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ABSTRAK 
Trichinellosis/trichinosis adalah salah satu zoonosis parasit yang paling banyak tersebar di seluruh dunia dan 

disebabkan oleh infeksi nematoda dari genus Trichinella. Infeksi terjadi setelah memakan larva di otot hewan 

yang terinfeksi. Beberapa wabah trichinellosis telah terjadi di seluruh dunia berdasarkan penyebaran dan 

distribusinya yang mengakibatkan masalah kesehatan masyarakat yang substansial. Faktor risiko utama 

trichinellosis adalah konsumsi daging mentah atau setengah matang dari babi dan hewan buruan. Pada infeksi 

awal, cacing dewasa di usus dapat menyebabkan gastroenteritis sementara, tetapi gejala yang paling parah 

berhubungan dengan migrasi dan pembentukan larva di otot. Selain itu, penelitian yang dilakukan di India untuk 

melihat profil klinis dan biokimia dari infeksi Trichinella gejala klinis muncul pertama kali pada minggu ke 2-3 

setelah mengonsumsi daging babi dan gejela akan berangsur hilang pada minggu ke 4-5, tetapi ada juga sebagian 

yang mengalami mialgia. Pengawasan dan menerapkan biosekuriti yang benar di kawasan peternakan dengan 

melakukan monitoring dan surveilans terhadap risiko infeksi Trichinella pada produk babi dan turunannya serta 

pencegahan penularan ke manusia 

 

Kata kunci: babi, Trichinella sp., trichinellosis, zoonosis  

 

 

ABSTRCT 
Trichinellosis/Trichinosis is one of the most common zoonotic parasites in the world caused by infection with 

Trichinella nematodes. The infection occurs after the larvae have been eaten in the muscles of the infected 

animal. Due to its spread and spread, several outbreaks of trichinosis have occurred around the world, which 

has caused serious public health problems. The main risk factor for trichinosis is the consumption of raw or 

undercooked meat from pigs and hunted meat. In the first stage of infection, adults nematode in the intestine can 

cause transient gastroenteritis, but the most serious symptoms are associated with the larval formation and 

muscle migration. a study conducted in India to investigate at the clinical and biochemical profile of Trichinella 

infection stated that clinical symptoms first appeared at 2-3 weeks after consuming pork and the symptoms 

would gradually disappear at 4-5 weeks, but there were also some who experienced myalgia. Supervision and 

implementing proper biosecurity in livestock areas by monitoring and surveillance of the risk of Trichinella 

infection in pig products and their derivatives as well as preventing transmission to humans. 

 

Keywords: pig, Trichinella sp., trichinellosis, zoonotic 
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PENDAHULUAN 

Trichinellosis merupakan penyakit 

zoonosis yang ditularkan melalui daging dan  

terdistribusi di seluruh dunia. Trichinellosis 

disebabkan oleh larva nematoda Trichinella 

pada jaringan daging. Sumber infeksi sebagian 

besar adalah daging mentah atau olahan, baik 

daging babi atau daging hewan liar. Kejadian 

ini menjadi masalah kesehatan masyarakat 

utama di seluruh dunia dengan kejadian kasus 

yang dilaporkan sebanyak 55 (27,8%) dari 198 

negara di dunia.1–3 Trichinella sp. diperkirakan 

menginfeksi 11 juta orang di berbagai negara 

di dunia. Diantara hewan/ternak, babi paling 

sering dikaitkan dengan infeksi Trichinella. 

Banyak jenis hewan liar dapat menjadi inang 

Trichinella, dan kejadian pada manusia 

dikaitkan dengan banyak spesies hewan, 

terutama babi hutan, anjing, kucing, tikus, sapi, 

rubah, beruang, walrus, dan hewan lainnya.4 

European Food Safety Authority (EFSA) 

menetapkan bahwa trichinellosis termasuk 

kedalam penyakit zoonosis yang bersumber 

dari parasit dan juga bersifat food borne 

disease yang bersumber dari parasit.4 

Trichinellosis di Indonesia dikategorikan pada 

golongan 2 sebagai hama penyakit hewan 

karantina dan sebagai zoonosis prioritas yang 

penyebarannya berkaitan sekali dengan lalu 

lintas media pembawa, cara penanganan yang 

telah ditemukan pada suatu daerah atau 

wilayah Republik Indonesia.5 

Menurut Food and Agriculture 

Organization  (FAO) dan World Health 

Organization WHO), Trichinella spiralis  

merupakan parasit yang menduduki peringkat 

pertama dari 24 parasit yang disusun 

berdasarkan sembilan kriteria global dalam 

perdagangan internasional.4,6 Gejala pada 

manusia meliputi mialgia, kelumpuhan, edema, 

atau periorbital pada wajah, konjungtivitis, 

demam, sakit kepala, ruam kulit, kesulitan 

dalam menelan dan membuka mulut, insomnia, 

penurunan berat badan, sensasi saraf perifer, 

bronkitis, pada kuku atau retina terjadi 

perdarahan splinter, gangguan visual, dan 

kelumpuhan otot okular.7 Penelitian di India 

yang bertujuan untuk melihat profil klinis dan 

biokimia infeksi Trichinella menunjukkan 

bahwa gejala klinis muncul pertama kali pada 

minggu ke 2-3 setelah mengonsumsi daging 

babi dan gejala akan berangsur hilang pada 

minggu ke 4-5, tetapi ada juga sebagian yang 

mengalami mialgia. Secara umum gejala yang 

ditimbulkan adalah demam, mialgia, edema, 

kesulitan bernafas, kesulitan menelan, gatal di 

seluruh tubuh. Analisis biokimia darah para 

penderita trichinellosis mengalami ganguan 

terhadap hemoglobin, erythrocyte 

sedimentation rate, absolute eosinophil count, 

creatinine phosphokinase levels, dan liver 

function tests.7 Tulisan ini membahas tentang 

dampak infeksi trichinellosis pada daging babi 

terhadap kesehatan masyarakat. 

 

METODE 

Penulisan artikel ini berdasarkan literatur 

review beberapa hasil penelitian dan laporan 

terkait keberadaan Trichinella sp. pada daging 

babi yang ditemukan di Indonesia maupun di 

negara lain. Penulisan dilakukan melalui telaah 

dari berbagai pustaka secara optimal dengan 

merangkum, menganalisis, mengevaluasi, dan 

menyitasi suatu artikel. Literatur yang 

digunakan berupa artikel jurnal, buku, 

peraturan perundangan, EFSA, FAO, dan 

WHO. 

 

PEMBAHASAN 

Habitat dan Distribusi Trichinella sp. 

Trichinella sp. memiliki inang yang sangat 

luas atau hampir semua spesies mamalia 

seperti hewan omnivora dan karnivora 

domestik maupun satwa liar. Parasit ini 

merupakan patogen zoonosis yang paling 

mendunia.8,9 Trichinella sp. memiliki siklus 

hidup yang relatif sederhana jika dibandingkan 

parasit lain, namun sejumlah penularan serta 

tingkat seroprevalensinya belum dipahami 

sepenuhnya.7,10 Siklus hidup  Trichinella sp. 

ada 3 yaitu siklus domestik, sinantropik, dan 

silvatik. Distribusi penyebaran Trichinella sp. 

tersebar luas di Mexico, belahan bumi utara, 

sebagian Asia Selatan, Afrika, Amerika 

Selatan, dan Timur Tengah. Spesies ini juga 

ditemukan di daerah tropis lainnya,11,12 
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Penyebaran Trichinella sp. juga dilaporkan di 

beberapa kota di Indonesia diantaranya: Kota 

Kupang, Kota Manado, dan Kota 

Tanggerang.13–15  

Pemeriksaan secara serologis pada 

wisatawan dari Italia yang mengunjungi Pulau 

Bali menunjukkan adanya infeksi Trichinella 

sp. dengan prevalensi 19,5%. Infeksi 

Trichinella sp. tersebut disebabkan karena 

mengonsumsi daging babi. Kejadian infeksi 

Trichinella sp. juga dilaporkan pada babi 

domestik di Tapanuli Provinsi Sumatera Utara 

dan Kota Kupang.16 

Transmisi Trichinella sp. ke manusia dapat 

terjadi melalui konsumsi daging mentah atau 

setengah matang dari hewan yang terinfeksi. 

Belum ada bukti penularan trichinellosis dari 

manusia ke manusia, namun kasus yang telah 

dilaporkan adalah adanya transmisi larva 

encysted melalui fomites seperti : meja, 

talenan, pisau, dan perkakas lainnya digunakan 

untuk menyiapkan daging mentah yang 

terkontaminasi.17 Penduduk di Indonesia 

mayoritas beragama Islam dan tidak 

mengkonsumsi daging babi, namun Pulau Bali 

adalah satu dari sedikit daerah yang mayoritas 

penduduknya beragama Hindu. Hasil 

pemeriksaan antibodi terhadap Trichinella sp. 

pada anak kecil dan remaja di Pulau Bali 

menunjukkan hasil positif sebanyak 19,5%.18 

 

Laporan Prevalensi Trichinela sp. secara 

Patologi dan Serologis  

Prevalensi Trichinella sp. secara patologis 

dilaporkan di beberapa negara, prevalensi  

Trichinella britovi di Estonia sebesar 0,7%, 

dan prevalensi Trichinella spiralis di Mesir 

sebesar 1,08%. Prevalensi Trichinella sp. 

secara serologis dilaporkan di Romania sebesar 

7,1%.19–21 

Beberapa laporan terkait prevalensi 

Trichinella pada babi di Indonesia ditemukan 

salah satunya di Kota Kupang. Sampel 

terinfeksi Trichinella sp. pada daging babi di 

rumah potong hewan menunjukkan prevalensi 

0,9% dan sampel darah babi di peternakan babi 

menunjukkan prevalensi 0,8%.13 Dua 

kecamatan di Bengkulu Tengah melaporkan 

terkait seroprevalensi pada babi hutan dengan 

seropositif trichinellosis yang ditemukan 

66,7% di Kecamatan Pondok Kubang dan 

69,2% di Kecamatan Pondok Kelapa.22 

Kabupaten Tanggerang Provinsi Banten 

melaporkan bahwa sampel serum darah babi 

terinfeksi Trichinella sp. dengan prevalensi 

1,25%.15  

 

Kasus Trichinellosis pada Manusia 

Trichinellosis adalah penyakit bawaan 

makanan yang dapat menyebabkan penyakit 

bentuk akut dan kronis. Infeksi pada manusia 

disebabkan karena mengkonsumsi daging babi 

yang tidak dimasak secara benar. Penyebab 

patogenik pada manusia adalah semua spesies 

Trichinella, kecuali untuk spesies yang tidak 

berkapsul (Trichinella papuae, Trichinella 

pseudospiralis, dan Trichinella zimbabwensis). 

Trichinella spiralis ternyata lebih patogenik 

pada manusia dibandingkan spesies lain, hal 

ini karena cacing betina T. spiralis 

menghasilkan lebih banyak larva dibandingkan 

spesies lain.23 Baru-baru ini, T. papuae terlibat 

dalam wabah trikinosis pada manusia.24 

Manifestasi klinis seringkali kompleks, dan 

bergantung pada usia inang manusia, keadaan 

resistensi, dan volume larva yang tertelan. 

Kebanyakan kejadian klinis muncul pada 

minggu ke 1 sampai 6 setelah terjadinya 

infeksi dan efek psikologis penderita semakin 

memperumit gejala fisik penyakit. Kejadian 

pada manusia terjadi pada tiga fase yaitu fase 

enteral, fase invasi, dan fase parenteral.23 

Trichinella adalah parasit yang bersifat 

zoonotik yang menyebabkan 10.000 infeksi 

manusia per tahun dengan tingkat kematian  

0,2%.4,23 

Berdasarkan laporan EFSA dan ECDC 

tentang zoonosis, agen zoonosis dan wabah 

food borne disease  pada tahun 2017 terdapat   

224 kasus trichinellosis pada manusia 

dilaporkan di Uni Eropa (UE). Tingkat 

kejadiannya adalah 0,03 kasus per 100.000 

populasi. Spesies yang paling sering 

dilaporkan pada manusia adalah T. spiralis 

diikuti oleh T. britovi. Kasus trichinellosis 

pada manusia terkait dengan Food-Borne 
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Outbreaks (FBO) dan terutama terkait dengan 

konsumsi daging dan produk daging dari babi 

dan/atau babi hutan. Beberapa negara dengan 

kejadian trichinellosis tertinggi adalah 

Rumania, Spanyol, Kroasia, Polandia, Prancis 

dan Bulgaria yang diamati dari tahun 2015 dan 

2016.4 

Kejadian pada manusia yang disebabkan 

oleh trichinellosis dilaporkan terjadi di 

berbagai negara kawasan Asia Tenggara, 

namun laporan kasus di Indonesia masih 

sangat terbatas. 

 

Dampak Terhadap Kesehatan Masyarakat  

Keberadaan parasit Trichinella dapat 

membawa dampak penyakit pada manusia dan 

hewan (babi dan tikus). Kejadian pada manusia 

disebabkan oleh cara pengolahan dalam 

memasak yang tidak matang sehingga larva 

dapat berkembang didalam usus membentuk 

cacing muda serta beranjak ke otot melintasi 

pembuluh limfe maupun darah dan lebih lanjut 

menjadi cacing dewasa. Inkubasi trichinellosis 

adalah 7-21 hari. Kebanyakan yang terinfeksi 

mungkin bersifat  asimtomatik. Terdapat 

korelasi antara tinggi rendahnya dosis infeksi 

dan gejala yang ditimbulkannya. Gejala klinis 

yang muncul biasanya dimulai dengan diare 

tak berdarah, mual, muntah, dan 

ketidaknyamanan perut selama beberapa hari. 

Pada minggu ke-2 hingga 8, terjadi reaksi 

imunologis inang terhadap migrasi larva ke 

dalam jaringan yang menyebabkan demam, 

berkeringat, menggigil, edema periorbital, 

ruam urtikaria, dan pendarahan konjungtiva 

atau sub-kuku. Efek jangka panjang tergantung 

pada jumlah parasit dan tempat infeksi. 

Mialgia sering muncul, manifestasi jantung, 

dan  eosinofilia muncul lebih awal pada 

infeksi.25,26 

 

Pencegahan dan Pengendalian Trichinella 

sp. 

Pengendalian kejadian trichinellosis pada 

peternakan babi difokuskan untuk mengontrol 

atau menghilangkan dari penyediaan rantai 

makanan. Hewan yang dilaporkan menjadi 

sumber infeksi adalah babi domestik. Daging 

kuda dan babi hutan telah berperan penting 

terkait kasus trichinellosis dalam tiga dekade 

terakhir.23 Pengawasan pemotongan babi oleh 

dokter hewan menjadi salah satu faktor penting 

dalam pengendalian trichinellosis. Perlu 

adanya pembuatan dan penerapan standard 

operational procedure (SOP) untuk menunjang 

kegiatan petugas di rumah potong hewan 

melakukan pemeriksaan terhadap Trichinella 

dan perlu adanya sarana laboratorium untuk 

pemeriksaan Trichinella pada babi yang akan 

dipotong.27 Kontrol dan monitoring karkas 

babi pada tempat pemotongan dengan 

melakukan pengujian secara rutin terhadap 

karkas yang dihasilkan oleh tempat 

penyembelihan babi sesuai dengan program 

pengujian secara digesty pada otot atau dengan 

pengujian kompresi untuk melihat keberadaan 

Trichinella.28,29 Pengendalian populasi hewan 

pengerat di peternakan dapat menurunkan 

penularan ke hewan rentan  dan dapat 

memutus rantai penularan Trichinella.15 

Trichinella spiralis termasuk ke dalam  

peringkat yang memiliki risiko global penyakit 

bawaan makanan yang bersumber  parasit. 

Perlu adanya pendekatan untuk mengendalikan 

hal tersebut dengan melakukan vaksin. Vaksin 

hewan mencegah parasit bawaan makanan, 

tidak hanya meningkatkan kualitas kesehatan 

hewan dengan mengendalikan infeksi hewan 

tetapi juga berkontribusi untuk meningkatkan 

kesehatan masyarakat dengan mengendalikan 

sumber penting dari food-borne disease.30 

Melakukan kegiatan hygiene dan sanitasi 

dalam proses penanganan dan pengolahan 

daging dapat meminimalisir transmisi 

Trichinella sp.31 Perlunya Komunikasi, 

Informasi dan Edukasi (KIE) kepada 

masyarakat terkait metode penanganan dan 

pengolahan daging yang baik dapat menjamin 

keamanan pangan serta dapat mencegah 

penyebaran trichinellosis ke manusia.14 

 

KESIMPULAN 

Trichinella merupakan salah satu parasit 

cacing yang bersifat zoonosis yang dapat 

membahayakan kesehatan masyarakat apabila 

dalam mengonsumsi daging babi tidak 

https://id.wikipedia.org/wiki/Manusia
https://id.wikipedia.org/wiki/Babi
https://id.wikipedia.org/wiki/Tikus
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dimasak secara sempurna. Strategi untuk 

pencegahan dan pengendaliannya Trichinella 

pada hewan sangat penting karena sanitasi 

lingkungan kandang dapat mencegah terjadi 

infeksi serta penyediaan pakan ternak yang 

baik. 
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