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This study aims to determine the potential of vitamin B12 as an
immunomodulator against antibody titers post-vaccination Hog
Cholera and leukocyte leukocyte profile of Hog Cholera (HC)
vaccination in pigs. The study samples used pigs that had not
been vaccinated with a 3 to 12 month age range and were free
of parasites. The sample in this study amounted to 32 tails
divided into 2 groups namely treatment group (A) and control
group (B). The treatment group (A) was given vitamin B12 one
day before vaccination while the control group (B) was without
vitamin B12.Blood sampling for ELISA assay and leukocyte
profile with hematology analyzer on days 0, 5 and 10 days post
vaccination. The result of paired t test in treatment group given
vitamin B12 showed no significant difference of antibody titer
on day 0, day 7 and day 14 (P> 0,005) while in control group
showed no difference of antibody titer at Day 0 and day 7 (P>
0.005) but on day 14 showed difference of antibody titer (P
<0,05). The unpaired t test results to see the difference between
the treatment group given vitamin B12 and the control group not
given vitamin B12 showed a significant difference (P> 0.005).
The unpaired T test results showed no significant difference in
the number of leukocytes in both groups (P> 0.005).
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PENDAHULUAN

Hog cholera adalah penyakit infeksius penting
pada babi yang disebabkan oleh virus Classical Swine
Fever Virus (CSFV), genus Pestivirus dan famili
Flaviviridae (Ratundima et al., 2012). Penyakit ini
masuk dalam daftar A penyakit OIE karena memiliki
tingkat morbiditas dan mortalitas yang hampir
mencapai 100% (Moennig, 2000).

Meskipun vaksinasi sudah hog cholera rutin
dilaksanakan di NTT, namun laporan dari
Ratundima et al., (2012) menunjukan bahwa
hanya 51,1% dari 135 sampel serum pasca
vaksinasi hog cholera yang menunjukan adanya
pembentukan antiobodi yang protektif terhadap
hog cholera di NTT. Hal ini mengindikasikan
bahwa pelaksanaan vaksinasi belum sepenuhnya
menunjukan hasil yang maskimal.

Adapun faktor-faktor yang mempengaruhi
keberhasilan vaksinasi antara lain rute vaksinasi,
umur hewan saat divaksin, status imunitas,
nutrisi, status kesehatan hewan serta jenis vaksin
dan teknik aplikasi vaksinasi (Wunderli et al.,
2003; Mansfield et al., 2004). Vitamin B12
berperan penting bagi sistem imunitas terutama
dalam peningkatkan proliferatif sel T dan sintesis
imunoglobulin sel B. (Sakane et al., 1982).

Mengingat pentingnya peran vitamin B12
sebagai imunomodulator dalam sistem imunitas
sehingga perlu dilakukan penelitian untuk
melihat  potensi  vitamin B12  sebagai
imunomodulator dalam membantu
meningkatkan titer antibodi pasca vaksinasi hog
cholera dan pengaruhnya terhadap profil leukosit
babi pasca vaksinasi.

METODOLOGI PENELITIAN

Waktu dan Lokasi Penelitian

Penelitian ini dilakukan pada bulan April sampai
Juni 2017. Penelitian ini dilakukan di Kabupaten
Kupang. Sampel darah diambil kemudian dilakukan
pemeriksaan titer antibodi dengan metode ELISA dan
pemeriksaan darah untuk mengetahui profil leukosit
dengan alat hematologi analyzer dan metode
differensial leukosit di UPT Veteriner provinsi NTT.

Sampel Penelitian
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Sampel penelitian yang digunakan dalam
penelitian ini adalah babi yang belum pernah
divaksinasi dengan kisaran umur 2 sampai 3 bulan
dan bebas dari parasit.

Perlakuan

Semua kelompok diberikan antihelmintik agar
bebas dari parasit 14 hari sebelum pemberian vitamin
B12. Berdasarkan perlakuan babi akan dibagi
menjadi dua kelompok terdiri dari 16 ekor babi
sebagai kelompok kontrol (KK) tanpa diberikan
vitamin B12 dan dari 16 ekor babi sebagai kelompok
perlakuan (KP) dengan diberikan vitamin B12. Satu
hari setelah pemberian vitamin B12 pada kelompok
perlakuan (KP) dilakukan vaksinasi Hog Cholera
pada kedua kelompok tersebut.

Pengambilan darah

Pengambilan darah untuk pengujian ELISA dan
profil leukosit dengan hematology analizer pada hari
0, 5 dan 10 hari pasca vaksinasi. Pengambilan darah
untuk pengujian ELISA menggunakan tabung tanpa
antikoagulan, darah yang berada ditabung didiamkan
pada suhu kamar 25° C sampai dengan 28° C
sehingga darah membeku kemudian dilakukan
pengambilan cairan bening pada bekuan darah pada
tabung. Pengambilan darah untuk mengamati profil
leukosit menggunakan tabung dengan antikoagulan.
Semua sampel dari lapangan akan disimpan dan
dilakukan pengujian di Laboratorium Virologi Unit
Pelaksana Teknis Veteriner Dinas Peternakan
Provinsi NTT.

Deteksi Antibodi Dengan Metode ELISA
Prosedur pengujian ELISA dilakukan dengan
menggunakan ELISA kit (VDPro® CSFV Antibodi
C-ELISA) untuk mendeteksi antibodi hog cholera
dari serum babi (Ratundima et al., 2012). Semua
reagen dari ELISA Kit dan sampel berupa serum beku
yang dimasukkan dalam tabung eppendorf dicairkan
dalam suhu ruangan 25 sampai dengan 28°C. Setelah
sampel dibiarkan dalam suhu ruang, selanjutnya
sampel disusun pada plate untuk pemeriksaan.

Dilution buffer sebanyak 50 ul, dimasukkan ke
dalam plate sejumlah sampel yang ada ditambah
dengan 4 lubang untuk kontrol positif dan negatif.
Serum sampel sebanyak 50 pl dimasukan ke dalam
plate sesuai urutan serta kontrol positif dan negatif
pada lubang yang ditentukan. Selanjutnya plate
dimasukan ke dalam plastik pembungkus dan
dibiarkan selama 1 jam pada suhu ruangan. Setelah 1
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jam, plate dikeluarkan dan dilakukan pencucian.
Pencucian dilakukan menggunakan washing buffer
yang telah diencerkan menggunakan aquades dengan
perbandingan 1:9 (washing buffer aquades)
sebanyak 3x pencucian dengan masing-masing
pencucian menggunakan 300 pl larutan (total 900 pl).
Setelah pencucian, dimasukkan konjugat anti-CSFV
sebanyak 100 ul ke dalam semua plate yang berisi
sampel maupun kontrol positif dan negatif.
Selanjutnya, plate dimasukan ke dalam plastik
pembungkus dan diinkubasi selama 30 menit pada
suhu ruangan. Setelah inkubasi, dilakukan pencucian
plate seperti prosedur sebelumnya. Sebanyak 100 pl
TMB (Tetramethylbenzidine) substrat, ditambahkan
ke dalam semua lubang. Kemudian diinkubasi lagi
selama 15 menit pada suhu ruangan dan diamati
perubahan warna yang terjadi. Selanjutnya sebanyak
50 pl stop solution ditambahkan ke dalam semua
lubang, kemudian microplate dibaca di microplate
reader dengan panjang gelombang 450 nm.
Selanjutnya dilakukan perhitungan uji hambat dengan
menghitung data angka yang diperoleh dari
microplate reader yang disusun sesuai data serum
asal.

Nilai Persentase Inhibisi (PI) dihitung dengan
menggunakan rumus:

(OD Kaontrol Negatif—- OD Serum Sampel)
] [ x 100
(OD Kaontrol Negatif- OD Kontrol Positif)

Keterangan:
Pl : Persentase Inhibisi
OD : Optical Density

Perhitungan didasarkan pada brosur yang
direkomendasikan oleh produsen dalam kit. Apabila
nilai Pl < = 40 % maka hasil deteksi antibodi adalah
negatif. Apabila nilai PI > = 40 % maka hasil deteksi
antibodi adalah positif. Nilai Pl dipakai untuk
menentukan titer antibodi. Jika nilai PI tinggi, maka
titer antibodi babi juga tinggi. Demikian sebaliknya,
jika nilai PI rendah, maka titer antibodi babi yang
diperiksa rendah (Ratundima et al., 2012).

Pemeriksaan Leukosit

Semua sampel darah dilakukan pemeriksaan
leukosit menggunakan alat hematologi analyser
untuk mendapatkan jumlah leukosit setelah itu
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dilakukan  pemeriksaan  dengan  pemeriksaan
differensial leukosit untuk mengetahui persentase
jumlah monosit, basofil, eosinophil dan limfosit.
Preparat ulas darah diamati menggunakan mikroskop
pembesaran 1000 kali dengan 10 lapang pandang
yang berbeda sampai ditemukan leukosit berjumlah
100, setelah itu dilakukan perhitungan persentase
jumlah monosit, basofil, eosinophil dan limfosit.

Analisis Data

Data titer antibodi dan profil leukosit disajikan
dalam bentuk tabel dan grafik. Untuk mengetahui
peningkatan titer antibodi diuji dengan uji t
berpasangan, sedangakan untuk  mengetahui
perbedaan titer antibodi dan profil leukosit kelompok
kontrol dan kelompok perlakuan diuji menggunakan
uji t berpasangan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Gambaran Titer Antibodi Sebelum dan Sesudah
Vaksinasi

Antibodi adalah protein yang mengenali dan
mengikat antigen dengan spesifisitas yang tinggi.
Penilaian titer antibodi merupakan pengujian
terhadap respon imun humoral yang melibatkan
pembentukan antibodi. Nilai titer antibodi diperoleh
melalui pengujian serologi menggunakan metode
Competitive ELISA menggunakan kit ELISA
(VDPro® CSFV Ab C-ELISA) di Unit Pelaksana
Teknis Veteriner Provinsi Nusa Tenggara Timur.
Competitive  ELISA  (C-ELISA)  merupakan
pengujian serologi yang sederhana, cepat dan dapat
digunakan untuk mendeteksi antibodi spesifik hog
cholera (Clavijo et al., 2001).

Tabel 3. Nilai rata-rata titer antibodi sebelum dan
sesudah vaksinasi
Kelompok Hari ke- Hari ke- Hari ke-

0 7 14

Perlakuan 35815 28,335 32,996
(A)

Kontrol 16,092 14,784 23,927
(B)

Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebelum
diberikan vaksinasi pada kedua kelompok pernah
mengalami paparan terhadap virus hog cholera
dengan adanya nilai titer antibodi seperti yang
disajikan pada Tabel 3. Titer antibodi terhadap virus
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hog cholera ini dapat diindikasikan berasal dari
antibodi maternal karena sampel babi yang berumur
2 bulan menunjukkan titer antibodi yang tinggi, pada
kelompok perlakuan dan kontrol yaitu 71,649 dan
45,468 sedangkan babi berumur >2 bulan memiliki
titer antibodi yang rendah yaitu 7,9438 dan 6,3000
seperti disajikan pada Tabel 4. Vandeputte (2001)
menyatakan bahwa antibodi maternal pada anak babi
yang induknya divaksin secara baik akan bertahan
sampai umur 7 minggu.

Tabel 4. Rata-rata titer antibodi pada hari ke-0
berdasarkan umur
Kelompok A Kelompok B
(perlakuan) (kontrol)
Umur Hari ke-0 Umur Hari ke-0

2 bulan 81254 2 bulan 85.902
2 bulan 76,142 2 bulan 35,863
2 bulan 69,945 2 bulan 21,146
2 bulan 76,607 2 bulan 38.962
2 bulan 74.748 >2 bulan 11,38
2 bulan 72.889
2 bulan 49 961

>2 bulan 11.696
>2 bulan 75135

>2 >2 bulan
bulan 10,61 6,5840
>2 >2 bulan
bulan 4,4151 7,0487
>2 >2 bulan
bulan 7,5135 5,1897
>2 >2 bulan
bulan 1,4717 7,048
>2 >2 bulan
bulan 3,4856 4,1053
>2 >2 bulan
bulan 22,695 2,0914
>2 >2 bulan
bulan 4,7250 7,3586
>2 >2 bulan
bulan 1,781 0,077
>2 >2 bulan
bulan 14,794 5,4996
Rata-rata 2 bulan Rata-rata 2 bulan
71,649 45,468
Rata-rata >2bulan Rata-rata >2bulan

7,943 6,300

Pada hari ke-7 kelompok perlakuan mengalami
penurunan titer antibodi begitu juga pada kelompok
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kontrol seperti yang disajikan pada Gambar 6.
Penurunan titer antibodi ini dapat diakibatkan karena
reaksi netralisasi yaitu vaksin yang masuk ke tubuh
sebagai antigen telah dikenali oleh antibodi dalam
tubuh sehingga terbentuk ikatan dan menyebabkan
penurunan jumlah antibodi. Hal ini sesuai dengan
pernyataan Jayanta et al., (2016) titer antibodi yang
tinggi sebelum vaksinasi akan menurun setelah
vaksinasi. Pada hari ke-14 terjadi peningkatan titer
antibodi ini mengindikasikan terjadi respon vaksinasi
walaupun peningkatan titer antibodi belum mencapai
titer antibodi protektif yang diharapkan dari
vaksinasi. Ratundima et al., (2012) mengatakan titer
antibodi protektif apabila nilai presentase inhibisi >
40 % sedangkan nilai titer antibodi tidak protektif
adalah < 40 %.

40
30 _¥

20 A
.\./ =o—perlakuan

10 == kontrol

O T T 1
hari  hari  hari
ke-0 ke-7 ke-8

Gambar 6. Grafik gambaran titer antibodi sebelum
dan sesudah vaksinasi

Hasil yang diperoleh dalam penelitian ini diuji
secara statistik dengan uji t berpasangan dan uji t
tidak berpasangan. Uji t berpasangan untuk
mengetahui kenaikan titer antibodi pada setiap
sampel sebelum dan sesudah vaksinasi pada
kelompok yang diberikan vitamin B12 maupun
kelompok tanpa pemberian vitamin B12. Uji t tidak
berpasangan untuk mengetahui perbedaan antara
kelompok perlakuan yang diberikan vitamin B12
dengan kelompok kontrol yang tidak diberikan
vitamin B12.

Hasil uji t berpasangan pada kelompok perlakuan
yang diberikan vitamin B12 menunjukkan tidak
adanya perbedaan titer antibodi yang nyata pada hari
ke-0, hari ke-7 dan hari ke-14 (P>0,005) begitupun
pada kelompok kontrol tanpa diberikan vitamin B12
menunjukkan tidak adanya perbedaan titer antibodi
yang nyata pada hari ke-0, hari ke-7 dan hari ke-14
(P>0,005), ini menunjukkan bahwa tidak ada
kenaikan titer antibodi antara sebelum vaksinasi dan
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sesudah vaksinasi pada kelompok yang diberikan
vitamin B12 dan kelompok tanpa diberikan vitamin
B12 pada hari ke-0,hari ke-7 dan hari ke-14. Hasil
penelitian syafitri dan Sarosa (2000) menunjukkan
vaksinasi mengunakan vaksin pestiffa  akan
mengalami kenaikan titer antibodi pada hari ke-28.
Hasil uji t tidak berpasangan pada kelompok
perlakuan yang diberikan vitamin B12 dengan
kelompok kontrol yang tidak diberikan vitamin B12,
menunjukkan tidak ada perbedaan yang nyata
(P>0,005) pada hari ke-0, hari ke-7 dan hari ke-14.
Hal ini menunjukkan bahwa tidak ada beda titer
antibodi pada kelompok yang diberikan vitamin B12
maupun kelompok tanpa diberikan vitamin B12 pada
hari ke-0, hari ke-7 dan hari ke-14. Hal tersebut dapat
disebabkan pemberian vitamin B12 yang hanya satu

kali sebelum vaksinasi sedangkan menurut Tamura et
al., (1999) pemberian vitamin B12 dapat memberikan
efek imunomodulator jika dilakukan pemberian
setiap hari selama 2 minggu.

Gambaran Profil Leukosit Sesudah Pemberian
Vitamin B12 dan Vaksinasi

Leukosit terdiri dari lima jenis yakni neutrofil,
eosinofil, basofil, limfosit dan monosit. Perhitungan
jumlah  leukosit dengan menggunakan alat
hematologi analyzer, kemudian dikalikan presentase
neutrofil, eosinofil, basofil, limfosit dan monosit dari
pemeriksaan differensial leukosit (Widyaningrum,
2017).

Tabel 3. Nilai rata-rata profil leukosit sesudah pemberian vitamin B12 dan vaksinasi.

Leukosit Kontrol Perlakuan

Hari ke-0  Hari ke-7 Hari ke-14  Hari ke-0 Hari ke-7 Hari ke-14
Limfosit 7640.3 127184  7398.8 8102.2 6931.2 5739
Monosit 2888.8 4175.4 3670.8 24243 3603.6 3502.2
Eosinofil 14511 1814.7 1385.1 1278.8 997.2 875.1
Basofil 493.2 704.9 494 420.2 730.1 332
Neutrofil 4981 7896.6 5280.8 4532.3 6247.9 5058.3
Leukosit 17440 27310 18180 17100 18510 15570

Jumlah limfosit

Hasil penelitian pada kelompok kontrol rata-rata
pada hari ke-O limfosit berjumlah 7.640,3 sel/pul,
mengalami peningkatan pada hari ke-7 menjadi
12.718,4 sel/ul dan penurunan jumlah limosit pada
hari ke-14 yaitu 7.398,8 sel/ul. Sedangkan pada
kelompok perlakuan pada hari ke-O limfosit
berjumlah 8.102,2 sel/ul, mengalami penurunan pada
hari ke-7 menjadi 6.931,2 sel/ul dan terjadi
penurunan lagi jumlah limosit pada hari ke-14 yaitu
5.739 sel/ul. Pada kelompok kontrol maupun
kelompok perlakuan menunjukkan jumlah limfosit
yang normal yaitu berjumlah 2.800-13.000 sel/pl
(Mitruka dan Rawnsley, 1977; Harapin et al., 2003).
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Nilai limfosit diuji dengan uji t tidak berpasangan
untuk melihat perbandingan pada kedua kelompok
perlakuan dan kontrol. Hasil uji t tidak berpasangan
menunjukkan tidak ada perbedaan yang nyata
(P>0,005), hal ini membuktikan bahwa tidak ada
perbedaan jumlah limfosit pada kelompok dengan
pemberian vitamin B12 dan kelompok tanpa
pemberian vitamin B12 tersebut.

Jumlah Monosit

Hasil penelitian pada kelompok kontrol pada hari
ke-0 menunjukkan rata-rata monosit berjumlah
2.888,8 sel/ul, mengalami peningkatan pada hari ke-
7 menjadi 4.175,4 sel/ul dan penurunan pada hari ke-
14 menjadi 3.670,8 sel/ul. Sedangkan pada kelompok
perlakuan pada hari ke-0 monosit berjumlah 2.424,3
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sel/ul, mengalami peningkatan pada hari ke-7
menjadi 3.603,6 sel/ul dan terjadi penurunan pada
hari ke-14 yaitu 3.502,2 sel/ul. Jumlah monosit yang
normal pada babi berjumlah 0-2.030 sel/ul (Mitruka
dan Rawnsley, 1977; Harapin et al., 2003).

Nilai monosit diuji dengan uji t tidak berpasangan
untuk melihat perbandingan pada kedua kelompok
perlakuan dan kontrol. Hasil uji t tidak berpasangan
menunjukkan tidak ada perbedaan yang nyata
(P>0,005), ini menunjukkan bahwa tidak ada
perbedaan jumlah monosit pada kelompok dengan
pemberian vitamin B12 dan kelompok tanpa
pemberian vitamin B12 tersebut.

Jumlah eosinofil

Hasil penelitian pada kelompok kontrol hari ke-0
menunjukkan rata-rata eosinofil berjumlah 1.451,1
sel/ul, mengalami peningkatan pada hari ke-7
menjadi 1.814,7 sel/ul dan penurunan pada hari ke-14
menjadi 1.385,1 sel/ul. Sedangkan pada kelompok
perlakuan pada hari ke-0 eosinofil berjumlah 1.278,8
sel/ul, mengalami penurunan pada hari ke-7 menjadi
997,2 sel/ul dan terjadi penurunan lagi pada hari ke-
14 yaitu 875,1 sel/ul. Rata-rata eosinofil pada
kelompok kontrol menunjukkan rata-rata yang tinggi
pada hari ke-0 dan hari ke-7 namun pada hari ke-14
menunjukkan jumlah yang normal, tingginya nilai
eosinofil dapat mengindikasikan vaksin memicu
reaksi alergi. Eosinofil akan meningkat melebihi nilai
normal pada keadaan hipersensitif (alergi) dan infeksi
parasit (endoparasit atau ektoparasit) (Stocham dan
Scott, 2008). Sedangkan pada kelompok perlakuan
pada hari ke-7 dan hari ke-14 menunjukkan jumlah
yang normal. Jumlah eosinofil normal adalah 0 —
1000 sel/ul (Mitruka dan Rawnsley, 1977; Harapin et
al., 2003).

Hasil uji t tidak berpasangan menunjukkan tidak
ada perbedaan nyata antara perlakuan dengan kontrol
(P>0,005). Hal ini menunjukkan bahwa tidak ada
perbedaan jumlah eosinofil antara kelompok
perlakuan dengan pemberian vitamin B12 dan
kelompok kontrol tanpa pemberian vitamin B12.

Jumlah basofil

Hasil penelitian pada kelompok kontrol hari ke-0
rata-rata basofil berjumlah 493,2 sel/ul, mengalami
peningkatan pada hari ke-7 menjadi 704,9 sel/ul dan
penurunan pada hari ke-14 menjadi 494 sel/pl.
Sedangkan pada kelompok perlakuan pada hari ke-0
basofil  berjumlanh  420,2 sel/ul, mengalami
peningkatan pada hari ke-7 menjadi 730,1 sel/ul dan
terjadi penurunan lagi pada hari ke-14 yaitu 332
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sel/ul. Jumlah normal basofil babi adalah 0-470 sel/ul
(Mitruka dan Rawnsley, 1977; Harapin et al., 2003).
Pada kelompok perlakuan dan kelompok kontrol
menunjukkan jumlah rata-rata basofil yang tinggi.
Tingginya basofil dapat terjadi pada keadaan alergi
(Guyton dan Hall, 2006).

Nilai basofil diuji dengan uji t tidak berpasangan
untuk melihat perbandingan pada kedua kelompok
perlakuan dan kontrol. Hasil uji t tidak berpasangan
menunjukkan tidak ada perbedaan yang nyata
(P>0,005), ini menunjukkan bahwa tidak ada
perbedaan jumlah basofil pada kelompok dengan
pemberian vitamin B12 dan kelompok tanpa
pemberian vitamin B12 tersebut.

Jumlah neutrofil

Hasil penelitian pada kelompok kontrol rata-rata
hari ke-0 neutrofil berjumlah 4.981 sel/ul, mengalami
peningkatan pada hari ke-7 menjadi 7.896,6 sel/ul
dan penurunan pada hari ke-14 menjadi 5.280,8
sel/ul. Sedangkan pada kelompok perlakuan pada hari
ke-0 neutrofil berjumlah 4.532,3 sel/ul, mengalami
peningkatan pada hari ke-7 menjadi 6.247,9 sel/ul
dan terjadi penurunan lagi pada hari ke-14 yaitu
5.058,3 sel/ul. Pada kelompok kontrol maupun
perlakuan rata-rata jumlah neutrofil masih dalam
taraf normal, neutrofil normal berjumlah 1.960-
12.000 sel/ul (Mitruka dan Rawnsley, 1977; Harapin
et al., 2003).

Nilai neutrofil diuji dengan wuji t tidak
berpasangan untuk melihat perbandingan pada kedua
kelompok perlakuan dan kontrol. Hasil uji t tidak
berpasangan menunjukkan tidak ada perbedaan yang
nyata (P>0,005), ini menunjukkan bahwa tidak ada
perbedaan jumlah neutrofil pada kelompok dengan
pemberian vitamin B12 dan kelompok tanpa
pemberian vitamin B12 tersebut.

Jumlah leukosit

Hasil penelitian pada kelompok kontrol rata-rata
hari ke-O leukosit berjumlah 17.440 sel/ul,
mengalami peningkatan pada hari ke-7 menjadi
27.310 sel/pl dan penurunan pada hari ke-14 menjadi
18.180 sel/ul. Sedangkan pada kelompok perlakuan
pada hari ke-O leukosit berjumlah 17.100 sel/ul,
mengalami peningkatan pada hari ke-7 menjadi
18.510 sel/ul dan terjadi penurunan lagi pada hari ke-
14 yaitu 15.570 sel/ul seperti yang disajikan pada
Gambar 12. Jumlah leukosit yang normal pada babi
berjumlah  7.000-20.000 sel/ul (Mitruka dan
Rawnsley, 1977; Harapin et al., 2003). Fluktuasi
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leukosit pasca vaksinasi hog cholera masih dalam
keadaan jumlah normal leukosit.

Nilai leukosit yang diperoleh di uji dengan uji t
tidak berpasangan untuk melihat perbandingan antara
kelompok kontrol dengan kelompok perlakuan. Hasil
uji t tidak berpasangan menunjukkan tidak ada
perbedaan yang nyata (P>0,005), ini menunjukkan
bahwa pemberian vitamin B12 tidak dapat
memberikan perbedaan jumlah leukosit pada kedua
kelompok.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil dan pengujian statistik yang
dilakukan dalam penelitian ini, maka dapat
disimpulkan bahwa:

a. Pemberian vitamin B12 kurang berpotensi
sebagai imuno modulator terhadap titer
antibodi pasca vaksinasi hog cholera.

b. Tidak ada beda titer antibodi pada kelompok
yang diberikan vitamin B12 maupun
kelompok tanpa diberikan vitamin B12 pasca
vaksinasi hog cholera.

c. Tidak ada perbedaan nilai leukosit antara
kelompok pemberian vitamin B12 dengan
kelompok tanpa pemberian vitamin B12.

Saran

Saran yang dapat diberikan berdasarkan hasil
penelitian ini yaitu konfirmasi titer antibodi babi
sebelum dilakukan vaksinasi dan perlu dilakukanya
penelitian lanjutan dengan rentang waktu pemberian
vitamin B12 selama 2 minggu.
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