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Abstract 

Canine Parvovirus (CPV) is a highly contagious infectious agent in dogs, with high morbidity 

and significant mortality rates, especially in unvaccinated animals. This study reports a case of 

CPV infection exacerbated by secondary bacterial pneumonia caused by Streptococcus sp. in 

a 10-month-old male mixed-breed dog in Denpasar, Bali. The dog exhibited clinical symptoms 

for four days, including bloody diarrhea, dehydration, anorexia, coughing, dyspnea, vomiting, 

and nasal discharge, before succumbing on the fifth day. Diagnosis was conducted through 

histopathological examination, Polymerase Chain Reaction (PCR), and bacterial culture. PCR 

results confirmed the presence of CPV with a 900 bp fragment, while bacteriological analysis 

identified Streptococcus sp. in lung tissue with hemolytic activity. Macroscopic analysis 

revealed hemorrhagic pneumonia, edematous myocarditis, and hemorrhagic enteritis, while 

histopathology showed inflammatory cell infiltration and tissue necrosis. Streptococcus 

infection worsened the dog's condition by causing severe lung inflammation, impairing 
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respiratory function, and increasing the risk of death. The combination of CPV and secondary 

infection highlights the importance of vaccination in preventing CPV and the need for early 

detection through PCR and bacterial culture to improve prognosis and treatment effectiveness. 

This study emphasizes that rapid diagnosis and appropriate supportive therapy can help reduce 

disease severity and lower mortality rates in infected dogs. 

Keywords: Canine Parvovirus, Streptococcus sp., PCR, histopathology, anatomical pathology. 

Abstrak 

Canine Parvovirus (CPV) adalah agen infeksius yang sangat menular pada anjing, dengan 

tingkat morbiditas tinggi dan mortalitas signifikan, terutama pada hewan yang tidak 

divaksinasi. Studi ini melaporkan kasus infeksi CPV yang diperburuk oleh pneumonia bakteri 

sekunder akibat Streptococcus sp. pada seekor anjing jantan ras campuran berusia 10 bulan di 

Denpasar, Bali. Anjing tersebut mengalami gejala klinis selama empat hari, termasuk diare 

berdarah, dehidrasi, anoreksia, batuk, dispnea, muntah, serta keluarnya eksudat dari hidung, 

sebelum akhirnya mati pada hari kelima. Diagnostik dilakukan melalui pemeriksaan 

histopatologi, Polymerase Chain Reaction (PCR), serta kultur bakteri. Hasil PCR 

mengonfirmasi keberadaan CPV dengan panjang basa 900 bp, sedangkan pemeriksaan 

bakteriologi mengidentifikasi Streptococcus sp. dalam jaringan paru-paru dengan aktivitas 

hemolitik. Analisis makroskopis menunjukkan pneumonia hemoragik, myocarditis edematosa, 

serta enteritis hemoragik, sementara histopatologi mengungkap infiltrasi sel radang dan 

nekrosis jaringan. Infeksi Streptococcus memperburuk kondisi hewan dengan menyebabkan 

inflamasi berat pada paru-paru, yang menghambat fungsi pernapasan dan meningkatkan risiko 

kematian. Kombinasi CPV dan infeksi sekunder ini menyoroti pentingnya vaksinasi dalam 

pencegahan CPV serta perlunya deteksi dini melalui PCR dan kultur bakteri untuk 

meningkatkan prognosis dan efektivitas pengobatan. Studi ini menekankan bahwa diagnosis 

cepat dan terapi suportif yang tepat dapat membantu mengurangi tingkat keparahan penyakit 

serta menekan angka mortalitas pada anjing yang terinfeksi. 

Kata kunci: Canine Parvovirus, Streptococcus sp., PCR, histopatologi, patologi anatomi. 

PENDAHULUAN 

Seekor anjing jantan ras campuran berusia 10 bulan dengan berat badan 5 kg yang berasal dari 

Ubung, Denpasar, Bali mengalami gejala klinis selama empat hari sebelum akhirnya mati pada 

hari kelima. Gejala yang diamati meliputi peningkatan frekuensi pernapasan yang disertai 

dengan batuk dan dyspnea, dehidrasi, diare berdarah, anoreksia, lemas, muntah, serta keluarnya 

eksudat dari hidung. Anjing ini belum memiliki riwayat vaksinasi, tetapi telah diberikan obat 

cacing satu bulan sebelum sakit, dengan pakan rutin berupa nasi yang dicampur dengan kepala 

dan hati ayam rebus. Anjing dipelihara secara dilepasliarkan di pekarangan rumah bersama 

satu anjing lain yang juga berkeliaran hingga ke lingkungan sekitar. Berdasarkan observasi 

epidemiologi, dalam radius 500 meter dari rumah pemilik, terdapat lima anjing peliharaan 

milik tiga tetangga serta dua anjing liar. Berdasarkan karakteristik gejala yang diamati serta 

sidik epidemiologi, anjing ini dicurigai mengalami infeksi Canine Parvovirus (CPV) sebagai 

penyebab kematiannya. 

Canine Parvovirus adalah virus dari famili Parvoviridae dan subfamili Parvovirinae yang 

menginfeksi hewan vertebrata. Subfamili ini terbagi menjadi tiga genera utama, yaitu 

Parvovirus, Erythrovirus, dan Dependovirus. CPV diklasifikasikan sebagai tipe-2 (CPV-2) 

untuk membedakannya dari parvovirus anjing lain yang telah ada sebelumnya, yaitu Canine 

Minute Virus (CPV-1), yang termasuk dalam genus Bocavirus (Sykes, 2014). Virus ini 

memiliki kemampuan replikasi pada jaringan limfoid, yang kemudian menyebar melalui 
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pembuluh darah dan menyebabkan viremia dalam 1-3 hari pasca infeksi. Setelah itu, virus 

menginvasi limfonodus mesenterika, kripta Lieberkühn di usus halus, dan sumsum tulang, 

tempatnya berikatan dengan reseptor sel target sebelum memasuki inti sel untuk bereplikasi 

(Smith et al, 2004). Infeksi CPV dapat menyebabkan imunosupresi akibat deplesi jaringan 

limfoid serta kerusakan sel epitel kripta usus yang berujung pada nekrosis dan gangguan fungsi 

vili usus halus. Kondisi ini memicu gejala klinis seperti demam, muntah, anoreksia, diare 

berdarah dengan bau khas, dan dehidrasi parah (Goddard & Leisewitz, 2010). 

Secara klinis, infeksi CPV dapat diklasifikasikan menjadi dua bentuk utama, yaitu miokarditis 

dan enteritis. Tipe miokarditis umumnya menyerang anak anjing berusia 3-8 minggu yang lahir 

dari induk tanpa antibodi CPV, dengan manifestasi berupa aritmia ventrikel, gangguan 

pernapasan, serta kematian mendadak dalam waktu 24 jam pada kasus akut (Battilani et al., 

2001). Sementara itu, tipe enteritis lebih umum terjadi pada semua usia anjing, ditandai dengan 

muntah, demam, kehilangan nafsu makan, letargi, serta diare yang berawal dari konsistensi 

encer kekuningan hingga berdarah kehitaman dengan bau menyengat (Meunier et al., 1985). 

Penyakit ini sangat menular dengan transmisi utama melalui kontak langsung dengan feses 

yang terinfeksi (rute fekal-oral) atau secara tidak langsung melalui benda yang terkontaminasi 

virus. CPV juga memiliki daya tahan tinggi terhadap kondisi lingkungan ekstrem, sehingga 

dapat bertahan lama di lingkungan luar (Gordon et al, 1986; Kantere, 2021; Khatri et al., 2017). 

Dengan tingkat morbiditas mencapai 100% dan mortalitas hingga 91% pada anak anjing yang 

belum divaksinasi, CPV menjadi ancaman serius bagi populasi anjing di seluruh dunia (Nandi 

et al., 2010). 

Infeksi Streptococcus pada anjing yang terinfeksi Canine Parvovirus dapat memperburuk 

kondisi klinis dan menyebabkan komplikasi serius, terutama pada sistem pernapasan. CPV 

menyebabkan kerusakan pada jaringan limfoid, usus, dan sistem kekebalan tubuh anjing, 

menjadikannya lebih rentan terhadap infeksi bakteri sekunder seperti yang disebabkan oleh 

Streptococcus (Goddard et al., 2010). Bakteri ini dapat menyebabkan pneumonia bakteri pada 

paru-paru anjing, dengan gejala seperti batuk berdahak, sesak napas, dan demam, yang 

memperburuk prognosis anjing yang sudah lemah akibat infeksi parvovirus. Infeksi 

Streptococcus masuk melalui sistem pernapasan atau saluran pencernaan yang terinfeksi dan 

berkembang biak di paru-paru, menyebabkan peradangan lebih parah dan gangguan 

pernapasan. Pengobatan biasanya melibatkan antibiotik, namun terapi harus disesuaikan 

dengan status imunosupresif anjing yang terinfeksi CPV (Nandi et al, 2010). 

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk menginvestigasi lebih dalam mengenai patologi dan 

bakteriologi pada kasus infeksi Canine Parvovirus yang dikomplikasi dengan infeksi sekunder 

Streptococcus pada paru-paru anjing. Melalui analisis PCR untuk deteksi virus, pemeriksaan 

bakteri, serta evaluasi histopatologi dan patologi anatomi, diharapkan dapat diperoleh 

pemahaman yang lebih komprehensif mengenai mekanisme penyakit ini dan hubungan antara 

infeksi virus dengan infeksi bakteri pada anjing yang mengalami gangguan pernapasan. 

METODE PENELITIAN 

Hewan Kasus 

Penelitian ini menggunakan seekor anjing jantan ras campuran berusia 10 bulan dengan berat 

5 kg yang berasal dari Ubung, Denpasar, Bali. Anjing kasus menunjukkan gejala klinis selama 

empat hari, yaitu peningkatan frekuensi pernapasan yang disertai dengan batuk dan dyspnea, 

dehidrasi, diare berdarah, anoreksia, lemas, muntah, serta keluarnya eksudat dari hidung. 

Anjing ini tidak divaksinasi dan dipelihara secara dilepasliarkan di pekarangan rumah, bersama 

satu anjing lain yang juga berkeliaran di sekitar lingkungan. Dalam radius 500 meter dari rumah 
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pemilik, terdapat lima anjing peliharaan dan dua anjing liar. Berdasarkan gejala klinis dan 

observasi epidemiologi, anjing ini dicurigai terinfeksi Canine Parvovirus. 

 

Histopatologi  

Sampel organ yang mengalami perubahan patologi anatomi dipotong dengan ukuran 1x1x1 cm 

dan difiksasi dalam neutral buffered formaldehyde (NBF) 10%. Preparasi histopatologi 

dilakukan di Laboratorium Patologi Veteriner, Fakultas Kedokteran Hewan, Universitas 

Udayana melalui beberapa tahapan, dimulai dengan proses dehidrasi menggunakan larutan 

etanol bertingkat (70%, 85%, 95%, dan etanol absolut). Selanjutnya, jaringan mengalami tahap 

penjernihan dengan larutan xylol sebelum diinfiltrasi dengan parafin cair dan dilakukan 

embedding dalam paraffin block. Blok parafin yang telah terbentuk kemudian dipotong dengan 

mikrotom hingga ketebalan 5 μm dan diwarnai menggunakan pewarnaan rutin Hematoksilin 

dan Eosin (HE). Preparat yang telah selesai dibuat kemudian dianalisis menggunakan 

mikroskop di Bagian Histopatologi, Laboratorium Patologi, Balai Besar Veteriner Denpasar.  

Polymerase Chain Reaction (PCR)  

Konfirmasi infeksi Canine Parvovirus dilakukan menggunakan metode PCR di Laboratorium 

Biomedik, Fakultas Kedokteran Hewan, Universitas Udayana. Setelah nekropsi dilakukan, 

sampel organ yang diambil untuk keperluan amplifikasi DNA meliputi usus, jantung, limpa, 

hati, dan paru. Organ tersebut kemudian digunakan untuk isolasi DNA virus menggunakan 

GeneJET Genomic DNA Purification Kit (Thermo Scientific, Massachusetts, United States), 

dengan prosedur isolasi DNA mengikuti petunjuk dari manufaktur. Uji PCR dilakukan dengan 

menggunakan primer Hfor (5'-CAGGTGATGAATTTGCTACA-3') (Lin et al., 2014) dan VP 

reverse (5'-TTCTAGGTGCTAGTTGAG-3') (Buonavoglia et al., 2001). Produk DNA yang 

telah teramplifikasi kemudian dianalisis melalui elektroforesis pada gel agarosa 1% dengan 

tegangan konstan 100 V selama 30 menit, dan hasilnya divisualisasikan di bawah sinar 

ultraviolet menggunakan transiluminator (UV).  

Penanaman dan identifikasi bakteri Stretococcus 

Isolasi dan identifikasi Streptococcus dilakukan melalui serangkaian kultur dan uji biokimia. 

Sampel jaringan paru-paru yang mengalami perubahan patologis diambil secara aseptis, 

kemudian ditanam pada media Nutrient Agar (NA) dan diinkubasi pada suhu 37°C selama 24 

jam. Koloni yang tumbuh kemudian disubkultur kembali pada media Nutrient Agar untuk 

mendapatkan isolat murni sebelum ditanam pada media Blood Agar (Oxoid, UK) guna 

mengamati karakteristik hemolisis bakteri (Quinn et al., 2011). Dilakukan pewarnaan Gram 

untuk menentukan morfologi dan karakteristik sel bakteri. Sampel dioleskan pada kaca objek, 

difiksasi dengan panas, lalu diberi pewarna kristal violet selama 1 menit, diikuti dengan larutan 

iodin sebagai mordant. Selanjutnya, sampel dibilas dengan alkohol 95% sebagai zat pemucat 

sebelum diberikan pewarna safranin sebagai pewarna sekunder (Beveridge, 2001). Koloni yang 

diduga Streptococcus selanjutnya diuji menggunakan media Triple Sugar Iron Agar (TSIA) 

untuk menilai fermentasi karbohidrat serta produksi gas atau hidrogen sulfida. Setelah itu, 

dilakukan uji katalase untuk memastikan bahwa bakteri bersifat katalase negatif, yang 

merupakan karakteristik utama Streptococcus. Uji biokimia lanjutan dilakukan dengan metode 

Indole, Methyl Red, Voges-Proskauer, dan Citrate (IMViC) guna mengidentifikasi spesies 

bakteri lebih lanjut (Holt et al., 2000). 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil 

Hasil pemeriksaan klinis menunjukkan bahwa anjing mengalami peningkatan frekuensi 

pernapasan yang disertai dengan batuk dan dyspnea, dehidrasi, diare berdarah, anoreksia, 

lemas, muntah, serta keluarnya eksudat dari hidung. Perubahan patologis anatomi pada anjing 

kasus disajikan pada Tabel 1. Dari kombinasi pemeriksaan klinis dan gambaran patologi 

anatomi, anjing ini diduga menderita infeksi Canine Parvovirus, dengan diagnosis banding 

Canine Distemper dan Coccidiosis. Pemeriksaan feses dengan metode natif dan konsentrasi 

menunjukkan hasil negatif terhadap infeksi parasit cacing maupun Coccidia. Hasil uji PCR 

mengonfirmasi bahwa anjing positif terinfeksi CPV.  

Perubahan patologi anatomi anjing kasus disajikan pada Tabel 1. Secara makroskopis, 

meningen otak menebal, sementara paru-paru mengalami hemoragi dan nekrosis. Pada jantung 

diamati mengalami pembesaran dengan apex yang tumpul serta adanya kongesti dan hemoragi. 

Ginjal mengalami hemoragi pada medula secara bilateral. Hati tampak perubahan warna yang 

tidak merata berupa spot berwarna merah dan anemik, juga konsistensi yang rapuh. Limpa 

mengalami peradangan, tampak menghitam serta warna tidak merata, dan mengalami 

penbesaran. Pada usus, terjadi hemoragi dan kongesti pada mukosa dan adanya nekrosis.  

Perubahan signifikan terjadi pada semua organ yang dibuat preparat histopatologinya. Secara 

histopatologi otak mengalami Meningoencephalitis dengan ditemukannya kongesti, gliosis, 

demyelinasi, dan infiltasi sel radang limfosit. Trakea mengalami tracheitis necroticans et 

edematosa dengan ditemukannya erosi mukosa, infiltasi sel radang dan edema. Esofagus 

mengalami Esophagitis dengan ditemukannya infiltrasi sel radang limfosit pada bagian 

subepitel. Paru-paru menunjukkan lumen bronkus dan alveoli yang diinfiltrasi sel neutrofil dan 

limfosit derajat hebat, adanya penebalan pada septa alveoli dan juga edema yang mengarah 

pada pneumonia edematosa. Organ jantung mengalami myocarditis hemorrhagis et edematosa 

dengan ditemukannya edema intermiokardium, hemoragi, kongesti, dan infiltrasi sel radang 

limfosit. Hati mengalami hepatitis dengan infiltrasi sel radang mononuklear, kongesti, dan 

hemoragi. Pada ginjal mengalami Glomerulonephritis interstitialis hemorrhagis et necroticans 

et edematosa yang teramati yaitu hemoragi intertubuler, infiltrasi sel radang mononuklear pada 

interstitial tubulus, nekrosis, hemoragi, dan edema. Pada limpa terjadi Splenitis hemorrhagis 

yaitupenurunan populasi sel limfoid yang menunjukkan deplesi folikel limfoid dan juga 

hemoragi. Pada usus terjadi Enteritis necroticans, ditemukan infiltrasi sel radang mononuklear 

derajat hebat disertai dengan erosi vili, dan nekrosis kripta lieberkuhn. Infiltrasi sel radang 

neutrofil dan limfosit tampak pada lamina propria usus. Sementara itu, pada pankreas 

mengalami kongesti. 

Pemeriksaan Polymerase Chain Reaction dilakukan untuk mengkonfirmasi keberadaan agen 

virus yang berpotensi menginfeksi hewan pada kasus ini. Hasil analisis PCR menunjukkan 

bahwa sampel yang diuji positif terinfeksi Canine Parvovirus dengan panjang basa 900 bp. 

Teknik PCR digunakan karena memiliki sensitivitas dan spesifisitas tinggi, memungkinkan 

deteksi materi genetik CPV bahkan dalam jumlah kecil. Deteksi CPV melalui PCR juga dapat 

membantu mengidentifikasi strain virus, memberikan informasi penting terkait epidemiologi 

dan patogenisitas virus yang beredar. 

Kultur bakteri dari organ usus, hati, jantung, dan paru pada media Nutrient Agar menunjukkan 

pertumbuhan koloni bakteri pada organ usus, jantung, dan paru, sementara organ hati tidak 

menunjukkan pertumbuhan koloni pada media ini. Koloni yang tumbuh kemudian dilakukan 

subkultur pada media NA dan Blood Agar untuk identifikasi lebih lanjut. Hasil subkultur pada 

media Blood Agar menunjukkan adanya aktivitas hemolitik, tetapi hanya pada sampel yang 
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berasal dari organ paru. Identifikasi morfologi bakteri dilakukan melalui pewarnaan Gram dan 

pengamatan di bawah mikroskop. Hasil pewarnaan menunjukkan bahwa bakteri berbentuk 

coccus dan berwarna ungu, menandakan bahwa bakteri tersebut bersifat Gram positif. Uji 

katalase dilakukan untuk membedakan antara bakteri Staphylococcus dan Streptococcus, 

dengan hasil menunjukkan tidak adanya pembentukan gelembung (negatif, -), yang mengarah 

pada identifikasi Streptococcus sp. sebagai bakteri yang menginfeksi organ paru. Uji biokimia 

tambahan dilakukan untuk mengonfirmasi identifikasi bakteri. Hasil uji TSIA menunjukkan 

A/A (asam/asam), gas negatif, dan H₂S negatif. Uji IMViC menunjukkan hasil negatif pada uji 

indol, motil dan sitrat, serta positif pada uji Methyl Red dan negatif pada uji Voges-Proskauer. 

Berdasarkan hasil pewarnaan Gram, morfologi bakteri, uji katalase, serta uji biokimia, bakteri 

yang berhasil diisolasi dari organ paru diidentifikasi sebagai Streptococcus sp (Gambar 1). 

Pembahasan 

Canine Parvovirus merupakan penyebab utama enteritis akut pada anjing dan sangat menular 

(Duffy et al., 2010; Miranda et al., 2015). Virus ini diekskresikan melalui feses sekitar tiga hari 

setelah infeksi dan dapat bertahan hingga 3–4 minggu di lingkungan. CPV memiliki tropisme 

terhadap sel-sel yang mengalami proliferasi tinggi, terutama epitel usus halus, sumsum tulang, 

dan jaringan limfoid (Goddard et al., 2008). Salah satu dampak serius dari infeksi ini adalah 

imunosupresi, yang dapat membuka peluang bagi infeksi sekunder, termasuk infeksi bakteri 

Streptococcus sp. pada paru-paru. 

Replikasi CPV dimulai pada jaringan limfoid orofaring dan menyebar ke sistem peredaran 

darah sebelum menginfeksi usus halus, terutama kripta Lieberkühn. Akibatnya, terjadi 

destruksi epitel usus, nekrosis kripta, dan atrofi vili yang menyebabkan diare parah serta 

dehidrasi (Goddard et al., 2010). Virus ini juga menyebabkan limfositolisis dan deplesi 

sumsum tulang belakang, yang berdampak pada imunosupresi berat (Boes et al., 2017). 

Kondisi ini mempermudah bakteri oportunistik untuk berkembang biak dan menyebabkan 

infeksi sekunder, termasuk infeksi bakteri Streptococcus sp. pada paru-paru. 

Salah satu bakteri yang sering menginfeksi anjing dengan CPV adalah Streptococcus canis, 

yang merupakan flora normal saluran pernapasan bagian atas. Dalam kondisi imunosupresi, 

bakteri ini dapat berkembang secara agresif dan menyebabkan bronkopneumonia bakterial 

(Vural et al., 2011). S. canis dapat menembus pertahanan tubuh dan menyerang jaringan paru-

paru, menyebabkan peradangan berat yang ditandai dengan penebalan septa alveolar, infiltrasi 

sel radang, serta eksudasi fibrin dan neutrofil ke dalam lumen alveoli dan bronkiolus (Gerds-

Grogan et al., 2015). Streptococcus pada paru-paru menunjukkan gejala seperti batuk, dispnea 

(kesulitan bernapas), demam, letargi, dan pada kasus berat, sianosis akibat hipoksia (Priestnall 

et al., 2020). Jika tidak ditangani segera, infeksi dapat berkembang menjadi sepsis bakterial 

yang berujung pada kondisi fatal. Diagnosis dilakukan melalui kultur bakteri dari sampel cairan 

paru atau jaringan yang terinfeksi, serta konfirmasi dengan uji PCR untuk identifikasi patogen 

spesifik (Pesavento et al., 2005). 

Kripta Lieberkühn merupakan sumber utama stem cell yang berperan dalam regenerasi epitel 

usus, menggantikan sel epitel vili yang memiliki umur pendek (McCandlish et al., 1981; 

Parrish, 1995). Sel epitel baru bermigrasi dari kripta ke ujung vili untuk berfungsi dalam 

penyerapan air dan nutrisi. Infeksi CPV merusak epitel germinal kripta, menyebabkan nekrosis, 

kolapsnya vili, dan infiltrasi sel radang, termasuk limfosit serta sel plasma (Goddard et al., 

2010; Adi, 2021). Pada kasus berat, terjadi destruksi total vili yang menghambat penyerapan 

nutrisi dan memicu diare parah, meningkatkan risiko infeksi sekunder oleh bakteri yang 

berpotensi menyebabkan septicemia dan syok septik (Mia et al., 2021). Infeksi ini juga 

menyerang jaringan limfoid, menyebabkan deplesi limfosit yang mengakibatkan imunosupresi. 

https://doi.org/10.24843/bulvet.2025.v17.i04.p04
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Secara klinis, anjing yang terinfeksi menunjukkan gejala demam, muntah, anoreksia, diare, 

serta mengalami limfopenia dan netropenia akibat infiltrasi sel radang ke jaringan nekrotik 

(Goddard et al., 2010). 

Tingkat keparahan infeksi CPV bergantung pada kecepatan proliferasi sel epitel usus dan 

limfoid, di mana semakin tinggi laju pembelahan sel, semakin cepat replikasi virus terjadi. 

Infeksi CPV juga dapat menyerang miokardium pada anjing muda karena tingginya aktivitas 

mitosis pada sel miosit, yang dapat berujung pada gagal jantung akut dan kematian mendadak 

(Needle et al, 2014). Pada kasus sistemik, CPV ditemukan tidak hanya di usus tetapi juga di 

paru-paru, hati, limpa, ginjal, dan otak (Goddard et al., 2010). Infeksi sekunder oleh bakteri 

juga sering terjadi, seperti pada bronkopneumonia akibat ketidakseimbangan flora normal dan 

disfungsi makrofag alveolar yang diperburuk oleh imunosupresi (Adi, 2014). Lesi pada hati 

dan ginjal juga dikaitkan dengan perluasan tropisme CPV, di mana ditemukan hemoragi 

intertubuler, infiltrasi sel radang, nekrosis, serta edema, menunjukkan keterlibatan multiorgan 

dalam patogenesis infeksi ini (Ying et al., 2012). 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan 

Berdasarkan gejala klinis, perubahan anatomi patologis, histopatologi, isolasi dan identifikasi 

virus, serta kultur dan identifikasi bakteri, dapat disimpulkan bahwa anjing dalam kasus ini 

terinfeksi Canine Parvovirus dengan infeksi sekunder Streptococcus canis pada paru-paru. 

Saran 

Studi mendalam mengenai hubungan antara tingkat keparahan imunosupresi akibat CPV dan 

tingkat infeksi sekunder Streptococcus canis pada paru-paru dapat membantu memahami 

mekanisme patogenesis lebih lanjut.  
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Tabel 

Tabel 1. Tabel perubahan patologi anatomi 

Organ Perubahan 

Otak Hemoragi; selaput otak menebal 

Trakea Hemoragi difusa 

Esofagus Hemoragi difusa 

Jantung Terlihat mengalami perbesaran; apex tumpul; kongesti; hemoragi 

Paru Hemoragi; nekrosis 

Hati Spot berwarna merah; anemik; konsistensi rapuh 

Ginjal Peradangan; hemoragi pada medula 

Limpa  Peradangan; menghitam; warna tidak rata; mengalami pembesaran 

Lambung  Hemoragi 

Usus  Hemoragi dan kongesti pada mukosa; nekrosis 

Pankreas  kongesti 

 

Gambar 

 

Gambar 1. Hasil pewarnaan Gram, 400x menunjukkan pertumbuhan Streptococcus 
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