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ABSTRACT

Background: Slaughterhouse workers have a risk of contracting leptospirosis because of daily contact
with animal blood and urine. The purpose of the study was to describe the incidence of leptospirosis and
measure the level of knowledge of workers and examine the relationship between demographic
characteristics, the knowledge and the prevention behavior of leptospirosis.

Methods: All technical staff of Slaughterhouse at Salatiga (30 people) were selected as participants. Data
was collected in July 2016 through structured interviews. Microscopic Agglutination Test (MAT) was
used to test the workers serum for leptospirosis. Data were analyzed using the Fisher-exact test.

Result: According to the findings, most respondents were male, between the ages of 26 and 50, and had
low education background. Most respondents are unaware that leptospirosis is a serious disease and 73.3
percent of respondents had never heard of leptospirosis. The majority of participants reported negative
MAT values. The majority of Slaughterhouse workers have never heard of leptospirosis and have little
awareness of leptospirosis preventive methods, so they may be at risk of having the infection.
Conclusion: There is no leptospirosis incidence in Slaughterhouse Salatiga, however, one worker had a
history of leptospirosis exposure.There was no significant relationship between age, gender, and
education level with knowledge and behavior, but the knowledge was significantly correlated with
leptospirosis prevention behavior. Slaughterhouse officers are advised to receive health education about
leptospirosis prevention to increase awareness of the need for self-protection in the workplace.
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Pendahuluan

Leptospirosis menjadi salah satu penyakit
zoonosis  prioritas  di  Indonesia  karena
berpotensi menimbulkan kejadian luar biasa dan
berdampak pada kesehatan serta kesejahteraan
masyarakat. Pada tahun 2020, Indonesia
melaporkan sebanyak 1.170 kasus leptospirosis
dengan case fatality rate sebesar 9,1% yang
tersebar di delapan provinsi. Provinsi Jawa
Tengah menempati urutan jumlah kasus
tertinggi secara nasional pada periode tahun
2018-2020. Data menunjukan case fatality rate
(CFR) leptospirosis di Jawa Tengah selama tiga
tahun terakhir berturut-turut lebih tinggi
daripada CFR nasional.!

Infeksi leptospirosis disebabkan oleh
bakteri Leptospira sp patogen yang ada di dalam
urin, darah maupun jaringan hewan yang
terinfeksi. Bakteri masuk ke dalam tubuh
manusia melalui mukosa atau luka terbuka
melalui kontak langsung atau dari media air dan
tanah yang telah terkontaminasi.? Leptospirosis
pada manusia dapat tanpa gejala (asimptomatis),
gejala ringan, hingga kerusakan akut pada organ
yang dapat menyebabkan kematian. Kematian
penderita  disebabkan karena penanganan
penderita seringkali terlambat sehingga terjadi
komplikasi pada organ tubuh yang menyulitkan
penanganan secara medis.?

Tikus dan sapi adalah hewan mamalia
yang dapat menjadi reservoir leptospirosis di
Indonesia. Berdasarkan studi di Bantul, tikus
berpotensi besar menularkan leptospirosis di
kawasan permukiman.* Studi seroprevalensi
pada hewan ternak di Jogjakarta menunjukan
13,03% sapi positif leptospirosis.® Pekerjaan
yang berisiko tinggi untuk terkena leptospirosis
adalah petani, peternak, dan pekerja rumah
pemotongan hewan.®’” Ternak yang sakit
leptospirosis sangat memungkinkan menularkan
penyakit kepada manusia di sekitarnya, akan
tetapi karena leptospirosis memiliki gejala yang
mirip penyakit demam akut lainnya, kasus
leptospirosis seringkali terdiagnosis sebagai
penyakit infeksi lain bahkan tidak terlaporkan.®
Penelitian Ghasemian et al., menyebutkan
banyak kasus leptospirosis pada pekerja di
kawasan perkotaan yang tidak terlaporkan/
underreported. °
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Penularan leptospirosis dapat dicegah
dengan menerapkan perilaku hidup bersih dan
sehat dan penggunaan alat pelindung diri saat
bekerja pada lingkungan berisiko. Studi di
Malaysia menyebutkan pentingnya pengetahuan
tentang leptospirosis untuk membentuk perilaku
pencegahan yang benar dalam mengurangi
penularan leptospirosis di  masyarakat.®
Pemahaman leptospirosis di masyarakat masih
rendah baik dari sisi gejala, cara pengobatan
hingga cara pencegahan, sehingga perilaku
untuk mengurangi risiko penularan yang
dilakukan kurang optimal.**  Pengetahuan
masyarakat untuk memahami  keseriusan
leptospirosis dipengaruhi oleh karakteristik
demografi seperti usia, jenis kelamin, dan
tingkat pendidikan, selain itu pengetahuan
tentang kesehatan membantu individu dalam
menilai dan memutuskan melakukan perilaku
pencegahan suatu penyakit.'?4

Sapi merupakan salah satu ternak yang
menjadi reservoir leptospirosis di Indonesia.
Studi di Yogyakarta menyebutkan 33,3% sapi
ternak positif mengandung bakteri Leptospira sp
pathogen.® Riset yang dilaksanakan di Malang
juga menunjukan terdapat 6 serovar Leptospira
sp yang terdeteksi pada sapi jantan yang dapat
menular kepada manusia dengan titer tertinggi
pada serovar hardjo yaitu 1:1600. *°

Rumah Potong Hewan (RPH) memiliki
salah satu tugas pokok yaitu melaksanakan
kegiatan teknis penunjang terkait kesehatan
hewan dan kesehatan masyarakat veteriner
terutama pada hewan ternak. Hasil wawancara
dengan Dinas pertanian dan pangan Salatiga
diketahui ternak sapi yang diterima oleh RPH di
Kota Salatiga berasal dari Kota Semarang,
Kabupaten Semarang dan Kabupaten Boyolali.
Studi sebelumnya melaporkan bahwa daerah
Kota Semarang, Kabupaten Semarang dan
Kabupaten Boyolali merupakan wilayah yang
pernah melaporkan kejadian leptospirosis pada
manusia maupun hewan ternak sehingga ternak
sapi berpotensi sebagai reservoir leptospirosis.
16-19

Pekerja di RPH berisiko tertular
leptospirosis karena setiap hari bersinggungan
langsung dengan hewan ternak serta lingkungan
yang terkontaminasi dengan darah maupun urin
hewan. Pekerja RPH perlu mengetahui tentang
penyebab, hewan penular, gejala, dan cara
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pencegahan untuk menghindari leptospirosis.
Data terkait prevalensi leptospirosis dan
pengetahuan pekerja RPH tentang pencegahan
leptospirosis di  Salatiga masih terbatas,
sehingga  studi  tentang  seroprevalensi
leptospirosis dan pengukuran pemahaman
pekerja terhadap leptospirosis perlu dilakukan.
Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian
ini bertujuan mendeskripsikan besaran kejadian
leptospirosis pada petugas RPH dan menguji
hubungan pengetahuan dan karakter demografi
pada petugas RPH dengan perilaku pencegahan
leptospirosis. Hasil penelitian  diharapkan
sebagai masukan dinas kesehatan dalam upaya
kewaspadaan terhadap penularan leptospirosis
di lingkungan kerja.

Metode

Rancangan penelitian menggunakan studi
cross-sectional. Responden dipilih
menggunakan total sampling yaitu seluruh
tenaga teknis yang bekerja di rumah
pemotongan hewan di Kota Salatiga berjumlah
30 orang. Pengumpulan data dilakukan pada
bulan Juli 2016. Pengumpulan data meliputi
pengambilan sampel darah untuk pemeriksaan
MAT (Microscopic agglutination test) dan
wawancara responden. Responden mendapat
penjelasan tentang proses penelitian oleh tim
peneliti sebelum dilakukan pengumpulan data.
Keterlibatan responden bersifat sukarela
ditunjukan dengan persetujuan responden
mengisi informed consent.

Tim peneliti melakukan pengambilan
darah sebanyak 3 cc pada responden dengan
menggunakan teknik aseptis. Darah yang
diperoleh dimasukkan ke dalam vacutainer dan
diputar dengan centrifuge pada kecepatan 5000
rpm selama 10 menit untuk mendapatkan serum.
Serum kemudian disimpan pada suhu 4°C
sebelum  dilakukan  pemeriksaan  MAT.
Pemeriksaan MAT menggunakan beberapa
jenis serovar yaitu Robinsoni, Mini Manhao,
Pomona, Salinem, Canicola,
Ichterohaemorrhagiae, Tarrasovii, Bataviae,
Sarmin, Grippotyphosa, Djasiman, Hardjo,
Hebdomadis, dan Bangkinang. Pengujian MAT
dilakukan  dengan  pengenceran  serum
bertingkat dari 1:20 hingga 1:5120. Pembacaan
hasil MAT menggunakan mikroskop medan
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gelap untuk mengamati adanya aglutinasi.
Penentuan titer tertinggi ditunjukkan oleh
adanya aglutinasi 50 % dan 50 % Leptospira
bebas. Hasil pemeriksaan MAT pada responden
yang menunjukkan titer di bawah 1: 400,
dilakukan pemeriksaan MAT ulang untuk
mengetahui kemungkinan adanya kenaikan titer
sebanyak 4 kali dari pemeriksaan pertama.

Data pengetahuan pada responden
diperoleh  melalui  wawancara  dengan
menggunakan instrumen kuesioner yang berisi
pertanyaan mengenai data demografi serta data
pengetahuan leptospirosis meliputi penyebab,
tingkat kefatalan, cara penularan, gejala dan
cara pencegahan. Pertanyaan di dalam kuesioner
menggunakan skala dikotomi (ya dan tidak).
Tahap manajemen data meliputi proses data
entry, data cleaning, dan i, sedangkan analisis
data secara statistik menggunakan analisis
deskriptif. Penelitian ini telah mendapat
persetujuan dari Komisi Etik Badan Penelitian
dan Pengmbangan Kesehatan dengan nomor
surat LB.02.01/5.2/KE.KE.474/2015.

Hasil

Pemeriksaan awal MAT pada 30
responden  diketahui  mayoritas  petugas
menunjukkan hasil negatif, akan tetapi satu
serum petugas bereaksi dengan serovar salinem
dengan titer 1:40. Data pemeriksaan serum
kedua pada responden tersebut diketahui adanya
reaksi antibody yang sama terhadap dengan
serovar Salinem dengan titer 1:40. Tidak adanya
kenaikan titer 4 kali antibodi dibandingkan hasil
pemeriksaan serum pertama berarti kedua hasil
pemeriksaan MAT dinyatakan negatif namun
sebelumnya responden memiliki riwayat kontak
dengan Leptospira patogen, walaupun saat ini
tidak menunjukkan gejala infeksi. Hasil
pemeriksaan MAT pada petugas RPH Kota
Salatiga tersajikan pada Tabel 1.

Tabel 1. Hasil pemeriksaan MAT pada petugas RPH
Kota Salatiga Tahun 2016

Pemeriksaan MAT Jumlah sampel  Positif MAT
Pemeriksaan pertama 30 0*
Pemeriksaan kedua 1 0*

Keterangan:* 1 serum petugas bereaksi dengan serovar Salinem
(1:40)
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Hasil uji Kolmogorov-smirnov
menunjukan p value < 0,05 yang berarti data
terdistribusi tidak normal sehingga analisis data
dilakukan ~ menggunakan  statistik  non
parametrik uji Fisher-exact. Berdasarkan hasil
penelitian sebagian besar responden (73,3%)
belum pernah mendengar tentang leptospirosis.
Karakteristik demografi responden disajikan
pada Tabel 2, sedangkan gambaran pengetahuan
responden disajikan pada Grafik 3. Mayoritas
responden adalah laki-laki dan berusia antara
26-50 tahun (Tabel 2). Sebanyak 66,7%
responden adalah tamat pendidikan rendah.
Pekerjaan terbanyak yang dimiliki oleh
responden adalah buruh (50%) dan Aparatur
Sipil Negara/ASN (26,7%).

Tabel 2. Distribusi responden di Kota Salatiga
berdasarkan karakteristik demografi, tahun 2016

28
Buruh 15 50,0
PNS/BUMN/swasta 8 26,7
Nelayan 1 3,3
Honorer 5 16,7
Analisis  bivariat  antara  tingkat

pengetahuan responden dengan karakteristik
demografi disajikan pada Tabel 3. Tingkat
pengetahuan rendah sebagian besar terjadi pada
petugas dengan tingkat pendidikan rendah dan
berusia di atas 51 tahun, walaupun pada hasil uji
statistik membuktikan tidak ada hubungan
antara tingkat pengetahuan responden dengan
jenis kelamin, umur maupun tingkat pendidikan.

Gambar 1 dan 2 menunjukan distribusi
responden  berdasarkan pengetahuan dan
perilaku berisiko leptospirosis, sedangkan Tabel
4 menyajikan hasil analisis statistik antara

Variabel Prosentase variabel pengetahuan, karakteristik demografi
(%) dan perilaku responden. Berdasarkan Gambar 2,
Jenis Laki-laki 22 73,3 lebih dari 80% responden sering mencuci tangan
kelamin - perempuan 8 26,7 dengan sabun setelah memegang hewan
Umur 26-50 tahun 17 56.7 maupun sebelum makan, namun kebiasaan cuci
£1.75 tahun 13 433 tangan dengan sabun rutin dilakukan pada
N 56,7% responden. Mayoritas responden tidak
Pendidikan  Rendah 14 86,7 pernah melakukan aktivitas yang berhubungan
Tinggi 5 55,6 dengan air sungai dan penggunaan rutin APD
Pekerjaan  Petani 1 3,3 seperti sarung tangan serta alas kaki belum
banyak dilakukan.
Tabel 3. Uji fisher-exact antara variabel pengetahuan dengan karakteristik demografi responden
Pengetahuan kurang Pengetahuan baik Total
Variabel n=19 (63,3%) n=11 (36,7 %) p value
n % n % n %
Jenis kelamin 1,00
Laki-laki 14 63,6 8 36,4 22 100
Perempuan 5 62,5 3 37,5 8 100
Umur
26-50 tahun 8 47,1 9 52,9 17 100 0,05
51-75 tahun 11 84,6 2 15,4 13 100
Tingkat pendidikan
Rendah 14 66,7 7 33,3 21 100 0,69
Tinggi 5 55,6 4 44,4 9 100
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Gambar 1. Persentase pengetahuan responden di Kota Salatiga, tahun 2016

*Cucl tangan setelah memegang hewan V0 S . 3.

*Cuci tangan setelah membersihkan lingkungan G . S

*Cuci tangan sebelum makan /S G 6.7 [

Memakai APD pada kaki saat bekerja 20NN 26.7
Memakai sarung tangan saat bekerja — E——t00m——— 60.0

Kebiasaan berenang di sungai 030 - i

Kebiasaan mencuci di sungai 35,7 1mm—) | | S —

Kebiasaan mengambil air di sungai 3886.7 ] )X

Kebiasaan mandi di sungai 318 . 3 T ——

Perilaku responden

0.0 20.0 40.0 60.0 80.0 100.0
Persentase (%)

m Sering  Kadang wTidak pernah

Keterangan:
*cuci tangan= mencuci tangan dengan benar menggunakan sabun
** APD= alat pelindung diri berupa alas kaki tertutup

Gambar 2. Distribusi perilaku responden di Kota Salatiga, tahun 2016

Tabel 4.Uji fisher-exact hubungan variabel pengetahuan dan karakteristik demografi dengan perilaku pencegahan
leptospirosis responden

Perilaku kurang baik Perilaku baik Total
Variabel n=14(46,6%) n=16 (53,3 %) p value
n % n % n %
Pengetahuan 0,00
Kurang 13 68,4 6 31,4 19 100,0
Baik 1 9,1 10 90,9 11 100,0
Jenis kelamin 0,22
Laki-laki 12 54,5 10 45,5 22 100,0
Perempuan 2 25,0 6 75,0 8 100,0
Umur
26-50 tahun 7 41,2 10 58,8 17 100,0 0,49
51-75 tahun 7 53,8 6 46,2 13 100,0
Tingkat pendidikan
Rendah 9 42,9 12 57,1 21 100,0 0,69
Tinggi 5 55,6 4 44,4 9 100,0
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Berdasarkan hasil penelitian diketahui
bahwa sebagian besar responden (53,3%)
menunjukan perilaku baik dan dari analisis uji
statistik terdapat hubungan signifikan (p value=
0,00) antara variabel pengetahuan dengan
perilaku pencegahan leptospirosis (Tabel 4).
Kelompok responden yang berperilaku kurang
baik sebagian besar memiliki pengetahuan
kurang, merupakan pekerja laki-laki dan
memiliki latar belakang pendidikan rendah.
Variabel demografi seperti jenis kelamin, umur
dan tingkat pendidikan diketahui tidak memiliki
hubungan dengan perilaku pencegahan pada
responden yang bermakna secara statitistik (p
value> 0,05).

Diskusi

MAT merupakan uji serologis paling
umum digunakan untuk konfirmasi diagnosis
leptospirosis. Uji ini sangat sensitif bila
dilakukan pada serum berpasangan yaitu pada
fase akut dan konvalesen. Pemeriksaan MAT
dilakukan  dengan  mereaksikan  antigen
leptospira dengan serum pasien dan nantinya
akan dilihat keberadaan ada tidaknya aglutinasi
dibawah mikroskop medan gelap. 2° Hasil
pemeriksaan serologi seluruh petugas RPH
menunjukkan negatif uji MAT. Hasil ini
berbeda dengan studi serupa di Filipina yang
mendapatkan 15,2% dari total 46 petugas RPH
positif terhadap antibodi Leptospira serovar
Canicola, Losbanos, Ratnapura, Hurtsbridge
dan Poi #. Meskipun dikatakan negatif terdapat
1 petugas serumnya bereaksi dengan serovar
Salinem dengan titer dibawah standart. Menurut
The Leptospirosis Burden Epidemiology
Reference Group titer cutoff leptospirosis di
daerah endemis adalah 1:400. ?° Tidak adanya
kenaikan titer 4 kali pada pemeriksaan serum
minggu pertama dan minggu ke 2 menunjukkan
bahwa seseorang pernah tepapar atau terinfeksi
leptospira pada masa lampau. 2022

Hasil studi menunjukan rendahnya
pengetahuan petugas di rumah pemotongan
hewan terhadap bahaya dan risiko penularan
leptospirosis di tempat kerja. Kondisi tersebut
kemungkinan disebabkan karena sebagian besar
petugas RPH sebelumnya belum pernah
mendengar tentang leptospirosis. Menurut data
hasil wawancara, perbandingan antara
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persentase petugas dengan perilaku baik dan
perilaku kurang baik hampir sama, sehingga
perlu ada upaya promosi Kesehatan untuk
meningkatkan  pertisipasi  petugas  untuk
melakukan perilaku pencegahan yang optimal di
tempat Kkerja. Proporsi petugas di RPH yang
memiliki perilaku kurang baik didominasi pada
kelompok  responden  yang memiliki
pengetahuan rendah. Data tersebut juga
didukung dari analisis statistik yang
menyebutkan adanya korelasi signifikan antara
variabel pengetahuan dan variabel perilaku.
Leptospirosis merupakan penyakit terabaikan
(neglected disease) yang kurang dikenal di
masyarakat dibandingkan penyakit demam akut
lainnya seperti demam dengue atau infeksi
typhus, akibat gejala leptospirosis yang tidak
spesifik dan seringkali misdiagnosis dengan
penyakit-penyakit tersebut. Menurut studi di
Trinidad, masyarakat tidak menganggap
leptospirosis sebagai penyakit penting, karena
sering disalahartikan sebagai demam berdarah
yang lebih dominan di negara ini. 23

Tingkat pengetahuan petugas secara
statistik terbukti tidak berhubungan dengan
perbedaan karakteristik demografi dari pekerja
baik umur, jenis kelamin dan tingkat
pendidikan. Hasil ini berbeda dengan penelitian
yang dilakukan Al Hariri et al, yang
menunjukan ada hubungan signifikan antara
pengetahuan leptospirosis dengan umur dan
tingkat pendidikan.® Rendahnya pengetahuan
petugas RPH dapat menurunkan kewaspadaan
terhadap leptospirosis, seperti hasil studi
petugas RPH di Jamaica diketahui karena
pekerja tidak mengetahui leptospirosis, ada
kecenderungan mereka untuk tidak melakukan
tindakan pencegahan dalam melindungi diri dari
penularan bakteri di tempat kerja. 24

Leptospirosis mudah menular melalui urin
atau secret hewan terinfeksi serta air dan tanah
yang terkontaminasi dengan bakteri Leptospira
spp patogen. Petugas RPH yang setiap hari
kontak dengan ketiga komponen tersebut
berisiko untuk terkena leptospirosis. Petugas
perlu tahu tentang leptospirosis dan upaya
pencegahannya agar tetap terlindungi saat
bekerja di lingkungan yang terkontaminasi.
Penularan leptospirosis di tempat kerja terutama
di rumah pemotongan hewan perlu mendapat
perhatian karena beberapa studi melaporkan
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adanya kasus leptospirosis pada pekerja RPH.2%
26 Berdasarkan hasil penelitian 63,3% tidak tahu
jika leptospirosis berbahaya dan mayoritas
petugas tidak tahu penyebab serta gejala
leptospirosis. Publikasi di Thailand
menyebutkan, minimnya pemahaman tentang
bahaya leptospirosis dapat menyebabkan
rendahnya kewaspadaan masyarakat pekerja,
sedangkan kesadaran serta pengetahuan
masyarakat terhadap bahaya dan gejala penyakit
menjadi kunci untuk keberhasilan melakukan
pengobatan dini leptospirosis.?

Leptospirosis sebagai penyakit zoonosis
memerlukan pendekatan one-health untuk dapat
dikendalikan. Studi Viroj et al., menyebutkan
Thailand melaksanakan konsep one health
dalam pencegahan leptospirosis  melalui
kolaborasi antara dinas kesehatan, dinas
peternakan dan unit administrasi lokal untuk
sistem surveilans dan sistem edukasi kesehatan
pada kelompok berisiko.?” Unit RPH merupakan
salah satu institusi pemerintah yang berada di
bawah tanggung jawab Dinas
Pertanian/Peternakan.  Petugas  kesehatan
bekerjasama dengan dinas pertanian/peternakan
direkomendasikan memberikan edukasi dan
pelatihan kepada petugas RPH sebagai
kelompok berisiko, tentang pencegahan
leptospirosis untuk meningkatkan pemahaman
responden  terhadap  keseriusan  bahaya
leptospirosis di tempat kerja.

Kesimpulan

Pekerja RPH berpotensi berisiko terkena
penularan leptospirosis karena sebagian besar
belum pernah mendengar leptospirosis dan
memiliki pengetahuan yang rendah terhadap
tindakan pencegahan leptospirosis. Kasus
leptospirosis tidak ditemukan pada petugas
RPH, tetapi ditemukan satu orang petugas
memiliki riwayat pernah terpapar leptospirosis.
Hasil penelitian menunjukan tidak ada
hubungan yang bermakna antara umur, jenis
kelamin maupun tingkat pendidikan dengan
tingkat  pengetahuan  maupun  perilaku
responden, akan tetapi variabel pengetahuan
berkorelasi  signifikan terhadap perilaku
pencegahan leptospirosis. Petugas RPH
disarankan mendapat pendidikan kesehatan
tentang pencegahan leptospirosis  untuk
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meningkatkan kewaspadaan perlunya upaya
perlindungan diri di tempat kerja.
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