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Abstract 

 

Backgroud: Brucellsos is a neglected zoonoses diseases. Brucellosis is occupational hazard with a high 

prevalence in developing countries. Transmission to human can occur through contact with infected animals, 

inhalation or eat raw materials from animals. Brucellosis also caused abortus on human.  

Objective: To determined the seroprevalence of human brucellosis and abortus case associated with human 

brucellosis among dairy farm worker in Cilawu-Garut 

Methods: The calculation sample size was using proportion test;, 57 respondents man and woman based on 

inclusion criterias. Respondents received the questionnaire to screen the abortion case history during the last 5 

years. We tested their serum samples using Rose Bengal Test (RBT).  

Result:  We found that 7.02% abortion record. There were 57 sera collected and 7.02% showed RBT positive 

result. Respondent who have abortion record have their negative RBT results. 

Conclusions: There were Brucella  antibody among the respondents in Cilawu. The seroprevalence were 

negative result to abortus cases, so its need further test to detect the abortion to be caused by Brucella sp 

 

Keywords:  Human brucellosis, abortus, Rose Bengal Test, seroprevalence 

 

 

Abstrak 

 
Latar Belakang: Brucellosis, penyakit zoonosis yang terabaikan. Brucellosis merupakan penyakit akibat 
pekerjaan yang memiliki prevalensi tinggi di negara berkembang. Manusia dapat terinfeksi Brucella melalui 
pekerjaan yang kontak dengan hewan ternak dan lingkungan kandang serta minum susu ternak yang masih 
mentah. Brucellosis juga menimbulkan gangguan reproduksi pada manusia, seperti abortus.  
Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui adanya seroprevalensi dan kasus Brucellosis pada pekerja di 
kandang sapi perah di Kecamatan Cilawu dan untuk mengetahui apakah kasus abortus pada pekerja di kandang 
sapi perah disebabkan oleh Brucella.  
Metodologi: Jumlah responden berdasarkan uji proporsi; 57 orang pekerja laki-laki dan perempuan yang sesuai 
kriteria inklusi. Responden diberi pertanyaan  tentang riwayat abortus dalam 5 tahun terakhir kemudian diambil 
darah untuk uji serologis. Keberadaan bakteri Brucella sp diketahui melalui uji serologis yaitu Rose Bengal Test 
(RBT).  
Hasil: Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat 7,02% kasus abortus pada responden dan hasil uji serologis 
yaitu RBT sebanyak 7,02% responden memiliki hasil positif terhadap Brucella, namun Responden dengan 
riwayat kasus abortus memiliki nilai uji RBT negatif. 
Kesimpulan: Terdapat kasus Brucella pada pekerja tempat pemerahan susu di Kecamatan Cilawu. Hasil RBT 
tidak menunjukan peran terhadap kasus abortus, untuk itu diperlukan uji lebih lanjut untuk menentukan apakah 
kasus abortus tersebut disebabkan Brucella sp.  
 
Kata kunci: Brucellosis pada manusia, abortus, Rose Bengal Test, seroprevalensi 
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PENDAHULUAN 

Brucellosis adalah penyakit yang berasal dari 
hewan dan dapat menular ke manusia. Gejala 
klinis Brucellosis pada hewan adalah 
keguguran pada kehamilan trimester akhir. 
Gejala khas Brucellosis pada manusia adalah 
demam undulan, yaitu demam naik turun. 
Brucellosis juga menyebabkan gangguan 
reproduksi pada manusia yaitu abortus pada 
trimester awal kehamilan dan epididymo-

orchitis pada lelaki. Brucellosis menyebabkan 
abortus pada wanita sebanyak 46 persen dan 
epididymo-orchitis pada laki-laki sebanyak 10 
persen. Proporsi penderita Brucella lebih 
banyak di laki-laki dibandingkan dengan 
wanita.1,2 

Brucellosis adalah penyakit yang disebabkan 
oleh bakteri Brucella spp, jenis bakteri 
dibedakan berdasarkan induk semang utama. 
Brucella melitensis, B. suis dan B.abortus 
merupakan bakteri yang dapat menyerang 
manusia, dan berasal dari induk semang 
masing-masing adalah kambing, babi dan sapi.  
Brucella termasuk bakteri gram negatif, 
fakultatif dan intraselular. Infeksi pada 
manusia umumnya melalui konsumsi produk 
peternakan yang belum dipasteurisasi, kontak 
langsung dengan hewan yang terinfeksi dan 
menangani kultur bakteri Brucella atau 
spesimen penderita Brucellosis.3  

Brucellosis masih endemik di beberapa daerah 
di dunia, diantaranya Amerika latin, Afrika 
timur tengah, Asia dan mediterania. Kira-kira 
500,000 penduduk dunia terinfeksi oleh 
Brucellosis. Indonesia masih belum bebas 
Brucella pada hewan, dari 34 provinsi yang 
ada, hanya 8 provinsi yang sudah bebas 
Brucella pada hewan yaitu Riau, Sumatera 
Barat, Sumatera Selatan, Lampung, Bengkulu, 
Bangka Belitung, Bali, Nusa Tenggara Barat, 
Nusa Tenggara Timur dan seluruh pulau 
Kalimantan. Pulau Jawa diupayakan akan 
bebas Brucellosis pada tahun 2025.3,4 

Kasus Brucella pada manusia di Indonesia 
sangat jarang dilaporkan, mengingat Brucella 
adalah penyakit yang diakibatkan oleh 
pekerjaan. Sehingga risiko tinggi terdapat pada 
pekerja peternakan, dokter hewan serta 
petugas laboratorium yang menangani 
pemeriksaan Brucella. Pekerja peternakan 
dapat tertular Brucella melalui kontak 
langsung, per aerosol dan minum produk 

peternakan tanpa dipasteurisasi  atau direbus 
hingga mendidih terlebih dahulu.3,5 

Kurangnya gejala patognomonis pada Brucella 
membutuhkan diagnosis yang akurat. Metode 
pemeriksaan Brucella yang umum digunakan 
adalah kultur, imunologi dan molekular yang 
biasanya diikuti dengan langkah perbanyakan 
jumlah koloni bakteri. Standar emas metode 
pemeriksaan Brucella adalah pembuatan kultur 
darah yang akan menghasilkan diagnosa pasti 
terhadap Brucella. Namun metode ini 
memiliki kekurangan yaitu tidak semua 
penderita Brucellosis menghasilkan nilai 
positif pada pemeriksaan kultur darah. 
Pemeriksaan serologi paling banyak dilakukan 
untuk mendiagnosa Brucella. Pemeriksaan 
serologi tersebut antara lain Rose Bengal Test 
(RBT), Complement Fixation Test (CFT) dan 
Enzyme Immunolinked Assay (ELISA). Pada 
umumnya, ELISA memiliki nilai sensitifitas 
dan spesifitas tertinggi diantara uji serologis 
lainnya.6,7 

Kecamatan Cilawu adalah salah satu 
kecamatan di kabupaten Garut yang memiliki 
populasi sapi perah sebanyak 2796 ekor pada 
tahun 2016. Data dari Dinas Peternakan 
Kabupaten Garut, bahwa terdapat kasus 
Brucellosis pada sapi perah di kecamatan 
Cilawu yang cukup tinggi yaitu sebanyak 2 
persen. Lokasi kandang sapi perah juga 
berdekatan dengan pemukiman penduduk, 
sehingga hal ini sangat memungkinkan untuk 
terjadi penyebaran penyakit dari hewan ke 
manusia. Berdasarkan hal tersebut penelitian 
ini bertujuan untuk mengetahui seroprevalensi 
Bucella pada pekerja peternakan sapi perah di 
kecamatan Cilawu dan untuk mengetahui 
apakah kasus abortus pada pekerja tersebut 
dapat dikaitkan dengan hasil uji serologi 
Brucella (RBT). Manfaat penelitian ini adalah 
diketahui adanya kasus Brucella pada manusia 
sebagai dampak penularan dari hewan yang 
belum bebas dari Brucella.  

 
METODE  

Lokasi Penelitian 

Penelitian dilakukan di peternakan sapi perah, 
Kecamatan Cilawu, Kabupaten Garut yang 
memiliki dua kelompok peternak sapi perah. 
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Desain penelitian 

Desain penelitian adalah Cross Sectional Study 
yang dilakukan pada bulan Agustus, tahun 
2016. 

Populasi Penelitian 

Populasi penelitian adalah seluruh pekerja 
peternakan sapi perah yang ada di Kabupaten 
Garut. 

Kriteria inklusi 

Pekerja laki-laki atau perempuan di peternakan 
sapi perah  yang memiliki kasus Brucellosis 
pada hewan, memiliki riwayat demam undulan 
(demam yang memiliki siklus naik dan turun), 
berumur 20-60 tahun, kontak dengan sapi 
perah atau meminum susu sapi atau kontak 
dengan ekskreta sapi perah dalam kurun waktu 
1-2 bulan terakhir. 

Kriteria eksklusi 

Pekerja laki-laki atau perempuan di peternakan 
sapi perah yang memiliki kelainan darah dan 
minum obat pengencer darah. 

Metode pengambilan sampel: 

Penelitian ini menggunakan metode Stratified 

Sampling untuk menentukan responden 
penelitian, mulai dari kabupaten Garut, 
kecamatan Cilawu hingga unit terkecil yaitu 
kelompok ternak desa. 

Jumlah sampel  

Prevalensi kasus Brucellosis pada manusia 
yang diambil sebagai acuan pada penelitian ini 
adalah sebesar 14.9 persen yaitu kasus 
prevalensi Brucellosis pada manusia di 
Malaysia.8 

Rumus besar sampel didasarkan pada uji 
estimasi proporsi adalah : 

                     [ Z2
1-α/2 p (1-p) 

      n  =  

 

Keterangan : 

p =  proporsi kasus Brucellosis pada 
pekerja TPS (0,14) 

d = simpangan mutlak (5%) 

Z2
1-α/2 =  nilai deviat baku  Z pada derajat 

kesenjangan tertentu 

Deff = 2 

Sehingga didapatkan jumlah responden 
sebanyak 57 orang yang lulus kriteria inklusi. 

Survei kuesioner 

Responden diberikan kuesioner tentang 
apakah terdapat kasus abortus yang dialami 
pada kurun waktu lima tahun terakhir. 

Pengambilan darah 

Pengambilan darah responden dilakuan oleh 
tenaga terlatih dari puskesmas setempat. Tiap-
tiap responden diambil darah Vena Medialis 

Cubitus sebanyak 3 ml memakai vakutainer 
dengan tehnik aseptis. Tiap-tiap vakutainer 
diberikan kode sesuai dengan  nomor 
responden. Sampel darah tersebut diletakkan 
pada posisi miring agar terbentuk bekuan 
darah selama 1-2 jam pada suhu ruangan, 
kemudian disimpan selama semalam  pada 
suhu 4°C. Serum kemudian diambil dari 
sentrifus dengan cara  bekuan darah diputar  
pada kecepatan 2500 rpm  selama 10 menit 
pada suhu ruangan. Serum yang didapatkan 
diberi kode sesuai dengan nomor responden 
kemudian disimpan di dalam deep freezer  
(−20°C) hingga saat diperiksa. 

Tes serologi 

Tes serologi yang dilakukan untuk mengetahui 
dan konfirmasi adanya antibodi Brucella pada 
pekerja peternakan adalah RBT.6  Uji RBT 
dilakukan di Laboratorium Penyakit Infeksi 
Sri Oemijati, Balitbangkes Jakarta. Berikut 
adalah prosedur uji RBT: 

Rose Bengal Test : 

RBT dilakukan memakai antigen Brucella 
komersil IDVet,  menurut prosedur sebagai 
berikut: serum sejumlah 30 μl, dicampurkan 
dengan antigen Brucella dengan jumlah yang 
sama. Diletakkan di atas plate kaca, kemudian 
diaduk searah putaran jarum memakai tusuk 
gigi. Diamkan selama 8 menit. Hasil penilaian 
didapatkan  jika terdapat bentukan aglutinasi 
yang berupa bintik pasir. Sampel yang tidak 
terdapat bentukan aglutinasi dikatakan negarif, 
sedangkan sampel yang terdapat bentukan 
aglutinasi dikatakan positif, dengan kategori  
+, ++, dan +++ . 

Pengolahan data dan tehnik analisis 

Penelitian ini menggunakan deskriptif statistik 
dan analisis statistik untuk mengolah data hasil 
penelitian. Hasil uji serologis diinterpretasikan 
secara deskriptif. Adanya hubungan antar 

d2 

X Deff 
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variabel diuji dengan Chi Square jika nilai p 
<0,05. Nilai risiko antar variabel dependen 
yaitu kasus Brucella di manusia dengan 
variabel independen yaitu vaksinasi Brucella 
yang dilakukan pada hewan ternak diuji 
dengan Odds ratio. 

Penelitian ini telah mendapat persetujuan dari 
Komisi Etik Badan Penelitian dan 
Pengembangan Kesehatan, Kementerian 
Kesehatan Republik Indonesia tahun 2016. 

 
HASIL 

Jumlah responden yang terpilih sesuai dengan 
kriteria inklusi sebanyak 57 orang, yaitu 27 
orang wanita dan 30 orang laki-laki, serta 
terdapat 4 orang yang memiliki riwayat 
abortus dalam 5 tahun terakhir. Hasil uji RBT 

dibaca melalui bentukan aglutinasi yang 
terlihat di dasar plate. Uji RBT dikatakan 
positif jika terbentuk aglutinasi yang berupa 
butiran pasir, hasil negatif jika tidak terdapat 
aglutinasi. Dari 57 responden tersebut, 
didapatkan hasil 4 responden laki-laki positif 
uji RBT sebanyak positif 3 (+++) yang 
ditandai dengan aglutinasi pasir secara cepat 
terbentuk pada saat serum diteteskan dengan 
reagen RBT. Empat responden tersebut tidak 
memiliki riwayat abortus pada 5 tahun 
terakhir. Bentuk aglutinasi yang terjadi pada 
uji RBT dapat dilihat pada gambar berikut ini 

 
Gambar 1. Hasil Pemeriksaan RBT. Aglutinasi 
terlihat pada lubang kedua (panah)Hasil 
pemeriksaan RBT pada responden terlihat 
secara jelas  pada Tabel 1 di bawah ini

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Tabel 1. Tabel Riwayat Aborsi dan Hasil Uji RBT pada responden 

Riwayat Abortus   Hasil RBT 

 

Jumlah % 

 

Positif Negatif Jumlah %Positif %Negatif 

Ada kasus 4 7,02 

 

0 4 4 0 7,02 

Tidak ada 53 92,98 

 

4 49 53 7,02 85,96 

Jumlah 57  100,00       57  7,02  92.98 

 

 
Hasil RBT yang positif menunjukkan adanya 
antibodi terhadap Brucella pada serum pekerja 
tempat pemerahan susu.  

Hasil penelitian tentang riwayat aborsi 
terdapat 7,02 persen mempunyai kasus aborsi 
dan 92,98 persen tidak ada kasus. Perhitungan 
persentase hasil RBT positif dan negative 
merujuk pada denominator sebesar 57 

responden. Hasil uji RBT menunjukkan bahwa 
diantara responden yang memiliki kasus aborsi 
tidak ada satupun yang positif sedangkan pada 
responden yang tidak memiliki kasus aborsi 
terdapat 7,02 persen positif RBT. Hal ini 
menunjukkan bahwa Brucella sp tidak terlihat 
ada peran pada kasus aborsi.   

 

Aglutinasi 
berupa 

bintik pasir 
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Hal tersebut memungkinkan untuk dilakukan 
uji lebih lanjut lagi untuk mengetahui 
penyebab abortus pada responden yang 
memiliki hasil uji RBT negatif.  

Data sekunder mengenai status vaksinasi 
Brucella pada sapi perah juga didapatkan di 
dalam penelitian  ini yaitu sebesar  89,5persen 
sapi perah belum divaksinasi Brucella, hanya 
10,5 persen sapi perah yang sudah divaksin 

Brucella. Hasil tersebut kemudian dipakai 
untuk dianalisis lebih lanjut yaitu untuk 
mengetahui hubungan antara kasus Brucella di 
manusia dengan kasus Brucella di hewan 
memakai Odds Ratio, terlihat di dalam tabel 
berikut ini : 

 
 

 
 

Tabel 2. Odds Ratio antara vaksinasi Brucella di hewan ternak dengan kasus Brucellosis di manusia 

Variabel  Nilai variabel 

Persentase hewan yang divaksinasi Brucella (%) : 10,5 

Persentase kasus Brucella pada manusia (berdasarkan uji CFT) (%) :   7,01 

Nilai Odds Ratio :   3,2 

Nilai p :   0,352 

     Sumber: Data kasus Brucella Dinas Peternakan Kab. Garut     

 
Tabel di atas menunjukkan bahwa, risiko 
terjadinya kasus Brucellosis pada manusia 
sebesar 3,2 kali jika hewan ternak tidak 
divaksinasi Brucella, namun hubungan antara 
vaksinasi Brucella pada hewan dengan kasus 
Brucella di manusia tidak berpengaruh 
signifikan. 

PEMBAHASAN 

Brucella merupakan salah satu penyebab 
terjadinya abortus dini, yaitu abortus yang 
terjadi pada usia di bawah 12 minggu 
kehamilan atau usia 12-24 minggu. Penyebab 
abortus dini lainnya adalah infeksi 
Toxoplasma gondii, malaria, Cytomegalovirus 
dan Human Immunodeficiency Virus, Dengue 

fever, influenza virus serta infeksi vaginal, Q 
fever, Adeno virus, Bocavirus, Hepatitis C dan 
Chlamydia trachomatis, Human 

papillomavirus, Herpes simplex virus, 
Parvovirus B19, Hepatitis B dan 
Polyomavirus.8,910 

 

Infeksi Brucellosis dapat dideteksi melalui 
isolasi bakteri  dalam sampel darah penderita.9 
Menurut beberapa literatur kasus infeksi 
Brucella terdapat pada pasien yang memiliki 
risiko tinggi kontak dengan hewan ternak 
sebanyak 8 persen. Kasus abortus dini tinggi 
pada wanita penderita Brucellosis. Hal 
tersebut membuktikan bahwa Brucellosis 

merupakan faktor risiko untuk abortus dini 
pada daerah endemik Brucellosis di hewan 
ternak. 11,12,13,14,15,16 

 

Hasil penelitian yang telah dilakukan oleh 
Alnemri Abdul Rahman M,dkk  jika 
dikorelasikan dengan penelitian ini, maka 
terdapat perbedaan, yaitu responden yang 
memiliki riwayat abortus memiliki hasil 
pemeriksaan RBT negatif. Jika menurut 
penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti 
lainnya, responden yang memiliki riwayat 
abortus dapat memiliki nilai uji RBT yang 
positif jika dilanjutkan dengan pemeriksaan 
serologis lainnya yaitu CFT, ELISA dan PCR. 

11,12,13,14,15,16 

Hal tersebut dikarenakan RBT memiliki nilai 
sensifitas yang rendah pada daerah endemik 
Brucellosis. Menurut penelitian yang telah 
dilakukan oleh Dı´az Ramo´n, dkk,  senyawa 
prozone yang terkandung di dalam serum 
darah penderita Brucellosis dapat bereaksi 
dengan antigen Brucella sehingga 
menghasilkan false negatif, jadi hasil 
pemeriksaan dikatakan negatif dapat berarti 
ada antibodi Brucella di dalam serum tersebut. 
Kemungkinan hasil negatif pada penelitian ini 
sebenarnya tidak menggambarkan hasil yang 
negatif sesungguhnya. Sehingga hasil uji RBT 
yang negatif, terutama pada responden yang 
memiliki riwayat abortus tidak menjamin 
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bahwa responden tersebut tidak terinfeksi oleh 
Brucella. Nilai RBT terendah yang dapat 
dikatakan positif RBT adalah positif 1 (+) 
ditandai adanya aglutinasi dalam jumlah 
sedikit di dasar plate.6 

 
Hasil penelitian (Tabel 1) yang menunjukkan 
tidak ada satupun hasil positif RBT pada 
responden yang mempunyai riwayat kasus 
abortus. Hal tersebut membutuhkan 
pemeriksaan laboratorium lebih lanjut 
memakai metode yang memiliki nilai 
sensitifitas dan spesifitas yang lebih tinggi 
dibandingkan dengan RBT, yaitu pemeriksaan 
antibodi brucella di dalam serum penderita 
memakai uji ELISA dan memeriksa antigen 
brucella memakai cairan tubuh penderitaatau 
cairan abortus dengan uji Polimerase Chain 

Reaction (PCR).6,7 Kedua uji tersebut belum 
dilakukan pada penelitian ini karena tujuan 
awal dari penelitian ini adalah untuk screening 
awal adanya kasus Brucella pada manusia. 
Berdasarkan hasil dari penelitian ini yang 
terbukti terdapat kasus Brucella pada manusia, 
membutuhkan penelitian lebih lanjut untuk 
mengetahui tingkat antibodi Brucella pada 
responden melalui uji ELISA dan PCR. 
 
Uji  RBT akan memberikan hasil positif pada 
kasus akut, yaitu pada saat penderita baru 
terinfeksi oleh Brucella. Untuk kasus kronis 
yaitu infeksi Brucella yang telah berlangsung 
lama (diatas 1 tahun) seringkali ditandai 
dengan hasil false negatif pada RBT.6 
Penelitian ini memiliki keterbatasan, yaitu uji 
serologis yang dilakukan hanya sampai tahap 
RBT, tidak tahap pemeriksaan lebih lanjut 
yaitu pemeriksaan kadar immunoglobulin (Ig) 
G dan Ig M melalui ELISA. Sehingga tidak 
diketahui secara pasti apakah hasil negatif 
pada RBT benar-benar mencerminkan 
responden yang tidak terinfeksi oleh Brucella. 
 
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa kasus 
Brucella pada manusia tidak berhubungan 
dengan vaksinasi Brucella pada hewan, jadi 
ada faktor lain yang menyebabkan terjadinya 
Brucella di manusia. Vaksinasi Brucella pada 
hewan ternak adalah  salah satu upaya 
pencegahan Brucellosis pada hewan. 
Vaksinasi Brucella sebagai upaya pencegahan 
penting dilakukan karena Indonesia masih 
endemik Brucellosis pada hewan, sehingga 
dengan vaksinasi Brucella diharapkan hewan 

memiliki tingkat perlindungan yang optimal 
terhadap infeksi Brucella. Vaksinasi Brucella 
dilakukan pada hewan ternak jika hasil dari 
nilai uji RBT dan Complement Fixation Test 
(CFT) menunjukkan hasil positif sebanyak 2 
persen.4,5,6,7,8,9  
 
Di lokasi penelitian, jumlah sapi perah yang 
divaksin Brucella hanya sebanyak  10,5persen. 
Hal tersebut menunjukkan bahwa mayoritas 
sapi perah tidak divaksinasi Brucella. sehingga 
masih banyak sapi lainnya yang terinfeksi 
Brucella dan mengkontaminasi kandang serta 
lingkungan. Hal ini dapat menimbulkan kasus 
Brucellosis di manusia  karena bakteri 
Brucella tidak hanya berada di dalam tubuh 
hewan penderita, namun juga terdapat di 
dalam lingkungan kandang. Adanya bakteri 
Brucella yang mencemari lingkungan kandang 
dapat menginfeksi manusia melalui udara.17-18 
 
Faktor lain yang mungkin berpengaruh 
terhadap terjadinya Brucellosis di manusia 
yaitu tinggi rendahnya kasus Brucella pada 
hewan ternak karena Brucellosis merupakan 
penyakit zoonosis. Hal tersebut berarti tinggi 
rendahnya kasus di manusia sangat tergantung 
pada hewan sebagai induk semang. Jika kasus 
Brucella rendah di hewan, maka kasus di 
manusia akan rendah begitupula sebaliknya. 
Hingga saat ini Indonesia masih belum bebas 
Brucellosis pada hewan, sehingga kelompok 
manusia yang bekerja di peternakan memiliki 
risiko tinggi untuk tertular karena Brucellosis 
merupakan penyakit zoonosis yang terabaikan 
sehingga eksistensi Brucellosis di manusia 
sering diabaikan.3,4,5,19  
 
Upaya pengendalian Brucellosis di hewan 
harus dilakukan secara optimal untuk 
mencegah penularan ke manusia. Upaya yang 
dapat dilakukan antara lain : 1) vaksinasi 
Brucella di hewan yang merupakan induk 
semang Brucellosis seperti sapi perah, sapi 
potong, babi, kambing dan domba; 2) 
pemotongan hewan yang positif Brucella; 3) 
kontrol transportasi hewan ternak antar daerah 
untuk mencegah penyebaran Brucella antar 
wilayah.4,5 Namun berdasarkan hasil penelitian 
ini, vaksinasi Brucella tidak berpengaruh 
terhadap terjadinya Brucellosis pada manusia. 
Sehingga untuk memutus rantai penyebaran 
Brucella dari hewan ternak ke manusia harus 
dengan pemotongan hewan ternak yang positif 
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terinfeksi Brucella yang sesuai dengan hasil 
pemeriksaan RBT dan CFT. Adanya data 
kasus Brucella di hewan melalui hasil uji CFT 
yang positif sebaiknya dijadikan  sinyal 
terhadap kasus Brucella di manusia, 
mengingat sifat Brucella yang zoonosis.19,20 
 
Penelitian ini menghasilkan data-data yang 
sangat penting yaitu data mengenai prevalensi 
Brucellosis pada manusia (pekerja peternakan 
sapi perah) sebesar 7,02persen, faktor risiko 
Brucellosis pada manusia yaitu hewan ternak 
yang menderita Brucella serta lingkungan 
kandang yang tercemar Brucella dan  induk 
semang  Brucella yaitu sapi perah, dimana 
pada hasil penelitian didapatkan angka odds 

ratio Brucellosis pada manusia sebesar  3,2. 
Data-data tersebut sangat  penting untuk 
diketahui agar dapat ditemukan upaya 
pencegahan dan strategi untuk mengkontrol 
Brucellosis, yaitu pemotongan hewan ternak 
yang positif menderita Brucella. Selama ini 
pemotongan hewan ternak positif Brucella 
sangat sulit dilakukan karena dana 
penggantian yang diberikan tidak sepadan 
dengan nilai hewan ternak yang terinfeksi 
Brucella, sehingga mayoritas peternak lebih 
memilih untuk menjual hewan ternaknya. Hal 
tersebut membuat rantai penularan Brucellosis 
semakin luas dan sulit untuk dikendalikan.  
 

KESIMPULAN  

Seroprevalensi Brucellosis pada pekerja 
tempat pemerahan susu berdasarkan uji RBT 
sebesar  7,02  persen dan belum ditemukan 
adanya hubungan antara kasus aborsi pada 
pekerja peternakan dengan hasil serologi yang 
positif terhadap Brucella 

 

SARAN 

Perlu dilakukan penelitian lanjutan untuk 
mengetahui tingkat antibodi IgG dan IgM 
responden melalui uji ELISA. Diharapkan 
dengan hasil penelitian ini, para peternak 
menyadari bahwa Brucellosis dapat 
menginfeksi manusia, sehingga hewan ternak 
yang positif harus dilakukan pemotongan 
untuk memutus siklus penularan Brucellosis. 
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