NEISSERIA GONORRHOEAE PADA FARING
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ABSTRAK

Sixty one prositutes and stecam bath attendants were examined for N. gonorrhoeae

through pharyngeal and cervical swabs.

Swabs were inocculated into TM-VCM media on a candle jar and were incubated at

37°C for 24 — 48 hours.

Identification of N. gonorrhoeae was based on gram-negative diplococcus, positive-
oxidase reaction and positive fermentation-glucose test.

From 61 girls who were examined, 40 (65,6%) showed positive culture, with 35
(57,4%) had positive pharyngeal swab and 27 (44,3%) had cervical swabs for N. gonorr-

hoeae.

Fifteen cases had symptoms of flour albus, and only one case had sore throat. Eleven

of 61 girls had oro-genital sexual relation.

Pharyngeal gonococcal infection are frequently asymptomatic., Transmission of
gonococcus to pharynx depend on the sexual intercourse pattern, and occasionally can

be caused by inocculation.

PENDAHULUAN.

Insiden gonore cenderung makin me-

ningkat, khususnya di negara berkembang
termasuk Indonesia.
Angka kejadian gonore di Indonesia se-
cara pasti sukar didapat, sebab pelaporan
kasus gonore masih belum teratur. Pende-
rita gonore sering melakukan pengobatan
sendiri, atau berobat ke para medis, dok-
ter praktek swasta dan ini tidak pernah
dilaporkan?.

Demikian pula sarana diagnostik un-
tuk kultur N. gonorrhoeae belum suatu
keharusan, terhadap kasus gonore.

Pada waktu yang lalu, infeksi gono-
kokus pada mulut, faring masih sangat

jarang terjadi, tetapi sekarang tampak

lebih umum ditemukanZ.

Fiumara, Wise dan Nany (1967), pertama
kali melaporkan 3 kasus faringitis gono-
re di USA, kemudian disusul Thatcher,
Rodin, Ratnatunga, Owen dan Hill, Stolz
dan Schuler, dan lain-lain3.4.

Sastrowidjojo dkk. (1976) pertama
kali melaporkan faringitis gonore di In-
donesia, menemukan 5% dari 167 WTS
yang diperiksa.3

Martosudarmo dkk. di Jakarta 1980
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mendapatkan N. gonorrhoeae pada faring
18,3% dan tonsil 11,7% dari 60 WTSS5.

Diagnosis faringitis gonore lebih sulit,
sebab klinis lebih 90% dari penderita ada-
lah asimtomatis.® Secara laboratoris rela-
tif flora faring lebih bervariasi, dalam hal
mana sering terdapat N. meningitidis se-
bagai flora normal.?

Umumnya pemeriksaan N. gonorrho-
eae pada faring dilakukan atas indikasi
tertentu saja, misalnya WTS, Waria dan
lain-lain.

Bersama ini dilaporkan isolasi N,
gonorrhoeae dari faring Wanita Tuna
Susila (WTS)

BAHAN DAN CARA KERIJA.

Bahan pemeriksaan usapan faring dan
serviks yang diambil dari WTS Lokali-
sasi di Kodya Semarang dan Pramuria
di suatu Mandi uap ’S” Semarang, dibiak-
an pada media Thayer Martin.

WTS lokalisasi sebanyak 31 orang dan
30 Pramuria diambil usapan faring dan
serviks, dengan lidi kapas steril.
Kultur pada media Thayer Martin yang
diambil suplemen dan mengandung van-
comycin, colistin dan nistatin (TM-VCN).
Media dalam sungkup berlilin diinkubasi-
kan 37°C selama 24 — 48 jam.

Koloni yang dicurigai pada TM-VCN
diidentifikasi  sebagaimana lazimnya di-
cat Gram dan bila ditemukan diploko-
kus Gram negatif, dilanjutkan tes oksidasi
depara-aminodimethyl-aniline  monohy-
drochloride 1%. Hasil tes oksidase positif
dilanjutkan tes fermentasi gula-gula pada
Cystine trypticase agar mengandung glu-
kosa 1%, laktosa 1% dan maltosa 1%. Di-
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agnosis N. gonorrhoeae didasarkan di-
plokokus Gram negatif, oksidasi positif
dan glukosa positif.7.8

Selain pemeriksaan usap tenggorokan
dan serviks pada WTS dan Pramuria juga
dilakukan anamnese mengenai umur, ke-
luhan keputihan, sakit menelan serta
kemungkinan melakukan hubungan sek-
sual oro-genital (felasio).

HASIL.

Dari 61 kasus WTS dan Pramuria,
umur mereka antara 17 - 35 th., dengan
X = 25,5 dan SD = 4.6. (Tabel 1). Umur
rata-rata (mean) 25,5 th + 4,6 th. Keluh-
an fluro albus didapatkan pada 15 (21,6%)
kasus, sedang keluhan faring, sakit mene-
lan hanya didapatkan pada 1 (1,6%)
kasus.

Pengakuan adanya felasio didapatkan
pada 11 orang (18,0%). (Tabel 2). Dari
61 kasus WTS dan Pramuria didapatkan
N. gonorrhoeae pada 40 (65,6%) sedang
21 (34,4%) orang lainnya tidak ditemu-
kan (negatif) (Tabel 1).

Dari 61 kasus WTS dan Pramuria,
27 (44,3%) dari usapan serviks positif
ditemukan N. gonorrhoeae, 35 (57,4%)
pada usapan faring positif ditemukan N,
gonorrhoeae dan 22 (36,1%) pada usapan
faring dan serviksnya ditemukan positif
N. gonorrhoeae. (Tabel 3).

Dari 11 kasus vang mengaku melaku-

kan felasio, semua didapatkan N. gonorr-
hoeae positif pada faring.
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Umur dan terdapatnya N. gonorrhocae

Tabel 1. pada 61 WTS/Pramuria
N. gonorrhoeae
Umur Jumiah Persen — —
positif negatif
s - 19 8 13,1 5 3
20 — 24 28 45,9 18 10
25 - 29 20 32,8 14 6
30 -~ 34 5 8,2 3 2
Jumlah 61 100 40 21

Tabel 2, Kelihan pada 61 WTS/Pramuria

Tabel 3, Biakan N. gonorrhoeae

Keluhan positif | negatif Material positif | Persen
Fluor albus [5 46 Swab serviks 27 443
Sakit menelan 1 60 Swab tenggorok 35 57,4
Felasio 11 50 Swab serviks + tengg. 22 36,1
DISKUSI. pada permukaan sel, setelah perlekatan.

Manusia adalah satu-satunya ’’natural
host” untuk N. gonorrhoeae. Penularan
pada umumnya melalui kontak langsung.
N. gonorrhoeae di alam bebas cepat ma-
ti dalam beberapa jam, terutama dalam
keadaan kering atau dingin.”

Target infeksi gonokokus ialah pada
sel kolumner, Dengan pili N. gonorrho-
eae menempél pada tempat reseptor sel.
Pada epitel skuamosa relatif resisten
terhadap infeksi gonokokus.6.9

Beberapa komponen dari membran sel
gonokokus juga membantu terjadinya per-
lekatan dengan sel. Terjadi mikrokoloni
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Dengan endositosis gonokokus masuk sel
dan kemudian multiplikasi pada rongga
vagositik. Lipopolisakarida, enzim-nzim
dan beberapa komponen dilepas oleh go-
nokokus, berakibat sel epitel rusak. Sec-
terusnya gonokokus akan penetrasi jari-
ngan submukosal, terjadi reaksi inflama-
si, serbuan polimorfonuklear dan ter-
jadi gejala klinis.®

Dari 61 WTS dan pramuria yang di-
periksa, 40 (65,6%) terdapat N. gonorr-
hoeae positif. Hutapea dkk. melaporkan
dari 304% WTS lokalisasi, didapatkan
196% positif mengandung N. gonorrho-
eae 19, Sri Redjeki dkk. mendapatkan
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45 2% WTS lokalisasi terdapat gonoko-
kus, 1

Dari 61 kasus yang diperiksa 24,6%
ada keluhan fluor albus dan 1 (1,6%) ka-
sus dengan sakit menelan. Lebih dari 80%
wanita yang mengandung gonokokus ti-
dak ada keluhan®

Sebanyak 35 (57,4%) kasus ditemu-
kan N. gonorrhoeae pada faring, tetapi
hanya seorang saja ada keluhan. N. go-
norrhoeae pada faring pada umumnya ti-
dak memberi keluhan atau gejala-gejalaS.

Noble dkk. mengatakan bahwa tidak
ada hubungan nyata antara kolonisasi
gonokokus di faring dengan sintom-sin-
tom12, Infeksi gonokokus pada vagina,
serviks, orofaring, pada umumnya asim-
tomatik, kemungkinan karena infeksi di
daerah tersebut tidak invasif yang dalam®.

Terdapat gonokokus faring pada
57,4% kasus, nampak lebih tinggi dari
yang dilaporkan oleh Sastrawidjojo dkk.
1976 yaitu 5% dari 167 WTS yang dipe-
riksa di Surabaya, dan Martosudarmo
dkk. mendapatkan 25% dari 60 WTS di
Jakarta pada 1980.35

Sebanyak 11 WTS/pramuria dalam
anamnese mengaku melakukan hubungan
seksual oro-genital atau felasio. Dari 11
orang yang mengaku melakukan felasio,
semua ditemukan N. gonorrhoeae pada
faring.

Ternyata banyak kasus yang sulit
dan malu menjawab pertanyaan tersebut,
Hal seperti ini juga dilaporkan oleh Sas-
trowidjojo dkk.® dari anamnese langsung
terhadap 8 WTS yang terdapat gonoko-
kus di faring, hanya 2 yang mengaku
melakukan felasio, sedang anamnese lewat
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”Germo” didapatkan 22,8% dari 167 WTS
melakukan oro-genital. Martosudarmo
dkk. mendapatkan 32% dari 60 WTS
yang diperiksa melakukan felasio.® Para
WTS yang melakukan felasio pada umum-
nya hanyalah untuk memenuhi permin-
taan atau memuaskan “pembeli”.

Terdapat N. gonorrhoeae pada far-
ing, banyak dijumpai pada kelompok
homoseksual, seperti yang dilaporkan oleh
Noble dikk., yaitu 21 dari 27 gonoko-
kus pada faring berasal dari kasus laki-
laki homoseksual.12

Shahidullah mendapatkan dari 106
pria homosek, 17 diantaranya dengan
gonorea dimana 6 didapatkan kultur po-
sitif N, gonorrhoeae dari faring.*
Holmes dkk. mengatakan gonokokus pada
faring lebih sering ditemukan pada kasus
felasio dari pada kunikuli.®
Laporan Sastrowidjojo dkk. mendapatkan
3 kasus Waria dari 23 yang diperiksa meng-
andung gonokokus positif di faring.!3

Gonokokus pada faring juga ditemu-
kan pada wanita yang sedang hamil.
Corman dkk, melaporkan dari 723 pasien
yvang datang di klinik antenatal, ditemu-
kan 31 diantaranya terjadi episode gonore
dari 29 ibu hamil. Sebanyak 11 kasus di-
temukan N. gonorrhoeae pada faring saja
dan 1 kasus gonokokus ditemukan pada
faring dan endoserviks serta uretra.l4

Pada ibu hamil yang melakukan hu-
bungan oro-genital adalah suatu tindakan
pemilihan perilaku seksual yang sementa-
ra, dengan maksud supaya tidak mengang-
gu kehamilannya.14

N. gonorrhoeae yang ditemukan di
faring tidak selalu .melalui kontak sek-
sual, tetapi juga karena terjadi penebaran
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desiminata yaitu gonore desiminata. Cra-
molini melaporkan kasus pada anak laki-
laki umur 14 tahun, dengan gonore de-
siminata terdapat gonokokus positif ha-
nya pada faring.1%

Harrison menganjurkan untuk kultur
usapan faring dari orang-orang yang me-
lakukan oro-genital, oral-anal atau “deep
oral-oral contact”.** Holmes dkk. menga-
takan transmisi gonokokus ke faring seiain
lewat kontak seksual oro-genital ~deep
kissing” juga terjadi otoinukolasi.®

Gonokokus pada faring pada umum-
nya adalah asimtomatis. Terdapatnya go-
nokokus pada faring, selain bergantung
pada pola pemuasan seksual, juga bisa
karena penyebaran desiminata atau oto-
nukolasi.

RINGKASAN

Telah diperiksa usapan serviks dan

faring dari 61 WTS/pramuria terhadap
N. gonorrhoeae. Kultur pada TM-VCN
pada sungkup berlilin, difnkubasikan 37°C
selama 24 — 48 jam.
Identifikasi N. gonorrhoeae berdasar ada-
nya diplokokus gram negatif, tes oksidasi
positif dan fermentasi glukosa positif.
Dari 61 WTS/Pramuria didapatkan 40
(65,6%) N. gonorrhoeae positif.

Gonokokus pada faring didapatkan 35
(57,4%). pada serviks 27 (44,3%). Seba-
nyak 15 kasus disertai gejala fluor albus,
I kasus sakit menelan dan 11 kasus mela-
kukan felasio.

Gonokokus pada faring pada umum-
nya asimtomatis. Transmisi gonokokus ke
faring selain bergantung pola hubungan
seksual, juga karena otoinukolasi.
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