Streptococcus suis (S. suis) merupakan 
bakteri yang menyebabkan penyakit pada babi dan 
memiliki arti penting karena berpotensi zoonosis 
dan mampu menimbulkan wabah serius baik pada 
babi maupun manusia.  Gejala utamanya adalah 
meningitis atau gejala syaraf lainnya seperti ketulian, 

keradangan pada mata hingga kebutaan (Zhang et 
al., 2020).  Kejadian kasus S. suis pada manusia 
telah dilaporkan berjangkit di Bali.  Penyakit ini 
menimbulkan kedaruratan neurologis dengan tingkat 
kematian yang tinggi. Sebanyak 71 kasus di Bali 
pada tahun 2014-2017 yang dicurigai, didapatkan 
44 kasus terkonfirmasi positif S. suis dan 29 isolat 
serotype 2 (Susilawathi et al., 2019).
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	 Umumnya infeksi S. suis ini ditandai 
dengan meningitis.  Gejala klinis lainnya yang 
nampak yaitu demam (92,3%), mialgia (46,1%), 
leher kaku (25,6%), nyeri kepala (23,1%), 
dan mual/muntah (20,5%) (Rahman et al., 
2020). Kejadian Streptokokosis pada manusia 
berhubungan erat dengan infeksi pada babi.  
Di Hongkong, sebanyak 25 orang terinfeksi 
streptokokosis berkaitan dengan kasus infeksi 
S. suis pada babi (Kay et al., 1995).  Kejadian 
tingginya infeksi kasus Streptokokosis 
pada manusia di Pulau Bali berkaitan erat 
dengan kontak langsung dengan babi atau 
mengkonsumsi makanan yang berasal dari babi 
(Tarini et al., 2022). 
	 Babi merupakan sumber utama 
penularan S. suis ke manusia.  Pada babi, penyakit 
ini menimbulkan demam, penurunan nafsu 
makan, kelemahan dan kepincangan.  Adanya 
infeksi pada babi ini sering menimbulkan 
kematian. Anak babi yang mampu bertahan dapat 
mengalami lesi permanen seumur hidupnya dan 
mengganggu pertumbuhannya. Besung et al. 
(2019) melaporkan bahwa dari 30 kasus terduga 
Streptokokosis pada babi, sebanyak delapan 
isolat terkonfirmasi positif S. suis.  Infeksi ini 
menimbulkan lesi patologis pada babi seperti 
endokarditis, perikarditis, bronkopneumonia, 
enteritis, dan glomerulonefritis.  Sel inflamasi 
yang dominan adalah neutrofil dan makrofag.
	 Minimnya informasi tentang kejadian 
S. suis di Bali mengakibatkan sulitnya deteksi 
bakteri dan diagnosis penyakit, sehingga 
pencegahan dan penanganannya cenderung 
tidak tepat sasaran.  Dicurigai bahwa daging 
babi merupakan sumber utama penularan 
infeksi ke manusia maupun ke babi lainnya. 
Banyak kasus sudah dilaporkan bahwa babi 
yang dipotong berperan sebagai pembawa 
streptokokus (Calsteren et al., 2016; Dutkiewicz 
et al., 2018).  Deteksi dini terhadap adanya babi 
yang membawa agen infeksi streptokokosis 
merupakan cara paling ampuh untuk menekan 
kejadian penyakit pada hewan dan manusia 
(Feng et al., 2014). Beredarnya daging babi 
di pasaran yang terinfeksi streptokokosis 
dapat menyebabkan penyebaran penyakit 
sulit dikendalikan. Dengan demikian deteksi 
streptokokosis pada babi yang dipotong di rumah 
pemotongan hewan untuk babi perlu dilakukan.  
Tujuan penelitian ini adalah untuk mengungkap 
keberadaan infeksi S. suis pada babi-babi yang 
disembelih di Rumah Potong Hewan khusus 
babi di Kota Denpasar

METODE PENELITIAN

	 Sebanyak 200 sampel tonsil babi diambil 
dari 200 ekor babi diambil di rumah pemotongan 
hewan untuk babi di Kota Denpasar, melalui 20 
kali pengambilan.  Setiap pengambilan sampel 
diambil sebanyak 10 sampel, dan babi tersebut 
berasal dari daerah Kabupaten Karangasem, 
Gianyar, Singaraja, Badung, dan Denpasar, 
Provinsi Bali.  Sampel organ tonsil dibawa ke 
laboratorium untuk pengujian lebih lanjut. 

Isolasi Kuman dan Pewarnaan Gram
	 Sampel ditumbuhkan pada media Sheep 
Blood Agar (5%) dan diinkubasi pada suhu 
37ºC selama 18-24 jam (Besung et al., 2019). 
Selanjutnya dilakukan pewarnaan Gram, uji 
oksidase, koagulase dan uji katalase menurut 
Higgins dan Gottschalk (1990).  Koloni yang 
dicurigai sebagai kuman S. suis ditumbuhkan 
pada Tryptic Soy Broth (TSB) (Sigma Aldrich 
MFCD00132536) dan diinkubasi pada suhu 37oC 
selama 18-24 jam. Senyawa DNA asal bakteri 
diisolasi menggunakan 10% chelex-100 (Biorad).

Uji Polymerase Chain Reaction
	 Identifikasi secara biologi molekuler 
melalui metode Polymerase Chain Reaction 
(PCR) dengan primer DNA recombination/repair 
protein (recN) karena gen recN memiliki tingkat 
kesamaan yang rendah pada spesies lain dan 
mampu membandingkan subspesies Streptococcus 
dibandingkan gen lainnya (Glazunova et al., 
2010; Ishida et al., 2014).  Uji PCR dilakukan 
dengan mencampurkan ke dalam tabung PCR 0,2 
mL  sebanyak 2 µL H2O (Promega), 5 µL Master 
Mix (Promega) (mengandung 0,2  mM dNTP, 
1,6 mM MgSO4, buffer dan tag polymerase), 
sepasang primer dengan volume masing-masing 
primer 1 µL (10 mM), 1 µL DNA cetakan, 
sehingga total volumenya menjadi 10 µL.  
Primer yang digunakan yaitu SSRecN-F dengan 
sekuen 5’- CTACAAACAGTCCTCTTCT 
-3’dan primer SSRecN-R dengan sekuen 5’- 
ACAACAGCCAATTCATGGCGTCATT -3’. 
Campuran tadi kemudian dimasukan ke dalam 
mesin Termocycler yang telah diprogram dengan 
kondisi predenaturasi 94°C selama 5 menit, 
denaturasi 94°C selama 1 menit, annealing 50°C 
selama 1 menit,  ektensi 72°C selama 1 menit, 
siklus kemudian diulang dari tahapan ke-2 sampai 
tahapan ke-4 sebanyak 35 kali.   Final ektensi 
pada suhu 72°C selama 7 menit, dan suhu 22°C.  
Kemudian diambil dari mesin thermocycler dan  
disimpan  pada freezer. 



Jurnal Veteriner Desember 2022 Vol. 23 No. 4 : 525 - 530

527

Elektroforesis
	 Untuk mengetahui hasil uji PCR maka 
dilakukan elektroforesis.  Sebelum dilakukan 
elektroforesis maka terlebih dahulu dibuat 
media elektroforesis berupa gel agarose 1% 
(melarutkan 1 g agarose dengan 100 mL 1x TAE). 
Larutan kemudian dipanaskan sampai mendidih 
dan menjadi bening. Sebanyak 3 µL etidium 
bromide ditambahkan ke dalam larutan. Larutan 
kemudian dicetak pada cetakan agar. Setelah 
mengeras gel agarose diletakkan ke  dalam 
mesin elektroforesis yang telah mengandung 
TAE 1x.  Produk hasil RT-PCR sebanyak 4 µL 
ditambahkan dengan 1 µL 10x BluejuiceTM Gel 
Loading Buffer (Invitrogen). Lubang pertama 
pada gel agarose dimasukan 100 bp DNA ladder 
(Invitrogen), lubang selanjutnya dimasukan 
DNA hasil amplifikasi.  Mesin elektroforesis 
kemudian diberi tegangan 100 v selama 30 menit. 
Visualisasi DNA dilakukan dengan meletakkan 
gel agarose di atas UV Transluminator.  Hasil 
positif ditandai dengan adanya pita yang sejajar 
dengan pita kontrol positif. Panjang DNA 
yang teramplifikasi dapat diketahui dengan 
membandingkan antara pita yang timbul  dan 
marker berupa 350 bp DNA ladder. Hasil 
elektroforesis kemudian didokumentasikan 
menggunakan kamera digital.

Analisis Data
	 Analisis data dilakukan berdasarkan 
hasil pewarnaan Gram dan uji PCR.  Positif S. 
suis ditandai dengan adanya pita/band tunggal 
pada  uji PCR dengan target panjang basa 
nukleotida 350 bp.  Jumlah isolat yang positif S. 
suis pada masing-masing pengambilan sampel 
ditabulasikan, selanjutnya dianalisis secara 
deskriptif.

HASIL DAN PEMBAHASAN

	 Bakteri S. suis pada media Sheep 
blood agar menunjukkan koloni kecil bersifat 
alfa hemolitik.  Pada pewarnaan Gram terlihat 
bakteri ini bersifat Gram positif, berbentuk bulat 
dengan susunan rantai pendek atau ganda.  Pada 
uji katalase, koagulase dan oksidase hasilnya 
negatif. Bakteri S. suis terdiri atas 35 serotipe, 
dengan serotipe-2 bersifat paling virulen dan 
zoonosis. Bakteri ini bersifat fakultatif anaerobik 
dan tumbuh baik pada Sheep blood agar, 
bersifat Gram positif yang berorientasi pada 
rantai dengan panjang yang bervariasi (Goyette-
Desjardinset al., 2014; Hughes et al., 2009). 
Pada Sheep blood agar, S. suis menghasilkan 
alfa hemolisis dan katalase negatif (Gottschalk, 
2010). Bakteri ini berbentuk bulat, tunggal, 
berpasangan maupun tersusun dalam bentuk 
rantai panjang, koloni tumbuh seperti titik-titik 
embun pada permukaan media kultur, tumbuh 
baik pada kondisi mikroaerofilik atau fakultatif 
anaerob dan bersifat alfa hemolitik (Okura et 
al., 2019)). Tes katalase adalah tes yang sangat 
penting digunakan untuk membedakan bakteri 
Gram positif stafilokokus atau streptokokus. Uji 
katalase merupakan uji enzim yang mengubah 
hidrogen peroksida menjadi air dan gas 
oksigen. Staphylococcus spp., dan Micrococcus 
spp., bersifat katalase positif, sedangkan 
Streptococcus spp., dan Enterococcus spp., 
bersifat katalase negatif (Fortin et al., 2003).
	 Kuman S. suis menunjukkan pita tunggal 
dengan uji PCR primer RecN pada 350 bp 
(Gambar 1) .  Gen recN telah terbukti memiliki 
tingkat kesamaan yang lebih rendah pada 
tingkat spesies dan nilai divergensi yang lebih 
tinggi pada tingkat subspesies dibandingkan 

Gambar 1.   Hasil uji Polymerase Chain Reaction bakteri  Streptococcus.suis dari tonsil 
                      babi dengan primer recN
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gen lainnya (Glazunova et al., 2010).  Analisis 
urutan recN mengungkapkan kesesuaian lengkap 
dengan hasil reasosiasi DNA-DNA, sehingga 
gen recN dapat menjadi target yang cocok untuk 
deteksi cepat S. suis.  Uji dengan PCR recN 
menjadi alat yang berguna untuk identifikasi S. 
suis. Lebih lanjut dibandingkan dengan metode 
baru yaitu menargetkan gen protein rekombinasi 
atau perbaikan dari recN. Hasilnya menunjukkan 
bahwa tidak ada perbedaaan dalam spesifitasnya.  
Uji recN PCR memberikan hasil yang dapat 
diandalkan terhadap galur/strain bakteri dan 
isolat S. suis,  sehingga dapat digunakan dalam 
studi epidemiologi (Ishida et al., 2014).
	 Hasil uji PCR menunjukkan sebanyak 
lima sampel (2,5%) terkonfirmasi positif S. 
suis dari 200 sampel yang diperiksa.  Hasil 
ini menandakan kebaradaan S. suis pada 
babi yang dipotong.  Keberadaan kuman 
ini dapat mengancam populasi babi lainnya 
maupun mengancam keselamatan manusia. 
Peredaran daging yang terinfeksi. S. suis dapat 
membahayakan populasi babi pada suatu 
peternakan babi.  Kuman ini dapat menyebar ke 
lingkungan melalui limbah daging maupun hasil 
bilasan daging yang tercemar. Selanjutnya dapat 
mencemari lingkungan dan jika kontak dengan 
babi maka babi trsebut dapat terinfeksi kuman 
S. suis. 
	 Angka kejadian streptokokosis secara 
pasti pada babi di Bali belum ada laporan resmi, 
walaupun kejadiannya sudah sering dilaporkan 
hampir di seluruh Pulau Bali. Penyebaran 
penyakit tidak hanya terbatas di Pulau Bali tetapi 
sudah menyebar ke beberapa daerah seperti 
Sulawesi Selatan, Pare-pare, Papua, Pulau 
Flores, Pulau Sumba dan derah lainnya.  Gejala 
yang menciri dari kasus ini adalah kebengkakan 

Tabel.  Hasil Uji Polymerase Chain Reaction 
primer recN pada masing-masing 
pengambilan sampel

No 
Pengambilan

Hasil No 
Pengambilan

Hasil

1 1/10 11 0/10
2 0/10 12 0/10
3 0/10 13 0/10
4 1/10 14 1/10
5 0/10 15 0/10
6 0/10 16 0/10
7 0/10 17 0/10
8 1/10 18 0/10
9 0/10 19 1/10
10 0/10 20 0/10

Persentase positif 2,5%

pada sendi karpa kaki depan atau sendi tarsal 
kaki belakang. Kebengkakan ini umumnya 
bersifat tunggal, tetapi dapat juga terserang lebih 
dari satu kaki. Suhu tubuh meningkat disertai 
menurunnya napsu makan. Kadang-kadang 
disertai dengan konstipasi, dan jika penyakit 
melanjut ditandai dengan kelumpuhan dan 
babi terlihat tidak mampu berdiri.  Gambaran 
darah babi yang terinfeksi S. suis menunjukkan 
neutrofilia dan eusinofilia pada hari ke tiga dan 
terjadi anemia hipohaemoglobinemia terjadi 
pada hari ke-14 (Wiliantari et al., 2022).  
	 Penyebaran infeksi juga bisa menyerang 
ternak lainnya seperti sapi, domba, kambing, 
kuda, dan anjing.  Bakteri S. suis merupakan 
salah satu bakteri patogen pada babi yang paling 
penting yang memengaruhi anak babi setelah 
disapih, terutama menyebabkan meningitis, 
radang sendi dan kematian mendadak. Kondisi 
ini tidak hanya mengakibatkan kerugian 
ekonomi yang tinggi tetapi juga menimbulkan 
kekhawatiran atas kesejahteraan hewan dan 
resistansi antimikrob.  Bakteri S suis tetap 
menjadi agen zoonosis penting di beberapa 
negara.  Bakteri S. suis dapat bertahan di dalam 
tubuh sebagai flora normal saluran pernapasan 
bagian atas dan sewaktu-waktu dapat 
menimbulkan infeksi (Obradovic et al., 2021). 
	 Besung et al. (2019 melaporkan berhasil 
mengisolasi dan mengidentifikasi S. suis pada 
babi di Bali.  Sampel yang diambil berdasarkan 
gejala klinis menunjukkan demam, lemas, malas 
bergerak dan jika berjalan terlihat pincang.  
Sebanyak 30 sampel yang diuji didapatkan 
delapan sampel yang positif setelah dikonfirmasi 
dengan uji PCR dan sekuensing fragmen gen 
glutamat dehidrogenase (GDH) dan protein 
rekombinasi/perbaikan (recN).  Sebanyak dua 
kasus dikatagorikan serotipe-2 atau 1/2.  Lesi 
histopatologis yang menonjol pada kasus yang 
dikonfirmasi adalah meningitis, endokarditis, 
perikarditis, bronkopneumonia, enteritis, dan 
glomerulonefritis.  Sel inflamasi yang dominan 
adalah neutrofil dan makrofag. Infeksi S. Suis 
tidak hanya menyerang babi, infeksi juga terjadi 
pada sapi (Okwumabua et al., 2017), pada 
domba (Muckle et al., 2014), dan pada kucing 
(Ruggeri et al., 2019). 
	 Penularan ke manusia terjadi melalui 
kontak dekat atau langsung dengan babi dan 
produk babi yang terinfeksi.  Penularan ini 
bisa terjadi di peternakan babi maupun di 
tempat rumah pemotongan hewan.  Penularan 
ke manusia juga sering terjadi akibat 
mengkonsumsi daging yang tidak dimasak 
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sempurna (van de Beeket al., 2008: Huang et 
al., 2019).  Manusia dapat terancam terinfeksi 
S. suis jika mengalami kontak langsung dengan 
babi seperti di peternakan babi, pekerja rumah 
pemotongan hewan, kuli pengangkut babi, dan 
tukang daging.  Infeksi umumnya terjadi melalui 
kulit yang terluka atau terinfeksi (Tarradas et 
al., 2021). Masuknya bakteri melalui luka lecet 
pada kulit bisa membuat masa inkubasi menjadi 
lebih singkat.  Bakteri ini juga dapat masuk ke 
tubuh melalui selaput lendir mulut dan hidung 
(Hlebowiczet al., 2019).
	 Susilawati et. al. (2019), melaporkan 
kejadian pada manusia yang terinfeksi S. suis 
antara periode tahun 2014–2017 di Bali.  Dari 
71 kasus, 44 dikonfirmasi sebagai S. suis; 29 
isolat adalah serotipe-2.  Rata-rata usia pasien 
adalah 48,1 tahun, dan 89% pasien adalah laki-
laki.  Sebagai agen yang bersifat zoonosis, kasus 
infeksi akibat S. suis juga sering dilaporkan di 
beberapa negara.  Pada manusia penyakit ini 
menimbulkan gejala meningitis.  Gambaran 
meningitis umumnya mirip dengan meningitis 
bakteri piogenik lainnya seperti nyeri kepala, 
demam, muntah, dan tanda-tanda meningeal 
(Hughes  et al., 2009).  Adanya kasus S. 
suis di Bali diakibatkan karena masyarakat 
Bali mengkonsumsi makanan tradisional 
mengandung babi mentah dan darah (Tarini 
et al., 2022), sehingga keberadaan kuman S. 
suis pada daging patut diwaspadai.  Tindakan 
sanitasi dalam mengelola peternakan babi perlu 
ditingkatkan sehingga kejadian infeksi S. suis 
dapat ditekan. Kejadian S. suis dapat bersifat 
sub klinis, maka dari itu proses seleksi babi yang 
akan dipotong harus diperiksa secara cermat 
agar daging yang beredar bebas kuman S. suis.

SIMPULAN

	 Tonsil babi-babi yang disembelih di 
Rumah Pemotongan Hewan untuk babi di 
Denpasar terinfeksi S. suis dan terkonfirmasi 
positif sebanyak 2,5%.

SARAN

	 Perlu pemeriksaan kesehatan yang 
cermat terhadap babi-babi yang akan dipotong, 
sehingga daging babi bebas dari kuman S. suis 
dan perlu dikembangkan kit diagnostik agar 
dapat mendeteksi kasus Streptokokosis menjadi 
lebih mudah khususnya pada kejadian yang 
bersifat sub klinis.
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