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VIBRIO PARAHAEMOLYTICUS DI YOGYAKARTA D
Oleh: Trihendrokesowo

Bagian M:'krubiologi Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada, Yogyakarta
PENDAHULUAN

Pada triwulan pertama tahun 1977 dalam beberapa kasus pemeriksaan
tinja yang dikiim ke Bagian Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas
Gadjah Mada, ditemukan Vibrin parahaemolyticus. Penemuan ini baru per-
tama Kkali di Bagian. Mikrobiologi Fakultas Kedokeeran Universitas Gadjah
Mada dan mungkin merupakan penemyan Yang pertama kali di daerah Yogya-
karta, yang termasuk suatu daerah pedalaman.

Seperti kita ketahui Vibrio parakaemolyticus untuk pertama kali diisolasi
di Jepang pada tahun 1950, sebagai salah satu penyebab penyakit gastroenteritis
acuta yang merupakan wabah tiap tahun di negeri tersebut.

Kemudian menyusul laporan dj temukannya organisme ini d; India, Ma-
laysia, Thailand, Korea, Vietnam, Philipina, Inggris, Amerika dan Togo di
Afrika Barat.

Di Indonesia tahun 1970 gj Jakarta dilaporkan pPenemuan jenis Fibrio inj
pada beberapa penderita gastroenteritis acuta,

Antara tahun 1971 s/d 1974 Aki] ¢f al. (1975) dari Bagian Penyakit Dalam
Fakultas Kedokteran Universitas Hasannuddin melaporkan ditemukannya
6,9% biakan Vibrio parahaemolyticus positif di antara 1.403 penderita gastro-
enteritis acuta.

BENTUK DAN SIFAT

Phenomen Kanagawa
Vibrio parahaemolyticus dapar dibedakan yang positif Kanagawa dan
negatif Kanagawa. Positif Kanagawa adalah golongan Vibrip barahaemolyticus

1} Dikemukakan pada Pertemuan Imiak Fakulias Kedokteran Universitas Gadjah Mada ke
Vi, tanggal 21 . 5. 1977
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yang mampu menghemolyse darah manusia atau kelinci, apabila ditanam pada
media agar darah. (Dipakai media Wagatsuma agar ditambah 5% erythrocyt
yang telah dicuci.)

Ada pendapat bahwa Vibrio parahaemolyticus yang pathogen hanya yang
bersifat positif Kanagawa. Dalam kenyataannya Pibrio pamhaemolyticus yang
berhasil diisolasi dari tinja penderita gastroenteritis menunjukkan reaksi positif
Kanagawa, sedang yang berhasil diisolasi dari ikan, kepiting, udang, kerang,
pasir dan lumpur di tepi pantai yang diduga sangat kuat merupakan sumber
infeksi, menunjukkan reaksi negauf Kanagawa, sehingga timbul suatu pen-
dapat bahwa Vibrio parahaemolyticus dengan reaksi negatif Kanagawa kalau
masuk dalam saluran pencernaan mengalami perubahan struktur antigen yang
disebabkan oleh bacteriophag atau bahan Ximia dalam usus, sehingga mampu

melysiskan erythrocyt.

PEMERIKSAAN BAKTERIOLOGI
1. BAHAN

Bzhan yang diperiksa terdiri dari tinja, usapan rectum dan hasil mun-
tahar.

MEDIA TRANSPORT
Bahan tersebut di atas dapat secara langsung ditanam pada media agar
datar atau dimasukkan lebih dulu dalam media transport. Untuk tempat
pengambilan bahan dari tempat yang tidak sama dengan tempat pemerik-
saan sebaiknya selalu dipakai media transport. Media transport yang dapat
digunakan untuk pemeriksaan Vibrio parahaemolyticus jalah: Cary &
Blair, Buffered Glycerol Saline (BGS)dan air pepton NaCl.

™

3. MEDIA AGAR DATAR

Dari bahan secara langsung, atau dari media transport ditanam pada
media datar. Untuk Pibrio pamhaemolyticus seperti halnya pada Vibrio
cholerae dipakai media Thiosulfate Citrate Bile Salt Sucrose Agar (TCBS)
atau Tryptic Soy Vibrio Agat (TSVA). Untuk media TSVA ini ada bebe-
rapa buku yang menulis dengan nama Brom Thymol Blue Teepol Agar
(BTB Teepol Agar).
Setelah dieramkan pada temperatur 35 . 87° Celsius selama 18 - 24 jam,

dilakukan pemilihan koloni.

Koloni Vibrio parahaemolyticus akan tampak bulat besar dengan diameter
9 . 3 mm. Warna koloni hijau, baik yang tumbuh pada media TCBS yang
berwarna hijau atau pada media TSVA yang berwarna biru. Sedang pada
Vibrio cholerae koloninya berwarna kuning. Pada media TCBS atau TSVA
kuman yang bukan termasuk jenis Vibrio tidak tumbuh atau tumbuh tidak
subur dengan koloni yang kecil sebesar ujung jarum.

4. MEDIA BIOKIMIA

Setelah dipilib koloni yang berwarna hijau dengan diameter 2 - 3 mm,
ditanam pada deret media biokimia yang terdiri dari: Kligler Iron Agat

(KIA), Semi Solid Sucrose Medium (555), Lysine Iron Agar (LIA) dan

Motility Indol Ornithin Medium (M10).
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Pembacaan dilakukan setelah dieramk :
selama 18 - 24 jam. Lihat TABEL 1. 20 pada temperatur 35° - 877

Tabel 1. — Reaksi biokimia Vibrio pada media KIA, 5§58, L1A dan MIO

Namma ka KIA §55 LIA MIO
M/T HE2S R G M/T H2S R G 1 Onidase Test
Vibrio cholerae K/A O A+ K/N O K +
+ +
yibrio NAG K/A © v o o+ K/N O K +
+ +
pibrio parahaemolylicus K/AO(+) K + K/N O K +
+ +
KETERANGAN : M = miring K = alkali
T = tegak_ A = asam
R = reaksi N = netral
]G = _gerakan V = variabel
= indol 0O = tidak membentuk
+ = positil

i

OXIDASE TEST

Setelah reaksi biokimia menunjukkan ke arah Vibrio, maka-dilanjutkan

dengan oxidase test. Oxi ini
. Oxidase test ini hanya bersif i i
karena semua jenis Vibrio oxidase test positif.y a lebih meyzlinkan

AGLUTINASI

i{;?aierjilzsi bi?lsirnia sudab po:sitif ke arah Vibrio parahaemolyticus dan
oxidase st positif, maka: dlla_n_]utkan dengan reaksi aglutinasi untuk me-
an serogroup. Dari hasil serogroup ini baru ditentukan serotypenya

- BAGAN PEMERIKSAAN

BAHAN
tinja
usapan rectum
muntahan

MEDIA TRANSPORT

Cary & Blair
B.G.5.
Air Pepton NaCl

MEDIA AGAR DATAR
TBCS
TSVA
lla -24jam
MEDIA BIOKIMIA

K.LLA
5.8.5.
L.LA.
M.1.0.

18-24jam

Aglutinasi
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DATA DI BAGIAN MIKROBIOLOGI FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS GADJAH MADA

Bagian Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada mulai
tanggal 1 Januari 1977 sampai 15 Mei 1977 telah berhasil mengisolasi Fébrio
parahaemolyticus dari bahan tinja sebanyak 60 kasus; terdiri dari 42 kasus
kiriman bahan tinja dari Bagian Penyakit Dalam Fakultas Kedokteran Univer-
sitas Gadjah Mada dan 18 kasus kiriman bahan tinja dari Rumah Sakit Per-
tolongan Kesengsaraan Umum Yogyakarta.

TABEL 2. — Penemuan Vibrio parahaemolyticus di Baglan Mikrobiologi Fakultas Kedokteran
Universitas Gadjah Mada

Bul Bagian Penyakit Dalam R.S.P.K.U

wan Fak. Kedokteran UGM Yogyakarta
Januari 6 1
Februari 5 §
Maret 6
April 4
Mei (s/d tanggal 15) 4 1
Tumlah 42 18

Hasil penemuan Fibrio parahaemolyticus di Bagian Mikrobiologi Fakulras
Kedokteran Universitas Gadjah Mada tersebut di atas dikirimkan ke Laborato-
rium NAMRU-2, Jakarta, dengan permintaan untuk diperiksa kembali dan
dilanjutkan sampai dengan serotype serta dilakukan test sensitivitas.

Dari 60 jawaban yang telah sampai di Bagian Mikrobiologi Fakultas
Kedokteran Universitas Gadjah Mada, hasilnya 59 strazn K 15 dan 1 strain K 3.

Hasil test sensitivitas terhadap 12 macam obat yang terdiri dari: 1. Ampi-
cillin, 2. Bactrim, 3. Chloramphenicol, 4. Tetracyclin, 5. Cephalotin, 6. Fura-
dantin, 7. Gentamycin, 8. Kanamycin, 9. Thiosulfit, 10. Colistin, 11. Strepto-
mycin, 12. Neomycin, menunjukkan resistensi terhadap Colistin 1009%; Strepto-
mycin 95%; Kanamycin 10% dan Ampicillin 1,6%.

Tetracyclin biarpun tidak menunjukkan resistensi tetapi 85 % menunjuk-
kan intermediate resistence, sedang yang menunjukkan sensitif pada seluruh
kasus, yaitu: Bactrin, Chloramphenicol, Furadantin dan Gentamycin.

PEMBICARAAN

Diternukannya Fibrio parahaemolyticus secara berturutan mulai dari
bulan Januari 1977 sampai dengan bulan Mei 1977 di Bagian Mikrobiologi
Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada, Yogyakarta, menunjukkan
adanya suatu wabah gastroenteritis di daerah Yogyakarta yang disebabkan oleh
organisme ini. Kesimpulan ini diambil atas dasar pemeriksaan yang dilakukan
di Bagian Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada hanya
terbatas dari kiriman bahan pada penderita gastroenteritis yang dirawat di
Bagian Penyakit Dalam Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada dan
Rumah Sakit PKU Yogyakarta. Belum termasuk penderita gastroenteritis yang
dirawat di rumnah sakit lain atau dirawat di rumah saja.
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Kecuali hal tersebut di atas masih banyak penderita gastroenteritis dari
kedua Rumah Sakit tersebut yang hasil pemeriksaan tinjanya negatif. Tetapi
dalam kesempatan ini tidak dapat dilaporkan data negatif tersebut, sebab per-
mintaan dari Rumah Sakit bersifat umum: yaitu biakan untuk E.'nterobacte-
riaceae termasuk di antaranya pemeriksaan biakan untuk Salmonella dan
Shigella.

. Ditemukannya Vibrio parahaemolyticus di daerah Yogyakarta ini mem-
berikan suatu persoalan baru bagi kita untuk mengetahui dari mana sumber
infeksi dengan organisme ini.

EESIMPULAN

Di Bagian Mikrobiologi Fakultas Kedokteran Universitas Gadjah Mada

mulai bulan Januari sampai tanggal 15 Mei 1977 telah berhasil diisolasi seba-
nyak 60 Vibrio parahaemolyticus dari biakan tinja.

Dari 60 organisme tersebut telah ditentukan strainnya dan terdiri dari 59
stratn K 15 dan 1 strain K 8.

Hasil test sensitivitas dari 60 strain Vibrio parahaemolyticus:

resisten Colistin 100 %
resisten Streptomycin = 95 @
resisten Kanamycin 10 %
resisten Ampicillin 1,6%,

sedar?g yang menunjukkan sensitif pada seluruh kasus ialah Bactrin, Chloram-
phenicol, Furudantin dan Gentamycin.
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