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ABSTRACT

African swine fever (ASF) is a hemorrhagic infectious disease in pigs caused by a
DNA virus from the Asfarviridae family of the genus Asfivirus. An effective vaccine against
ASF has not yet been found. This study aims to identify factors that play a role as a
source of transmission of ASF disease in pig farms in Kupang City and Regency. Analyze
the data in a description with interviews with 60 pig breeders. Factors that are the source
of transmission of the ASF virus include the origin of pig livestock from traditional farms
(7,7%) and animal markets (6,7%), feed sources are garbage feed (61,7%), non-routine
health checks (90%), dead pigs their carcasses are thrown into landfills (20%), waste is
disposed of in sewers (33,3%). Another factor that plays a role is that breeders do not
know Ornithodoros sp. as a carrier vector of the ASF virus as well as if the pig is sick the
farmer immediately sells his pig (60 %).
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PENDAHULUAN

African swine fever (ASF) adalah penyakit virus yang sangat menular pada babi
domestik yang bermanifestasi sebagai demam berdarah dan menyebabkan
kematian hingga 100%. Efek wabah penyakit ini pada produksi babi dari tingkat
rumah tangga hingga komersial memiliki konsekuensi sosial-ekonomi yang serius,
dan terkadang berimplikasi pada ketahanan pangan. Jumlah Populasi babi di
Provinsi NTT tahun 2018 sebanyak 1,8 Juta ekor dan merupakan terbanyak di
Indonesia, dengan jumlah peternak aktif mencapai 900 ribu rumah tangga
(Manyela, 2018). Laporan Dinas Peternakan Provinsi NTT tahun 2020 sebanyak
24.822 ternak babi milik warga mati akibat terkena virus flu babi Afrika (Bere,
2020). Harga jual daging babi saat ini di Provinsi NTT berkisar Rp.90.000 -
Rp.120.000,-. Melihat data kasus penyakit ASF yang menimbulkan kematian yang
begitu besar, hal ini sangat merugikan secara ekonomi bagi sebagian besar

peternak babi di Provinsi Nusa Tenggara Timur.

Ternak babi yang terinfeksi virus ASF merupakan sumber penular (carier) bagi
ternak babi lain berada di lingkungan sekitarnya (Abworo et al, 2017). Babi yang

terinfeksi kuman virus yang kurang virulen (avirulent) dapat menularkan virus ke
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babi yang rentan selama 1 bulan setelah terinfeksi melalui darah (Guinat el al.
2014). Hingga saat ini belum ada vaksin yang efektif guna mencegah penularan
penyakit ASF (Rock, 2017; Wu et al. 2020). Selain itu kondisi wilayah provinsi NTT,
dimana sulitnya melakukan pengawasan yang ketat terhadap lalu lintas keluar
masuknya babi dari daerah yang beresiko terutama daerah yang berbatasan
dengan negara lain (Timor Leste) serta faktor pendukung rendahnya pengetahuan
peternak babi akan tindakan pencegahan penularan ASF maka sangatlah sulit
untuk dilakukan pemberantasan ASF (Guinat et al, 2016). Populasi yang cukup
banyak serta permintaan akan daging babi yang tinggi serta pola manajemen
pemeliharaan yang belum diterapkan secara baik berpotensi terhadap peningkatan
ASF di Kota dan Kabupaten Kupang. Survei terstruktur dengan kuisioner terhadap
peternak babi perlu dilakukan untuk melihat faktor-faktor yang berpotensi
terhadap penularan penyakit ASF di ternak babi. Penelitian ini bertujuan untuk
mengidentifikasikan faktor resiko yang berperan dalam penularan ASF di Kota dan
Kabupaten Kupang sehingga diharapakan peternak dapat mencegah atau
melakukan tindakan terhadap faktor resiko yang berpotensi sebagai sumber

penularan ASF.

METODE PENELITIAN

Survei kuisioner terstruktur melalui wawancara terhadap responden dilakukan
oleh peneliti yang bertujuan untuk melihat profil peternakan babi di wilayah Kota
dan Kabupaten Kupang serta manajemen pemeliharaannya terkait dengan faktor
resiko yang berperan penting dalam penularan penyakit ASF. Responden yang
diambil sejumlah 60 responden dengan proporsi masing masing 30 responden
untuk wilayah Kota Kupang dan Kabupaten Kupang. Pengambilan responden
dilakukan secara acak sederhana pada pemilik dan peternak babi. Survei kuisioner
dan analisa data dilakukan Bulan Juni 2022 sampai Bulan September 2022.
Pemilihan responden berdasarkan beberapa kriteria seperti lamanya beternak,
populasi babi yang dipelihara, serta manajemen pemeliharaan yang dilakukan
seperti perkandangan, ketersediaan pakan. Pertanyaan dalam daftar isian
mencakup aspek karakteristik responden, manajemen pemeliharaan dan
pencegahan penyakit pasca wabah ASF, aspek higiene dan sanitasi kandang serta
pengolahan limbah, aspek caplak (Ornithodoros sp.) sebagai vektor penular ASF,
aspek penyuluhan dan sumber informasi, serta aspek pengetahuan peternak

tentang ASF. Sebelum dilakukan pengambilan data kuisioner, dilakukan validasi
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data kuisioner untuk melihat sejauh mana tingkat validitas dan reabilitas dari
pertanyaan pertanyaan yang diajukan. Menurut Heale and Twicross (2015) uji
validitas dan reliabilitas kuesioner digunakan untuk mengetahui apakah suatu
kuesioner dapat dikatakan baik untuk menilai sesuatu hal yang akan diteliti. Uji
validitas mengacu pada apakah kuesioner benar-benar dapat mengukur sesuatu
apa yang ingin kita ukur. Sedangkan uji reliabilitas mengacu pada apakah
kuesioner dapat memberikan hasil yang konsisten apabila dilakukan pengukuran

secara berulang kali (Karras, 1997).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Karakteristik Responden Peternak Babi

Data karakteristik responden disajikan dalam tabel di bawah ini (Tabel 1).

Tabel 1. Karakteristik Peternak Babi di Kota dan Kabupaten Kupang

No Keterangan Jumlah %
1 Jenis kelamin
Laki-laki 52 Laki
Perempuan 8 13.3
2 Umur
20-29 th 4 6.7
30 -39 28 46.7
40 -49 22 36.7
>50 6 10,0
3 Pendidikan
Tidak sekolah / tidak lulus SD 2 3,3
Lulus SD 8 13,3
Lulus SMP 14 23,3
Lulus SMA 30 50.0
Sarjana/pascasarjana 6 9,68
4  Lama usaha beternak babi
0-2 tahun 14 23.3
2-3 tahun 11 18.3
3-5 tahun 9 15.0
>5 tahun 26 43.3
5 Jumlah orang yang terlibat dalam usaha
<5 orang 56 93.3
5-10 orang 4 6.7
>10 orang 0 0

Sebagian besar responden peternak babi di Kota dan Kabupaten Kupang adalah
laki-laki (86,7%) dengan umur berkisar antara 30 - 39 tahun (46,7 %) dan 40 - 49
tahun (36,7%). Tingkat pendidikan peternak hasil survei responden bervariasi dan
yang tertinggi rata-rata merupakan lulusan SMA dengan angka 50 %. Pendidikan
masyarakat yang cukup (tamatan SMA) memungkinkan untuk diberi informasi

terkait dampak ekonomi bagi masyarakat jika terjadi kasus ASF. Hasil survei juga
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terlihat rata-rata para peternak sudah memulai usaha atau memelihara ternak babi
dengan tingkat yang bervariasi namun mayoritas peternak sudah memulai usaha
beternak babi lebih dari 5 tahun (43,3 %) (Angi et al, 2014). Pencegahan dan
pengendalian ASF terkait langsung dengan pengetahuan peternak akan penyakit
ASF serta mekanisme penularannya (Guinat et al, 2016). Sebagian besar peternak
babi di Kota dan Kabupaten Kupang merupakan peternak dengan skala usaha kecil
dimana terlihat dari jumlah orang yang terlibat dalam usaha lebih kecil dari 5 orang
(93,3%). Hampir sebagian besar kasus ASF sering terjadi pada peternakan dengan
skala usaha kecil hal ini disebabkan peternakan skala kecil rendah dalam

manajemen kontrol terhadap penyakit (Zani et al, 2019).

Aspek Manajemen Pemeliharaan dan Pencegahan Penyakit Pasca Wabah ASF
Keadaan Ternak Babi

Aspek manajemen pemeliharaan yang dilihat serta diamati dalam penelitian ini
meliputi jenis babi dan asal babi yang dipelihara, serta sumber pakan yang
diberikan ke babi (Tabel 2). Jenis babi yang dipelihara oleh peternak dari berbagai
jenis hasil survei kuisioner responden. Jenis babi dengan jenis ras hasil persilangan
yang tertinggi dengan angka 46,7 %, diikuti ras murni (Duroc, Landrace atau
Yorkshire) sebesar 31,7 %, sedangkan sisanya merupakan babi lokal (babi
kampung) sebesar 21,7 %. Asal ternak babi atau anakannya berasal atau dibeli dari
peternak rumahan atau peternak tradisional 71,7 %, peternak komersial (intensif
farm) di Provinsi Nusa Tenggara Timur 18,3 %, dari pasar hewan 6,7 %, sedangkan
3,3 % asal babi yang dipelihara merupakan pemberian kerabat. ASF disebabkan
oleh virus unik yang berbeda dari penyakit babi lainnya yaitu Classical Swine Fever
(Hog Cholera) yang hanya menginfeksi babi domestik dan liar dan berbagai kutu
bertubuh lunak, tetapi semua jenis babi yang ada seperti babi hutan dan babi yang
dibiarkan berkeliaran di semak semak juga dapat terinfeksi virus ASF namun pada

kedua jenis babi ini tidak menunjukkan gejala klinis (The Pig Site, 2018).

Hasil survey juga diperoleh data dimana pakan yang diberikan pada babi dari
pakan komersial hasil olahan pabrik sebesar 28,3 %, pakan hasil produksi sendiri
10,0%, dan yang terbanyak merupakan pakan sisa rumahan atau restoran atau
limbah pasar atau rumah potong hewan atau limbah dari tempat penangkapan ikan
(TPI) sebesar 61,7%. Sebagian besar pakan sisa rumahan atau restoran biasanya
langsung diberikan pada babinya atau dicampur dengan pakan lainnya misalnya

dedak atau pakan komersial, dimana prosentase terbesar dari survei responden
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peternak pakan sisa rumahan langsung diberikan ke babinya sebesar 38,3%. Dari
informasi peternak juga diperoleh informasi sebagian besar makanan sisa
merupakan makanan yang didapat dari para pemilik warung atau atau warung
tenda sei babi atau nasi babi yang biasanya berjualan mulai sore hari hingga malam
hari. Pemberian pakan sisa atau pakan sampah (swill feeding) merupakan salah
faktor resiko utama dibawahnya virus ASF masuk ke suatu peternakan (Namtima et
al, 2015). Sehingga secara tidak sadar para peternak atau pemilik babi sendiri
yang membawa virus ASF ke babinya. Hal ini diperkuat sesuai dengan pernyataan
dalam The Pig Site (2018) dimana infeksi virus ASF yang ditularkan ke babi yang
tidak terinfeksi lewat cara pemberian pakan yang terkontaminasi dan sisa makanan

terkontaminasi virus ASF yang digunakan untuk menambah pakan.

Tabel 2. Keadaan Ternak Babi serta Sumber Pakan yang Diberikan

No Keterangan Jumlah %
1 Jenis babi/Ras babi yang dipelihara

Ras lokal 13 21.7
Ras Persilangan 28 46.7
Berbagai tipe ras (Duroc, Landrace, Yorkshire) 19 31.7

2 Asal ternak babi yang dipelihara
Peternakan komersial (intensif Farm) di NTT 11 18.3
Peternakan komersial di luar NTT 0 0
Peternak tradisional/peternak rumahan 43 71.7
Pasar hewan 4 6.7
Lainnya (pemberian dari saudara) 2 3.3

3 Jenis bahan pakan yang diberikan
Pakan komersial 17 28.3
Hasil pengolahan sendiri 6 10.0
Pakan sisa rumahan atau restoran atau hotel, 37 61.7
limbah pasar, rumah potong hewan, dan
Limbah TPI

4 Jika merupakan pakan sisa makanan yang
diberikan, bagaimana cara pemberiannya ke babi?

Dimasak terlebih dahulu sebelum diberikan 15 25.0
Tidak dimasak dan langsung diberikan 23 38.3
Dicampur pakan lainnya tanpa dimasak 15 25.0
Lainnya (dicuci kemudian diberikan) 7 11.7

Manajemen Kesehatan

Peubah-peubah yang terkait dengan manajemen kesehatan adalah lokasi
pemeliharaan, kondisi kandang hingga Informasi terkait pencegahan penyakit ASF
pasca wabah tahun 2020 s/d 2021. Survei terkait manajemen kesehatan dapat

dilihat pada Tabel 3.
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Tabel 3. Manajemen Kesehatan pada Peternakan Babi di Kota dan Kabupaten Kupang

No Keterangan Jumlah %
1 Lokasi pemeliharaan babi
Di dalam kandang 59 98.3
Di dalam rumah 0 0]
Di lepas di luar kandang 1 1.7
Lainnya (diikat di samping rumah) 0 0
2 Kondisi kandang
Kandang permanen dari semen beton 15 25.0
Kandang semi permanen berbahan kayu 43 71.7
Kandang umbaran batas wilayah tertentu 0 0
Lainnya (berbatasan dengan dapur rumah tinggal) 2 3.3
3 Pengaturan pemeliharaan babi
Pemisahan pemeliharaan menurut umur,jenis kelamin 50 83.3
Dicampur tanpa pemisahan umur, jenis kelamin 10 16,7
4 Frekuensi pemeriksaan kesehatan
< sebulan sekali 0 0
>3 bulan s/d <6 bulan 1 1,7
Tidak pernah 5 8,3
Lainnya (kondisi tertentu, jika dalam keadaan sakit) 54 90,0
S Jika terdapat babi yang mati dalam pemeliharaan
Dikubur 40 66,7
Dibakar 3 5,0
Bangkainya dibuang ke tempat tertentu (tempat sampah) 5 8,3
Lainnya (Tidak pernah mati) 12 20,0
7 Jika diberikan obat antiparasit, jenis obat anti parasit apa
yang diberikan ?
Golongan Albendazole, Mebendazole, Thiabendazole 1 1,7
Preparat ivermectin (ivomex) 2 3,3

Aspek manajemen kesehatan yang terlihat dari para responden peternak adalah
bahwa sebagian besar peternak babi di wilayah Kota Kupang memelihara babinya
dalam kandang (98,3%) dengan bangunan kandang semi permanan berbahan kayu
(71,7 %). Sistem pemeliharaannya, sebagian besar memelihara ternak babi dengan
pemisahan menurut umur dan jenis kelamin (83,3%). Hal penting yang terlihat dari
aspek manajemen kesehatan yaitu tidak dilakukan pemeriksaan kesehatan secara
rutin terhadap babi yang dipelihara (90,0%), termasuk tidak pernah diberikan obat
antiparasit (85 %). Menurut Awosanya et al. (2015), terjadinya wabah ASF juga
terkait dengan pemeriksaan kesehatan yang dilakukan oleh dokter hewan atau
paramedis kesehatan hewan. Hal lain yang juga terkait dengan penularan ASF
adalah jika babinya mati saat pemeliharaan dari responden terdapat 8,3 % yang
bangkai babinya dibuang ke tempat pembuangan sampah. Meskipun

prosentasenya kecil namun kemungkinan babi yang mati dapat diakibatkan oleh
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kasus ASF. Hal lain yang juga terkait dengan penularan ASF adalah jika babinya
mati saat pemeliharaan dari responden terdapat 8,3 % yang bangkai babinya
dibuang ke tempat pembuangan sampah. Meskipun prosentasenya kecil namun
kemungkinan babi yang mati dapat diakibatkan oleh kasus ASF. Pembuangan babi
mati atau bagian babi mati pada lokasi yang tepat untuk menghindari penyebaran
bahan material yang terinfeksi penyakit ASF (Bellini et al, 2016). Perbaikan
kondisi atau menjaga kondisi babi di saat musim pancaroba atau cuaca yang tidak
bersahabat serta pemberian vitamin sebagai pelengkap kandungan gizi pakan yang
diberikan, diperoleh data bahwa sebagian besar peternak hanya memberikan
ternak babinya vitamin saat kondisi babinya sakit (60%). Vaksinasi yang dilakukan
guna mencegah penyakit yang sudah menjadi penyakit endemik di wilayah NTT
seperti Hog Cholera juga diperoleh data bahwa hampir sebagian besar peternak
tidak memberikan vaksin Hog Cholera pada babinya (80%). Gejala klinis penyakit
ASF hampir mirip dengan Hog Cholera, sehingga pemeriksaan laboratorium perlu
dilakukan guna membedakan kedua penyakit yang terjadi (Sanchez-Vizcano et al,

2015).

Aspek Higiene dan Sanitasi Kandang Serta Pengolahan Limbah Sanitasi dan
Desinfeksi Kandang

Aspek higiene dan sanitasi kandang serta pengolahan limbah hasil dari limbah
ternak peliharaannya seperti babi berperan penting terhadap penularan suatu
penyakit, dimana kondisi kandang serta kebersihan kandang sangat berpengaruh
terhadap penularan penyakit. Kontrol sanitasi dan hygiene yang ketat akan
menjamin pencegahan penularan ASF. Data serta pengamatan langsung di
lapangan umumnya para peternak babi di Kota Kupang membersihkan kandang
serta tempat makan dan minumnya cukup baik, yang mana para peternak secara
rutin kebanyakan membersihkan kandangnya sebelum pemberian makan dan
minum pada babinya. Para peternak responden dari aspek sanitasi dan desinfeksi
kandang dapat dikatakan baik dimana sebagian besar dari peternak responden
secara teratur membersihkan kandang dan tempat makan babi dalam
pemeliharaannya. Rata-rata peternak responden membersihkan kandang dan
tempat makannya pagi dan sore saat mau memberikan makan dan minum pada
babinya (98,3%) dan secara rutin dilakukan (93,3%). Karena tidak ada vaksin yang
efektif melawan virus, biosekuriti peternakan dan praktik peternakan yang baik
adalah satu-satunya alat yang efektif untuk mencegah penyebaran virus ASF di

kandang babi. Oleh karena itu, komponen penting dari biosekuriti pada bidang
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peternakan adalah prosedur pembersihan, sanitasi dan desinfeksi kandang (De
Lorenzi at al, 2020). Hasil survei terkait aspek higieni dan sanitasi dapat dilihat

pada Tabel 4.

Tabel 4. Sanitasi dan Desinfeksi Kandang

No Keterangan Jumlah %
1 Frekuensi pembersihan tempat makan, minum
Pagi dan sore 35 58.3
Sehari sekali (pagi atau sore) 22 36.7
3 hari s/d seminggu 4 6,7
Tidak tentu (sehari,seminggu, atau benar-benar kotor) 2 3,3
2 Apakah kandang dibersihkan secara rutin
Ya 56 93.3
Tidak 4 6.7

Pengolahan Limbah

Sebagian besar peternak babi di Kota Kupang memelihara babi di area yang
berdekatan dengan rumah bahkan sebagian peternak membangun kandang
berbatasan langsung dengan tembok rumah tinggalnya. Data hasil wawancara
dan pengamatan langsung di lapangan menunjukkan rata-rata peternak memiliki
saluran khusus limbah atau dibuang ke selokan yang dibuat secara sederhana
yang kegunaan utamanya dikhususkan terutama untuk menghindari bau dari
hasil pembuangan kotoran babi. Pada kasus terjadinya wabah penyakit ASF
dalam satu peternakan, maka pengolahan limbah yang tepat perlu diterapkan agar
penyebaran ASF dapat diminimalkan (Sendouw et al, 2020). Pengolahan limbah
yang dilakukan oleh para peternak responden terlihat pada Tabel 5.

Tabel 5. Pengolahan Limbah oleh Peternak Babi di Kota dan Kabupaten Kupang

No Keterangan Jumlah %
1 Limbah cair

Dibuang disaluran khusus 24 40.0
Dibuang ke selokan 15 25.0
Ada tempat penampungan khusus (dipakai untuk 1 1.7
menyiram tanaman)
Lainnya (dibiarkan saja) 20 33.3

2 Limbah padat
Ada tempat khusus yang disediakan oleh peternak namun 23 38.3
tidak dijadikan pupuk
Tempat khusus dan ditempatkan dalam kardus atau 1 1.7
karung untuk dijadikan pupuk utk dijual
Dikumpulkan dan diolah sebagai pupuk organic untuk 16 26.7

digunakan sendiri
Lainnya (dibiarkan saja, dibuang ke selokan) 20 33.3
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Data dari tabel diatas juga terlihat, tidak semua peternak memanfaatkan hasil
limbah dari ternak babinya. Sebagian besar peternak membiarkan limbah kotaran
babi baik limbah cair (25%) dan padat (33,3%) ke selokan di sekitar kandang
(33,3%). Pengelolaan limbah di peternakan babi yang kurang baik juga berpotensi
sebagai penular virus ASF. Babi terinfeksi virus ASF terutama melalui rute
oro-nasal setelah kontak dengan babi yang terinfeksi atau setelah memakan daging
babi yang mengandung virus atau produk yang terkontaminasi. Hasil ekskresi dan
sekresi babi terinfeksi ASF seperti feses, urin atau air liur serta darah masih
mengandung virus ASF, serta dapat bertahan dalam waktu yang lama (Gellardo et

al, 2015).

Aspek Caplak (Ornithodorus sp,) yang berpotensi sebagai penular penyakit ASF

Babi dapat tertular penyakit ASF akibat gigitan kutu caplak (Ornithodorus sp)
yang terinfeksi, sehingga penyakit ini dikategorikan dalam Arthropod borne disease
(Boinas et al, 2011). ASF mulai masuk ke NTT melalui jalan darat dari
negara Timor Leste akhir tahun 2019 dan mulai menyerang ternak babi di Pulau
Timor hingga menyebar ke seluruh wilayah kepulauan di NTT (Mongobay, 2021).
Sementara Negara Timor Leste sebagian besar produk olahan makanannya

termasuk daging babi sangat terkait langsung dengan negara Portugal.

Penyakit ASF adalah penyakit hemoragik yang sering menyerang babi lokal dan
babi hutan, dimana caplak Ornithodorus erraticus sensu stricto argasid adalah
satu-satunya vektor biologis virus ASF yang diketahui terjadi di Eropa terutama di
Negara Portugal (Ribeiro et al, 2015). Sehingga kemungkinan penularan ASF di
babi yang terjadi di Provinsi NTT termasuk Kota dan Kabupaten Kupang sesuai data
yang dilaporkan akibat vektor penular caplak yang strainnya sama dengan yang
ada di negara Timor Leste dan Negara Portugal. Data yang diperoleh sesuai tabel di
bawah (Tabel 6), sebagian besar peternak tidak mengetahui caplak Ornithodoros sp.
sebagai penular penyakit ASF (91,7%). Pada saat peternak melihat keberadaan
caplak Ornithodoros sp. dikandang babinya, sebagian besar peternak mematikan

langsung secara mekanis (53,3%).

Hasil survey responden peternak babi di Kota dan Kabupaten Kupang terkait

dengan sumber penular (Ornithodoros sp.) di peternakan di lihat pada Tabel 6.
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Tabel 6. Sumber Penular Ornithodoros sp.

No Keterangan Jumlah %

1 Apakah sering melihat caplak Ornithodoros sp. di sekitar
kandang atau dibadan babi?

Selalu 0] 0
Sering 0 0
Jarang S 8.3
Lainnya; Tidak tahu caplak Ornithodoros sp. 55 91.7
2 Apa yang dilakukan (cara pengendalian) jika melihat caplak
Ornithodoros sp. ?
Dibiarkan saja 10 16.7
Dibasmi menggunakan bahan anti caplak 14 23.3
Dibunuh langsung (secara mekanis) 32 53.3
Lainnya, (Babi dimandikan dengan sabun detergent, diolesi oli 4 6.7
mesin motor atau mobil bekas)
3 Apakah hewan lain seperti babi liar, anjing, dll masuk ke
kandang ?
Sering 6 10
Jarang 21 35
Tidak pernah 32 53.3

Aspek Penyuluhan, Sumber Informasi Serta Pengetahuan Peternak Terkait
Penyakit ASF

Pengetahuan peternak juga berperan penting dalam mencegah atau
mengurangi faktor resiko timbulnya penyakit ASF di babi. Hasil survey kuisioner
pada peternak babi di Kota dan Kabupaten Kupang, dimana peternak mengetahui
ASF lewat media cetak dan elektronik sebesar 48,3 %, melalui seminar atau
penyuluhan sebesar 33,3%., mendapat informasi ASF dari tetangga atau sesame
peternak 11,7 %. Hasil survey hanya 6,7 % saja peternak tidak pernah mendengar
ASF. Hasil survey juga memperlihatkan sebagian besar peternak mengetahui
penyebab ASF yaitu virus 96,7 % dan 3,3 % peternak tidak tahu kuman penyebab
ASF. Namun terdapat masalah utama atau juga merupakan faktor resiko
penyebaran penyakit ASF, dimana para peternak langsung menjual babinya jika
menunjukkan gejala sakit dengan gejala klinisnya mengarah ke ASF (60%).
Kebiasaan menjual babi setelah wabah, dimana kondisi babinya sakit merupakan
faktor yang berisiko terhadap penularan ASF (Nantima et al, 2015). Data terkait
Aspek penyuluhan dan sumber informasi serta pengetahuan peternak terkait

penyakit ASF dapat dilihat pada tabel dibawah ini (Tabel 7).
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Tabel 7. Pengetahuan Peternak Terkait Penyakit ASF

No Keterangan Jumlah %
1 Jika pernah mendengar penyakit ASF, dari mana informasi
tersebut diperoleh?
Media cetak dan elektronik (online) 29 48.3
Seminar atau penyuluhan oleh dinas atau lembaga terkait 20 33.3
(peternakan, LSM, institusi pendidikan, dll)
Tidak pernah mendengar 4 6.7
Lainnya, sebutkan : (Mendapatkan informasi dari tetangga
atau sesama peternak) 7 11.7

2 Penyebab ASF

Virus 58 96.7

Bakteri 0 0

Parasit 0 0

Jamur 0 0

Tidak Tahu 2 3.3
3 Apakah yang Bapak/Ibu lakukan jika terjadi kasus penyakit

pada babi yang menunjukan gejala ASF?

Diberikan Antibiotik 2 3.3

Dibiarkan saja 8 13.3

Melaporkan pada dinas peternakan/dokter hewan yang 14 23.3

berwenang

Lainnya, sebutkan : Babi yang sakit langsung di jual, 36 60

sebelum terlanjur mati

SIMPULAN

Berdasarkan hasil survey kuisioner terhadap peternak babi di Kota dan
Kabupaten Kupang terdapat beberapa faktor resiko yang menjadi sumber
penularan ASF antara lain ; 1) Sebagian besar babi yang dipelihara peternak
bibitnya dibeli atau berasal dari peternak rumahan (tradisional farm) (7,7%)
termasuk dari pasar hewan yang kurang terkontrol status kesehatannya (6,7%); 2)
Sumber pakan sebagian besar peternak berasal dari pakan sampah (swill feeding)
(61,7%); 3) Pemeriksaan kesehatan tidak dilakukan secara rutin, kecuali babinya
dalam keadaan sakit (90%); 4) Babi yang mati pada beberapa peternak, bangkainya
dibuang ke tempat pembuangan sampah (20 %); 5) Selain itu limbah ternak babi
dibiarkan saja bahkan ada beberapa peternak membuangya ke selokan (33,3%); 6)
Hampir sebagian besar peternak tidak tahu akan vektor caplak Ornithodoros sp.
sebagai vektor penular virus ASF; 7) Faktor resiko lain yang juga menyebabkan
mudahnya penularan ASF adalah jika babinya sakit peternak segera menjual
babinya (60 %). Beberapa saran yang dapat diberikan dari penelitian ini antara
lain perlu dilakukan penerapan management peternakan yang lebih baik dalam hal
pemberian pakan dan sumber pakan yang diberikan pada babi tidak

terkontaminasi virus ASF, pemeriksaan kesehatan ternak babi harus rutin dan
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terjadwal, management penanganan limbah harus dilakukan dengan lebih baik,
serta penerapan biosecurity harus diperketat. Saran lain yang juga dapat diberikan
adalah perlunya dilakukan sosialisasi yang lebih kontinyu pada peternak babi
tentang penyakit ASF terkait dengan penyebab dan sumber penularan, gejala klinis

yang terjadi, serta pencegahannya.
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