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ABSTRAK

Pada tahun 2017 terjadi kasus leptospirosis di Desa Gilangharjo yang sebelumnya belum pernah dilaporkan
terjadinya kasus di daerah tersebut. Kasus kemudian masih terjadi di tahun 2018 dengan selang waktu dua bulan
setelah kasus pertama. Upaya preventif hingga kuratif dalam rangka pengendalian kasus sudah dilakukan oleh
Dinas Kesehatan setempat, selain itu juga perlu dilakukan pemeriksaan untuk mengetahui keberadaan bakteri
Leptospira pada tikus dan badan air di daerah tersebut serta riwayat penularan penderita. Studi dilakukan untuk
menyediakan data epidemiologi khususnya keberadaan Leptospira pada tikus sebagai hewan reservoir dan air
serta riwayat aktivitas penderita sebagai data dasar pengendalian leptospirosis di Desa Gilangharjo. Penelitian
dilakukan dengan desain cross-sectional di RT 03 Dusun Jodog Desa Gilangharjo, Kecamatan Pandak,
Kabupaten Bantul pada April 2018. Pemeriksaan Leptospira pada tikus dan sampel air dilakukan dengan
pemeriksaan molekuler, sedangkan riwayat penularan berdasarkan wawancara pada penderita. Tikus positif
Leptospira ditemukan pada spesies Bandicota indica, sedangkan pada sampel air tidak ditemukan kontaminasi
Leptospira. Sebagian besar aktivitas penderita dilakukan di ladang dan di rumah, semua penderita mempunyai
luka yang tidak dirawat/ditutup, dan memiliki riwayat kontak dengan tikus yang kemungkinan menjadi penular
Leptospira ke manusia.

Kata kunci: leptospirosis, Leptospira, tikus, Bantul

ABSTRACT

In 2017 leptospirosis cases occur in new areas in Bantul where cases have never been previously reported.
Cases still occur in 2018 with an interval of two months after the first case. Preventive and curative efforts in the
context of controlling cases have been carried out by the local health office, in addition to these control efforts,
it is also necessary to know the presence of Leptospira in rats and water bodies in the area as well as the history
of patients transmission. This study was conducted to provide epidemiological data, especially the status of
Leptospira in rats as reservoir animal and water bodies as well as a history of patient activity as basic data for
leptospirosis control in Gilangharjo Village. This cross-sectional study was conducted at the case location in
RT 03 Jodog, Gilangharjo Village, Pandak District, Bantul Regency, which was conducted in April 2018.
Leptospira infection status was carried out on rats and water bodies by molecular examination, while the history
of transmission based on interviews with patients and the result of the examination of Leptospira status. Rat
species caught were dominated by R.tanezumi, R. norvegicus and B. indica. Positive rat infected with
Leptospira were found in B. indica while in water bodies Leptospira contamination was not found. Infected rat
can be a source of transmission for humans and other animals. Most of the patient's activities were carried out
in the fields and at home, all of the patients had wounds that were not treated, and had a history of contact with
rats that might transmit Leptospira to humans.
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PENDAHULUAN

Leptospirosis secara klinis  masih
underdiagnosed karena infeksi yang bersifat
subklinis, kesulitan dalam mendiagnosis
karena fasilitas diagnostik dan ketersediaan
alat tes yang reliable jarang, atau didiagnosa
sebagai penyakit lain, serta tenaga medis yang
kurang  terbiasa  dengan manifestasi
leptopsirosis,  kondisi ~ demikian  juga
menyebabkan laporan kasus leptospirosis
masih under-reported.*® Manifestasi klinis
leptospirosis pada manusia bervariasi dari
subklinis hingga mengakibatkan kematian jika
penemuan dan penanganan penyakitnya
terlambat.® Penyakit yang dapat berdampak
kematian ini  disebabkan oleh bakteri
Leptospira yang ditularkan oleh hewan
pembawa bakteri terutama tikus. Penderita
leptospirosis dilaporkan di 12 provinsi di
Indonesia selama 2005-2019, sedangkan
hewan yang terdeteksi pembawa Leptospira
telah ditemukan lebih luas lagi yaitu di 25
provinsi.5” Selama tahun 2017-2018 terjadi
peningkatan kasus leptospirosis di Jawa
Tengah (316/427), Jawa Timur (106/128), DI
Yogyakarta (123/186), DKI Jakarta (1/31), dan
Banten (89/115) sehingga perlu tindak lanjut
dalam mengendalikan peningkatan kasus
tersebut.’

Peningkatan kasus leptospirosis di
Provinsi Yogyakarta salah satunya disumbang
oleh kasus leptospirosis di Kabupaten Bantul
yang terjadi di daerah yang baru pertama kali
dilaporkan adanya kasus.® Di Kabupaten
Bantul, penyakit leptospirosis telah mendapat
perhatian dengan menjadikannya sebagai salah
satu diagnosis pembanding terhadap gejala
klinis yang dialami masyarakat. Kabupaten
Bantul termasuk daerah endemis
leptospirosis.® Kasus leptospirosis yang terjadi
di Kabupaten Bantul selama kurun waktu
tahun 2009-2017 berfluktuasi, jumlah kasus
meningkat pada tahun 2016-2017 dari 74
kasus menjadi 107 kasus. Salah satu kasus
tahun 2017 terjadi di daerah baru yang
sebelumnya belum pernah dilaporkan terjadi
kasus leptospirosis yaitu di Desa Gilangharjo.
Kasus masih terjadi di tahun 2018 dengan

74

BALABA Vol. 17 No. 1, Juni 2021: 73-82

selang waktu dua bulan setelah kasus pertama.
Pada tahun 2018 hingga bulan Maret 2018
telah terjadi 26 kasus.® Upaya preventif hingga
kuratif dalam rangka pengendalian kasus
sudah dilakukan oleh dinas setempat. Guna
memperkuat serta memastikan kasus di
wilayah dengan banyak jumlah kasus diduga
leptospirosis, dinas setempat telah melakukan
audit kasus, selain itu perlu diketahui pula
status/keberadaan Leptospira sebagai agen
penyebab leptospirosis di daerah tersebut
khususnya pada hewan reservoir. Deteksi
Leptospira pada hewan reservoir dan
lingkungan belum pernah dilakukan di daerah
tersebut.

Hasil studi yang berlokasi hanya di
Kabupaten Bantul maupun bersama dengan
kabupaten lain di Provinsi Yogyakarta
menunjukkan bahwa jarak rumah dengan
saluran terbuka dan keberadaan sampah di
dalam rumah merupakan faktor risiko
leptospirosis sedangkan penggunaan lahan,
kerapatan vegetasi, dan jarak terhadap sungai
berpengaruh terhadap pola sebaran
leptospirosis.’®!!  Tikus sebagai  hewan
reservoir Leptospira yang ditemukan juga
berpotensi besar menularkan leptospirosis di
Kabupaten Bantul terutama di daerah
pemukiman dan pesisir, selain itu juga
ditemukan pula tikus sawah yang positif
Leptospira.tt2

Pengendalian leptospirosis sebaiknya
dilakukan berdasarkan gambaran epidemiologi
yang bersifat spesifik lokal di wilayah yang
bersangkutan.’* Data epidemiologi di Desa
Gilangharjo sebagai daerah baru terjadinya
leptospirosis belum diketahui khususnya status
Leptospira pada tikus sebagai hewan reservoir
maupun di badan air serta riwayat penularan
penderita.  Studi ini  dilakukan  untuk
menentukan status Leptospira pada tikus dan
badan air serta mengetahui riwayat aktivitas
penderita sebelum sakit untuk menentukan
kemungkinan tempat yang berisiko menjadi
sumber penularan sebagai data epidemiologi
pengendalian leptospirosis di Desa
Gilangharjo.



Leptospira pada Tikus........ (Sholichah, dkk)

METODE

Penelitian dilakukan dengan
rancangan potong lintang (cross sectional) di
daerah baru terjadinya kasus leptospirosis
yaitu di RT 03 dan sekitarnya, Dusun Jodog,
Desa Gilangharjo, Kecamatan Pandak,
Kabupaten Bantul yang dilaksanakan pada
April  2018. Populasi dan sampel untuk
mengetahui aktivitas terkait penularan adalah
semua kasus leptospirosis di lokasi survei
sebanyak lima penderita. Populasi untuk
mengetahui status Leptospira pada tikus dan
badan air adalah tikus dan badan air yang ada
di lokasi survei, sedangkan sampel adalah
tikus yang tertangkap pada kegiatan
penangkapan tikus dan badan air yang diduga
sebagai sumber penularan berdasarkan hasil
wawancara pada kasus atau keluarga kasus.

Wawancara terstruktur menggunakan
kuesioner dilakukan kepada keluarga atau
penderita leptospirosis untuk mengetahui
aktivitas sebelum sakit terkait kemungkinan
penularan. Deteksi Leptospira pada tikus yang
ada di sekitar penderita dilakukan dengan
memasang perangkap tikus selama tiga hari
dengan jumlah total perangkap yang dipasang
sebanyak 540 buah. Perangkap diletakkan di
dalam rumah dan sekitar rumah penderita.
Tikus yang  tertangkap  diidentifikasi
berdasarkan kunci identifikasi dan diambil
sampel ginjal untuk dideteksi status
infeksi/keberadaan Leptospira menggunakan
pemeriksaan molekuler vyaitu Polymerase
Chain Reaction (PCR).* Isolasi DNA
dilakukan menggunakan Tissue Genomic DNA
Mini Kit Reagent.'®

Deteksi Leptospira pada badan air
(sumber air di rumah, genangan air, selokan,
dan air sawah) juga dilakukan secara
molekuler dengan PCR. Lokasi pengambilan
sampel badan air didasarkan pada perkiraan
lokasi yang Dberisiko terjadinya infeksi
berdasarkan hasil wawancara dengan penderita
atau keluarga penderita. Pengambilan sampel
air di satu lokasi dilakukan sebanyak satu kali.

Sampel air dimasukkan dalam wadah steril
sebanyak +100 ml. Isolasi DNA dari sampel
air menggunakan Genomic DNA Mini Kit
Reagent  (Geneaid) sedangkan  deteksi
Leptospira dengan PCR.1®

Pemeriksaaan Leptospira dengan PCR
dilakukan dengan primer rpoB-F-
CCTCATGGGTTCCAACATGCA dan rpoB-
R-CGCATCCTCRAAGTTGTAWCCTT
menggunakan Go Taq Green Master Mix
(Promega). Proses PCR dijalankan dengan
tahap pre-denaturasi pada suhu 94°C selama 3
menit, diteruskan dengan amplifikasi sebanyak
40 siklus. Setiap siklus terdiri dari tahapan
denaturasi, penempelan (annealing), dan
ekstensi. Denaturasi pada suhu 94°C selama
30 detik, penempelan pada suhu 55°C selama
1 menit, ekstensi pada suhu 72°C selama 1
menit, diikuti dengan ekstensi final selama 20
menit pada 72°C. Elektroforesis produk PCR
dilakukan menggunakan agarose 1,5% pada
100 volt selama 15 menit. Status infeksi
Leptospira  positif  ditunjukkan  dengan
terdeteksinya gen rpoB pada 600 bp.!" Lokasi
tikus positif Leptospira digambarkan melalui
Google Earth begitu juga titik lokasi
pemasangan perangkap tikus dan rumah
penderita.

HASIL

Hasil wawancara kepada lima orang
penderita atau keluarga penderita mengenai
aktivitas sebelum sakit tercantum pada Tabel 1
berikut.

Tikus dan cecurut yang tertangkap
selama pemasangan perangkap tiga malam
berturut-turut sebanyak 49 ekor yang terdiri
dari spesies Bandicota indica, Rattus
tanezumi, Rattus norvegicus, Mus musculus,
dan Suncus murinus. Tikus yang paling
banyak ditemukan adalah R. tanezumi (tikus
rumah) yaitu sebanyak 25 ekor diikuti dengan
B. indica (tikus wirok). Hasil penangkapan
tikus di RT 03 dan sekitarnya, Dusun Jodog,
Desa Gilangharjo dapat dilihat pada Gambar 1

75



BALABA Vol. 17 No. 1, Juni 2021: 73-82

Tabel 1. Hasil Wawancara pada Penderita atau Keluarga Penderita di RT 03 Dusun Jodog Desa Gilangharjo
Kecamatan Pandak Tahun 2018

No Penderita Aktivitas sehari-hari dua minggu sebelum sakit dan keterpaparan dengan faktor risiko

1 Penderita  Kadang-kadang ke sawah, memproses hasil pertanian di rumah. Pernah kontak dengan air
1 sawah, mempunyai luka di kaki yang tidak dirawat. Kadang-kadang mendengar suara tikus
di dalam rumabh, didapatkan satu ekor tikus yang tertangkap pada penangkapan tikus.
2 Penderita  Aktivitas sehari-hari sebagai buruh tani. Mempunyai luka di kaki dirawat dengan hanya
2 ditutup dengan kain dan tetap beraktivitas di sawah. Menanam padi di beberapa sawah di
lokasi survei. Kadang-kadang terdengar suara tikus dari dalam rumah.
3 Penderita  Memproses hasil pertanian di rumah (menjemur padi, mengupas bawang merah, memilih

3 cabe dan lain-lain). Mempunyai luka di kaki dan tidak dirawat sama sekali.

4 Penderita ~ Buruh yang beraktivitas memproses hasil pertanian di rumah tetangga. Jika tidak bekerja,
4 aktivitas di rumah saja. Mempunyai luka di kaki dan tidak dirawat sama sekali.

5 Penderita  Aktivitas di sawah dan di rumah, kontak dengan genangan air sawah dan saluran irigasi.
5 Membersihkan kandang kalkun dan membunuh 2 ekor tikus tanpa menggunakan APD.

Mempunyai luka gatal-gatal di kaki tanpa perawatan.

m Bandicota indica
® Mus musculus

m Rattus norvegicus
m Rattus tanezumi

m Suncus murinus

Gambar 1. Persentase Tikus dan Cecurut Tertangkap di RT 03 dan Sekitarnya, Dusun
Jodog, Desa Gilangharjo

Tabel 2. Status Infeksi Leptospira pada Tikus Tertangkap Berdasarkan Pemeriksaan PCR

Hasil pemeriksaan PCR

Jenis tikus Positif (n/N)* Persentase (%)
Bandicota indica 3/10 30
Mus musculus 0/2 0
Rattus norvegicus 0/9 0
Rattus tanezumi 0/25 0
Suncus murinus 0/3 0
Total 3/49 6,1

Keterangan : * n = jumlah positif N = jumlah diperiksa
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Hasil pemeriksaan Leptospira dengan
metode PCR pada sampel ginjal tikus dan
cecurut yang tertangkap menunjukkan bahwa
sebanyak tiga ekor tikus spesies B. indica
dengan jenis kelamin betina positif Leptospira.
Hasil pemeriksaan PCR  selengkapnya
disajikan pada Tabel 2.

Satu ekor tikus positif Leptospira
tertangkap di rumah salah satu penderita,
sedangkan dua ekor tikus positif lainnya
tertangkap berkisar 4-47 meter dari rumah
penderita.  Lokasi tikus positif, rumah
penderita, dan pemasangan perangkap dapat
dilihat pada Gambar 2.

Keteraan : = tikus positif Leptospira, (@) = penderita, = pemasangan perangkap

[ B = penderita dan tikus positif Leptospira
A
Gambar 2. Lokasi Pemasangan Perangkap Tikus dan Tikus positif Leptospira

Tabel 3. Hasil Pemeriksaan PCR Kontaminasi Leptospira pada Sampel Badan Air di Sekitar Lokasi Penderitan

No Jenis Sampel Sumber? Hasil
1 Air Bak 1° Negatif
2 Air Sumur 1°¢ Negatif
3 Air Bak 2¢ Negatif
4 Air Bak 3¢ Negatif
5 Air Saluran air f Negatif
6 Air Bak 49 Negatif
7 Air Sawah 1" Negatif
8 Air Sawah 2 Negatif

Keterangan : 2 = badan air yang diduga menjadi sumber penularan pada penderita, ® = bak mandi di rumah
penderita A (penderita terbaru), © = sumur di rumah penderita A (penderita terbaru), ¢ = bak mandi di rumah
penderita B, © = bak mandi di rumah penderita C, f = saluran air di sekitar sawah penderita A (penderita
terbaru), ¢ = bak mandi di rumah penderita D, " = sawah penderita A (penderita terbaru), ' = sawah penderita A
(penderita terbaru).
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Sampel air yang diambil sejumlah
delapan sampel yang terdiri dari air sumur, air
bak mandi, air sawah, dan air sungai.
Pemeriksaan dengan metode PCR terhadap
sampel air tersebut menunjukkan kedelapan
sampel air tidak terkontaminasi Leptospira.
Hasil pemeriksaan secara lengkap disajikan
pada Tabel 3. Pengukuran terhadap sampel air
menunjukkan pH berkisar antara 6,8-7,5 dan
suhu berkisar antara 28-29,5°C.

PEMBAHASAN

Hasil PCR menunjukkan B. indica di
lokasi penelitian terpapar Leptospira. Hasil
pemeriksaan tersebut perlu mendapat perhatian
karena tikus positif dapat menjadi sumber
infeksi Leptospira bagi manusia dan hewan
lainnya. Sesuai dengan pernyataan World
Health Organization (WHO) bahwa tikus
dicurigai sebagai sumber infeksi utama
Leptospira bagi manusia.'® Bakteri Leptospira
dikeluarkan melalui urin selama hidupnya
dengan  konsentrasi  meningkat  seiring
bertambahnya usia tikus.*® Tikus hidup selama
satu tahun, literatur lain menyebutkan masa
hidup tikus hingga dua tahun, bahkan lebih
dari tiga tahun dan selama itu pula bakteri
Leptospira dikeluarkan ke lingkungan dengan
konsentrasi yang semakin tinggi seiring
dengan  bertambahnya  usia  tikus.2>%
Disamping itu dengan ditemukannya tikus
betina terinfeksi Leptospira maka risiko
penularan diantara tikus juga meningkat
sehingga memperbesar sumber infeksi yang
potensial bagi manusia, mengingat pola
reproduksi tikus yang tinggi dimana tikus
bereproduksi sepanjang tahun dengan masa
bunting yang relatif pendek (berkisar 21-24
hari) dengan jumlah 5-10 embrio tiap
reproduksi.’®?22® Diketahui bahwa penularan
leptospirosis diantara individu tikus dalam
populasi terjadi secara vertikal (dari induk
kepada anaknya) dan melalui kontaminasi dari
lingkungan.?* Semua spesies tikus yang
tertangkap  berpotensi untuk  terkena
Leptospira tetapi pada saat survei hanya
spesies B. indica yang positif Leptospira. Hal
ini didukung oleh habitat tikus yang hidup di
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daerah persawahan dan lokasi tikus positif
yang ditemukan juga dekat persawahan.

Bandicota indica positif Leptospira
pernah  ditemukan di  Vietnam dan
Bangladesh.?®2?¢ Di Indonesia B. indica positif
Leptospira juga pernah ditemukan di Kota
Semarang. 2" Hal ini sejalan dengan pernyataan
Cosson bahwa genus Rattus dan Bandicota
merupakan host paling penting dalam
penularan leptospirosis.?? Habitat hidup B.
indica (tikus wirok) berada di
pekarangan/ladang, sekitar pemukiman di
pedesaan dan perkotaan, dan sangat umum
dijumpai di daerah persawahan dataran rendah.
Tikus wirok dapat membuat sarang di tanggul
sawah, tanggul sungai/saluran air/selokan.
Tidak menutup kemungkinan juga tikus wirok
masuk ke dalam rumah dan menetap dalam
rumah melalui saluran pembuangan air yang
terbuka sehingga perlu dilakukan pencegahan
masuknya tikus ke dalam rumah.20-%

Persentase infeksi Leptospira pada B.
indica di penelitian ini tergolong tinggi yaitu
30% (tiga positif dari 10 ekor). Pada tahun
2017, B. indica positif Leptospira juga pernah
ditemukan di Kabupaten Bantul pada lokasi
yang berbeda tetapi dengan prevalensi yang
lebih rendah yaitu 11% (satu positif dari
sembilan ekor).?? Hal tersebut menunjukkan
bahwa B. indica berperan penting sebagai
reservoir Leptospira di lokasi penelitian dan di
Kabupaten Bantul pada umumnya. Seperti
halnya di Bangladesh, genus Bandicota secara
signifikan  lebih  banyak yang positif
Leptospira dibandingkan dengan genus Rattus
dan Mus.%

Dari tiga ekor tikus positif Leptospira,
satu ekor tertangkap di rumah salah satu
penderita dan dua ekor lainnya tertangkap
berkisar 4-47 meter dari rumah penderita.
Lokasi tikus positif cenderung mengikuti atau
di sekitar rumah penderita karena tikus
tertangkap di lokasi lainnya yang tidak berada
di sekitar penderita tidak terdeteksi membawa
Leptospira. Hal ini menunjukkan bahwa
daerah di sekitar penderita berisiko terjadi
penularan yang berasal dari tikus positif
Leptospira.
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Jenis tikus yang sering ditemukan
sebagai pembawa Leptospira adalah R.
norvegicus dan R. tanezumi. Beberapa
penelitian di Kota Semarang, Boyolali, Pati,
Banyumas, Tangerang, dan  Maumere
menunjukkan bahwa jenis tikus yang terpapar
Leptospira didominasi oleh kedua jenis tikus
tersebut dengan angka prevalensi yang
bervariasi.®®* Ditemukannya B. indica positif
Leptospira di lokasi penelitian menunjukkan
bahwa jenis tikus inilah yang kemungkinan
besar berperan sebagai hewan reservoir
Leptospira di lokasi tersebut, meskipun
demikian peran hewan mamalia lain sebagai
reservoir juga belum diketahui secara pasti.

Sampel air yang diambil dari sumber
air di rumah penderita dan sekitar penderita
menunjukkan tidak terkontaminasi Leptospira.
Sampel air diambil di lokasi yang diduga
sebagai sumber penularan  berdasarkan
wawancara pada penderita dan keluarga
penderita. Studi Leptospira di penampungan
air seperti waduk, danau, sungai, dan selokan
air di daerah rawan banjir seperti Jakarta juga
tidak  ditemukan  adanya  kontaminasi
Leptospira  patogenik.  Leptospira yang
ditemukan adalah Leptospira saprofit,®’
sedangkan studi Leptospira pada air konsumsi
di daerah pemukiman di Demak menunjukkan
hasil yang berbeda yaitu ditemukan 46,7%
terkontaminasi Leptospira patogenik.*® Tidak
ditemukannya Leptospira pada sampel air
pada penelitian ini kemungkinan disebabkan
karena lokasi pengambilan sampel seperti
sungai, selokan, dan sawah terkena sinar
matahari langsung sehingga Leptospira tidak
dapat hidup. Titik lokasi pengambilan sampel
air di sawah, selokan, dan sungai kemungkinan
juga kurang tepat karena luasnya badan air
tersebut.

Lima orang penderita leptospirosis
yang ada di Desa Gilangharjo merupakan
kasus awal yang terjadi di desa tersebut yang
sebelumnya belum pernah dilaporkan adanya
kasus. Semua penderita tersebut diwawancara
tentang aktivitas sebelum sakit untuk
mengetahui kemungkinan tempat terjadinya
penularan pada semua penderita serta

dilakukan pemeriksaan Leptospira pada
sampel air dan tikus yang tertangkap di rumah
penderita dan sekitarnya. Berdasarkan hasil
pemeriksaan diketahui bahwa terdapat tikus
positif Leptospira di rumah dan sekitar rumah
penderita sedangkan pemeriksaan sampel air
tidak ditemukan kontaminasi Leptospira
patogenik sehingga terdapat kemungkinan
kelima penderita terinfeksi Leptospira dari
lokasi penelitian walaupun hal tersebut tidak
menunjukkan bahwa tikus positif tersebut
yang menularkan Leptospira pada penderita.
Walaupun sampel badan air tidak ditemukan
terkontaminasi  Leptospira, namun kondisi
abiotik seperti pH dan suhu di titik tertentu
dari badan air sesuai dengan lingkungan
optimal untuk kehidupan Leptospira sehingga
Leptospira mampu hidup di lingkungan badan
air tersebut. Berdasarkan hasil studi yang telah
dilakukan Leptospira hidup optimal di suhu
28-30°C dan pH 7,2-7,6.*°

Terjadinya leptospirosis pada manusia
melibatkan berbagai aspek yaitu manusia,
hewan penular, bakteri penyebab, dan
lingkungan sehingga upaya penanggulangan
perlu memperhatikan aspek-aspek tersebut.
Pendekatan One Health dapat digunakan
sebagai  alternatif  upaya  penyelesaian
leptospirosis.  Pendekatan One  Health
menggabungkan  berbagai  sektor dalam
menangani aspek yang saling berkaitan dalam
kejadian leptospirosis dimana aspek-aspek
tersebut berada pada sektor yang berbeda yaitu
sektor yang menangani manusia, hewan, dan
lingkungan. Upaya penanggulangan dengan
melibatkan ~ multidisiplin ~ ilmu  tersebut
diharapkan dapat mencegah dan
mengendalikan leptospirosis. 4

KESIMPULAN

Bakteri Leptospira ditemukan pada
spesies tikus B. indica yang ditemukan di
lokasi penelitian, sedangkan pada sampel
badan air tidak ditemukan. Penderita sebagian
besar mempunyai aktivitas di ladang dan
rumah, memiliki luka yang tidak dirawat, dan
memiliki riwayat kontak dengan tikus.
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Kemungkinan kelima penderita terinfeksi
Leptospira dari lokasi penelitian

SARAN

Perlu dilakukan pengendalian tikus di
lokasi penelitian dengan cara mengendalikan
tikus di rumah tangga melalui menjaga
kebersihan dan kerapihan barang di dalam dan
luar rumah, tidak menimbun sampah di dalam
rumah. Perlu meningkatkan perilaku hidup
bersih dengan selalu membersihkan diri
dengan sabun setelah  beraktivitas di
lingkungan yang berisiko dan merawat luka
dengan baik yaitu dengan mengobati, menutup
luka, dan memakai alat pelindung diri.

Perlu sosialisasi dari tenaga kesehatan
terkait pencegahan leptospirosis meliputi
pencegahan terjadinya infeksi dari tikus ke
manusia dan sanitasi lingkungan untuk
mencegah adanya infestasi tikus. Diperlukan
pula peningkatan surveilans leptospirosis oleh
tenaga kesehatan.

Untuk  mencegah  tikus  positif
menularkan Leptospira kepada hewan lain
perlu mengatur dengan baik tata letak pakan
hewan, sumber penampungan air, dan barang
di kandang agar tidak terkontaminasi urin serta
menjaga  kebersihannya  dengan  tidak
menumpuk sampah dan melakukan vaksinasi
pada hewan peliharaan.
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