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ABSTRAK

Urolithiasis merupakan penyakit yang umum menyerang organ bagian perkemihan
termasuk vesika urinaria. Penyakit ini merupakan penyakit yang ditandai dengan
adanya batu pada saluran urinaria. Urolithiasis disebabkan karena adanya penumpukan
kristal mineral. Seekor kucing mix breed berjenis kelamin betina, berumur dua tahun
dengan berat badan 2 kg dibawa ke klinik Ontosenovet Kota Malang dengan keluhan
mengalami anoreksia, oligouria, stranguria, serta hematuria. Hasil pemeriksaan fisik
didapati kucing tampak lethargi, mengalami dehidrasi 6% dan pada saat urinasi urin
bercampur dengan darah. Pemeriksaan penunjang yang dilakukan berupa
pemeriksaan ultrasonografi (USG). Hasil pemeriksaan USG menunjukkan adanya
benda asing berbentuk oval dengan tepian halus yang dicurigai sebagai kalkuli yang
berwarna hyperechoic pada bagian dasar vesika urinaria dan mengakibatkan timbulnya
acoustic shadowing di bagian bawah kalkuli tersebut. Kucing didiagnosis mengalami
urolithiasis dengan prognosis fausta. Tindakan yang dilakukan adalah cystotomy untuk
mengambil kalkuli pada vesika urinaria. Terapi yang diberikan pasca operasi adalah
terapi injeksi antibiotik marbofloxacin (SC) 2 mg/kg BB, dan terapi injeksi anti
inflamasi dexamethasone (SC) ml/kucing. Terapi dilanjutkan dengan pemberian obat
oral antibiotic amoxicilin 25 mg/kg BB, antibiotik metronidazole 15 mg/kg BB, serta
dexamethasone 0.5 mg/kg BB sebagai anti inflamasi. Kucing mengalami perubahan
setelah dilakukan tindakan operasi dan diberikan terapi selama lima hari ditandai
dengan urinasi lancer tanpa hematuria dan tidak adanya rasa nyeri pada waktu urinasi.

Kata Kunci: bladder stone, cystotomy, kucing
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ABSTRACT

Urolithiasis is a common disease affecting the urinary tract, including the bladder. This
disease characterized by the presence of stones in the urinary tract. Urolithiasis is
caused by a build up of mineral crystals. A two-year-old female mixed breed cat with a
body weight of 2 kg was brought to the Ontosenovet clinic, Malang City with
complaints of anorexia, oligouria, stranguria, and hematuria. The results of physical
examination found that the cat was lethargy, 6% dehydrated and at the time of
urination the urine was hematuria. The supporting examination is carried out in the
form of ultrasound examination (USG). The results of ultrasound examination showed
a hyperechoic colored foreign object with an oval shape with smooth edges at the base
of the bladder which was suspected to be calculi and resulted in acoustic shadowing at
the bottom of the calculi. The cat is diagnosed with urolithiasis with the prognosis of
fausta. The procedure is performed is a cystotomy to take calculi in the bladder.
Postoperative therapy is marbofloxacin antibiotic injection therapy (SC) 2 mg/kg BW
and dexamethasone anti-inflammatory injection therapy (SC) 0.2 ml/cat. Therapy was
continued with the administration of the oral antibiotic amoxicillin 25 mg/kg BW,
metronidazole antibiotic 15 mg/kg BW, and dexamethasone 0.5 mg/kg BW as an anti-
inflammatory. The cat experienced changes after surgery and was given therapy for
five days marked by smooth urination without hematuria and no pain at the time of
urination.

Keyword: Bladder stone, Cystotomy, Cat

PENDAHULUAN dapat disebabkan karena adanya
perlukaan dan infeksi pada mukosa

Kucing  merupakan  hewan saluran kencing (Gerber et al., 2005).

peliharaan yang dikenal dekat dengan Urolith yang terbentuk dapat

kehidupan manusia. Salah satu dibedakan atas empat berdasarkan jenis

masalah kesehatan yang terjadi pada mineralnya, yaitu urat (urat amonium,

kucing  akibat  ketidakseimbangan urat sodium, dan asam urat), sistin,

nutrisi adalah wurolithiasis. Urolithiasis fosfat amonium magnesium (struvit),

merupakan  kondisi  terbentuknya dan kalsium (kalsium oksalat dan

urolith  pada saluran perkemihan, kalsium  fosfat)  (Dvorska  dan

seperti pada Vesika Urinaria (VU),
ginjal, ureter, dan urethra (Smith et al.,
2004). Keberadaan urolith  dapat
menyebabkan  hewan  melakukan
urinasi dalam volume kecil, sering juga
hematuria

menyebabkan ataupun

dysuria  (Fossum, 2018). Hematuria

Saganuwan, 2015). Struvit merupakan
tipe batu penyebab wurolithiasis yang
terbentuk akibat pola makan, factor
metabolik dan infeksi (Fossum, 2018;
Pearle, 20212; Nash, 2008; Susilawati et
al., 2003). Kucing yang diberi pakan
kering yang mengandung ion-ion
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MgO2 dan MgSO4 secara terus-
menerus akan meningkatkan terjadinya
penyerapan Mg dan mineral-mineral
lainnya (Nelson dan Couto, 2014).
Infeksi bakteri dapat meningkatkan
pembentukan struvit wurolith karena
bakteri tersebut akan memproduksi
urease yang dapat meningkatkan pH
urin menjadi basa. Ketika pH urin basa,
fosfat menjadi lebih tersedia untuk
pembentukan Kristal struvit dan struvit
menjadi kurang larut. Urin dengan pH
yang tinggi akan  menurunkan
solubilitas magnesium ammonium
fosfat dan meningkatkan terbentuknya
presipitasi Kristal struvit (Nash, 2008).

Terdapat berbagai tindakan
yang bisa dilakukan dalam penanganan
kasus wurolithiasis, salah satunya adalah
dengan melakukan tindakan operasi,
seperti cystotomy. Cystotomy merupakan
suatu tindakan operasi yang membuka
vesika  urinaria dan  kemudian
menutupnya lagi seperti semula.
Cystotomy penting dipelajari dalam
dunia kedokteran hewan Kkarena
merupakan  terapi  akhir  pada
penanganan gangguan yang ada di
vesika urinaria (Fossum, 2018).

METODE

Sinyalemen dan Anamnesa

Seekor kucing mix breed berjenis
kelamin betina, berumur 2 tahun
dengan bobot badan 2 kg terdeteksi
gejala anoreksia, oligouria, stranguria
serta hematuria. Hasil anamnesa,
kucing ini belum dilakukan vaksinasi
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dan belum pemberian obat cacing.
Kucing dipelihara di dalam satu
kandang bersama dengan 3 ekor kucing
lainnya. Sehari-hari, pakan yang
diberikan berupa dry food tanpa
pemberian minum yang ad libitum.

Pemeriksaan Fisik

Hasil pemeriksaan fisik
didapatkan =~ adanya  peningkatan
frekuensi pulsus kucing yaitu 124
kali/ menit. Hasil  pemeriksaan

frekuensi nafas kucing normal yaitu 30
kali/menit. Suhu tubuh kucing normal
yaitu 38,5°C. Kucing mengalami
dehidrasi dengan derajat 6%. Hasil
pemeriksaan klinis teramati turgor kulit
sedikit lambat saat kembali ke bentuk
semula yaitu membutuhkan waktu
selama 3 detik, mukosa berwarna pink
sedikit kering, dan Capillary Refill Time
(CRT) 2detik. Selain itu kucing juga
mengalami oligouria, stranguria, dan
hematuria. Pemeriksaan abdomen
tidak menunjukkan respon nyeri saat
palpasi ginjal, selain itu palpasi pada
VU tidak ditemukan adanya distensi.

Pemeriksaan Penunjang

Pemeriksaan lanjutan
diperlukan pada kasus ini guna
mendapatkan kemungkinan penyebab
penyakit  yang  lebih  spesifik.
Pemeriksaan lanjutan yang dilakukan
yaitu ~ pemeriksaan  ultrasonografi
(USG). Area abdomen pasien diperiksa
menggunakan USG guna mendapat
gambaran  kondisi organ vesika

urinaria. Hasil USG menunjukkan
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kondisi abnormalitas pada vesika
urinaria yaitu tampak adanya benda
asing yang berwarna hyperechoic pada
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bagian dasar vesika urinaria yang
dicurigai sebagai kalkuli (Gambar 1).

Gambar 1. Hasil USG (a) Tampak bentukan echogenic di bagiandasar VU yang
diindikasikan sebagai kalkuli; (b) Tampak bentukan acoustic
shadowing dibawah bentukan kalkuli yang bersifat echogenic.

Diagnosa dan Prognosa

Diagnosa yang dapat
disimpulkan pada pasien kucing adalah
urolithiasis dengan prognosis fausta.

Penanganan

Penanganan yang dilakukan
berupa tindakan operatif dengan
metode cystotomy. Sebelum dilakukan
pembedahan, hewan dilakukan
terlebih dahulu.
Pencukuran dilakukan disekitar bagian

pencukuran

medianus dari abdomen yaitu 1/3
bagian kaudal posterior sebagai tempat
target  dilakukannya  pembedahan
untuk operasi cystotomy. Area yang
akan dilakukan insisi dibersihkan

menggunakan sabun chlorhexidine 4%,

disterilkan menggunakan alkohol 70%
dan dioleskan dengan iodine sebagai
antiseptik. Premedikasi  yang
digunakan adalah atropine sulfat 0,02
mg/kg BB dengan rute subkutan.
Anastesi diberikan 15 menit pasca
injeksi ~ premedikasi. Anastesi
menggunakan  injeksi kombinasi
ketamin 10 mg/kg BB dan xylazine 2
mg/kg BB. Pasien diberi cairan infus
NaCl 0.9% secara intravena selama
operasi dengan menggunakan dosis
maintenance.

Kucing diposisikan rebah dorsal
di atas meja operasi dengan keempat
kaki terfiksir tali pengekang. Kain drape
dipasangkan di daerah insisi dan dijepit
menggunakan fowel clamp. Insisi mulai
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dilakukan pada bagian kaudal midline
meliputi lapisan kulit, sub kutan, dan
muskulus. Eksplorasi laparotomi
dilakukan untuk mencari organ vesika
urinaria.  Vesika wurinaria kemudian
dikeluarkan dari rongga abdomen dan
diberi alas berupa kasa steril yang
dibasahi NaCl fisiologis.

Insisi dinding VU dilakukan
pada bagian ventral dari apex VU.
Eksplorasi VU  dilakukan untuk
mencari kalkuli, setelah itu kalkuli
diangkat dari VU. Penutupan VU
dilakukan setelah dipastikan tidak ada
kalkuli yang tersisa di dalam VU.
Penjahitan VU dilakukan dengan
jahitan  pola sederhana terputus
menggunakan  benang  absorbable
berjenis poliglecaprone ukuran 3.0.
Organ VU kembali dimasukkan ke
dalam rongga abdomen, kemudian
rongga abdomen dibilas menggunakan
cairan larutan NaCl 0.9%.

Penjahitan pada linea alba dan
muskulus rektus abdominis
menggunakan benang poliglecaprone
3.0 dengan pola sederhana terputus.
Lapisan sub kutan dijahit
menggunakan pola intra dermal
dengan benang poliglecaprone 3.0.
Lapisan terakhir yaitu kutan ditutup
dengan pola jahitan sederhana terputus
menggunakan benang poliglecaprone
3.0. Luka jahitan dibersihkan
menggunakan NaCl, povidone iodine
10%, dan salep gentamicin kemudian
ditutup menggunakan kasa steril dan
Hypafix®. Kucing kemudian diberikan
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injeksi antibiotik enrofloxacin dengan
rute IM.

Pasca operasi, kucing kemudian
dipindahkan dari meja operasi ke
kandang perawatan. Lampu dipasang
di  kandang  untuk = membantu
mengembalikan suhu normal tubuh.
Pengamatan pasca operasi meliputi
pemeriksaan temperatur, makan,
defekasi, urinasi, minum dan kondisi
jahitan setiap hari. Kucing diberikan
makan dan minum 24 jam pasca
operasi.

Pengobatan  diberikan terapi
injeksi berupa antibiotik marbofloxacin
dosis 2 mg/kg BB/hari dan anti
inflamasi dexamethasone dosis 0.2
ml/kucing/hari. Kedua obat tersebut
diinjeksikan secara intramuskular 2 kali
sehari pada hari ke 1-3 pasca operasi.
Terapi kemudian dilanjutkan dengan
pemberian obat oral pada hari ke 4-8
pasca operasi berupa  antibiotic
amoksisilin dosis 25 mg/kg BB/hari,
antibiotik metronidazole dosis 15
mg/kg BB/hari, dan anti inflamasi
dexamethasone dosis 0.5 mg/kg
BB/hari. Ketiga obat tersebut digerus
dan dijadikan satu dalam kapsul dan
diberikan 2 kali sehari pada hari ke 4-8
pasca operasi. Pembersihan dan
pergantian penutup luka dilakukan
setiap hari, diberikan juga anti
inflamasi, antibiotik, dan terapi cairan
untuk membantu penyembuhan luka
Area bekas

jahitan dibersihkan menggunakan NaCl

agar lebih maksimal.

0.9% lalu ditutup dengan kasa steril
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yang kemudian difiksasi dengan
Hypafix®.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pemeriksaan ~ pada  pasien
kucing menunjukkan tanda Kklinis
terlihat lemas, mengalami oligouria,
stranguria, serta hematuria.
Berdasarkan anamnesis yang
dilakukan, pemilik memberikan pakan
kering dengan porsi pemberian secara
ad libitum. Pemberian pakan Kkering
yang banyak mengandung ion
magnesium secara terus menerus dapat
menyebabkan tingginya penyerapan
magnesium yang bersifat basa (Riesta
dan Batan, 2020). Hal tersebut biasanya
juga diikuti dengan adanya kalsium
fosfat yang terbentuk pada pH urin
netral - basa (Lulich dan Osborne, 2007).
Pakan  kucing kering  komersial
diketahui lebih berisiko mengakibatkan
lebih dari 71% kucing mengalami
kristal uria (Nash, 2008).

Pasien yang dating dengan
keluhan stranguria dan hematuria
dapat disebabkan oleh beberapa factor
penyebab. Stranguria dapat diakibatkan
oleh inflamasi, syaraf, malformasi
organ, urolithiasis, neoplasia, dan
gangguan/abnormalitas organ sekitar
saluran urinaria (Nelson et al., 2014).
Hematuria pada kasus ini dapat
disebabkan karena adanya perlukaan
oleh urolith (Parrah et al.,, 2013) dan
infeksi pada mukosa saluran kemih
(Gerber et al., 2005). Hematuria juga
dapat terjadi karena adanya infeksi
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bakteri. Infeksi dapat mengiritasi sel-
sel pada saluran urinaria dan akan
mengakibatkan perlukaan serta
perdarahan (Jin dan Lin, 2005).
Pengambilan gambar USG pada
kucing yang berukuran kecil dan untuk
struktur superficial direkomendasikan
menggunakan  transducer ~ dengan
frekuensi 7,5 MHz dan kedalaman 6-8
cm  (Widmer et al, 2004). Vesika
urinaria dapat dilihat melalui tepi pubis
sampai umbilikal pada garis tengah
tubuh (untuk hewan betina) (Wijayanti,
2008). Hasil USG menunjukkan kondisi
abnormalitas pada vesika urinaria yaitu
tampak adanya kalkuli mengendap di
bagian dasar yang terlihat sebagai
echogenic,
timbulnya acoustic shadowing di bagian
bawah kalkuli tersebut.
shadowing terjadi ketika gelombang

bentukan menyebabkan

Acoustic

ultrasound melintasi batas dua bahan
dengan perbedaan impedansi tinggi
(Hu et al., 2019). Pada kasus ini, acoustic
shadowing terbentuk karena adanya
sedimen (kalkuli) bersifat menghambat
laju dari gelombang ultrasound sehingga
area bagian bawah kalkuli hyperechoic
(Riesta dan Batan, 2020).

Urolithiasis merupakan kondisi
terbentuknya kalkuli akibat terjadinya
super saturasi pada urin (Men dan
Arjentina, 2018). Super saturasi tersebut
terjadi karena adanya penumpukan
kristal mineral yang menyebabkan
konsentrasi urin semakin keruh. Kristal
kemudian akan mengendap dan
memadat sehingga menjadi kalkuli
(Tilley dan Smith, 2015). Berdasarkan
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hasil tersebut, diperlukan penanganan
berupa cystotomy untuk mengeluarkan
kalkuli pada vesika urinaria (Fossum,
2018).

Sebelum  diberikan  anastesi
umum, hewan diberi premedikasi
berupa atropine sulfat 0,02 mg/kg BB
SC. Atropin sulfat merupakan golongan
anti muskarinik yang bekerja dengan
cara menghambat reseptor muskarinik.
Penggunaan atropine sulfat dosis
rendah dapat menghambat saliva
(Plumb, 2011). Obat ini cocok sebagai
premedikasi dengan durasi kerja secara
umum berlangsung sekitar 4 jam
(Harvey dan Champe, 2013).

Anastesi yang diberikan adalah
kombinasi ketamin 10 mg/kg BB dan
xylazine 2 mg/kg BB. Ketamin HCI
adalah anestesi umum non barbiturat
dan termasuk dalam golongan fenyl
cyclohexylamine (Hall, 2001). Obat ini
dapat menimbulkan efek samping
berupa takikardi, takipnea, dan
ketegangan otot (Plumb, 2011). Ketamin
terjadinya
peningkatan salivasi dan tonus otot
(Cornick, 2001). Efek puncak pada
hewan umumnya tercapai dalam waktu

juga mengakibatkan

6—8 menit dan anestesi berlangsung
selama 30-40 menit (Munaf, 2008).
Xylazin merupakan senyawa sedative
golongan a2 adrenergik agonis yang
bekerja dengan cara mengaktifkan
central a2-adrenoreceptor (Plumb, 2011).
Obat ini dapat menyebabkan efek
relaksasi muskulus centralis dan juga
mempunyai efek analgesik (Adams,
2001). Pada hewan, penggunaan xylazin
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menyebabkan perlambatan absorpsi
ketamin sehingga eliminasi akan lebih
lama, hal ini menyebabkan durasi
anestesi menjadi  lebih
(Ramsey, 2014).

Pasien diberi cairan infus NaCl

panjang

0.9% secara intra vena selama operasi
sebagai tindakan preventif agar cairan
dalam tubuh pasien tetap terjaga dan
tidak mengalami dehidrasi (Merck,
2005). Operasi cystotomy diawali dengan
sayatan pada bagian umbilicus caudal ke
pubis (caudal midline) (Tobias, 2017).
Insisi dilanjutkan pada bagian sub
kutan, muskulus, hingga peritoneum.
Eksplorasi laparotomi dilakukan untuk
mencari organ vesika urinaria,
kemudian dikeluarkan dari rongga
abdomen dan diberi alas berupa kasa
steril yang dibasahi NaCl fisiologis
dengan tujuan untuk mengurangi
kontaminasi pada peritoneum (Khan et
al.,  2013). Mukosa VU harus
diperlakukan secara lembut, karena
trauma yang terjadi pada bagian
mukosa dapat menyebabkan
pembengkakan dan penyumbatan pada
ureter. Eksplorasi dilakukan untuk
mencari kalkuli, setelah itu kalkuli
diangkat dan dikeluarkan (Fossum,
2018; Chase, 2003).

Pasca urolith terambil, lapisan
VU dijahit dengan jahitan pola
sederhana

terputus  menggunakan

benang absorbable berjenis
poliglecaprone ukuran 3.0. Penjahitan
dapat dilakukan menggunakan jahitan
satu lapis, salah satunya dengan

menggunakan pola sederhana terputus
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dan benang monofilament absorbable
(Mehl et al., 2005). Organ VU yang telah
dijahit dimasukkan kembali ke dalam
rongga abdomen. Flushing rongga
abdomen menggunakan cairan
fisiologis sebelum dilakukan proses
penjahitan peritoneum (Fossum, 2018).
Recovery VU dapat mencapai 100% dari
kekuatan jaringan normal dalam 14-21
hari pasca operasi (Waldron, 2003) dan
30 hari diperlukan untuk mencapai
epitelisasi yang sempurna (Xieet al.,
2000). Oleh karena itu, bahan benang
sintetis yang dapat diserap menjadi
pilihan yang cocok untuk penutupan
vesika urinaria (Abbas et al., 2011).
Benang yang dianjurkan adalah jenis
monofilament karena menyebabkan
lebih sedikit hambatan jaringan pada
organ daripada jenis multifilamen dan
lebih sedikit bakteri yang melekat pada
benang monofilament dibandingkan
dengan benang multifilamen (Tobias,
2017).

Penjahitan dilanjutkan pada
linea alba dan muskulus rektus
abdominis, subkutan, serta kutan. Luka
jahitan  dibersihkan ~ menggunakan
NaCl, povidone iodine, dan salep
gentamicin kemudian ditutup
menggunakan kasa steril dan Hypafix®
(Monnet, 2012). Antibiotik yang
diberikan  pasca  operasia  dalah
enrofloxacin IM. Enrofloxacin termasuk
dalam antibiotic golongan quinolon
generasi terakhir, bersifat bakterisidal,
bekerja langsung pada inti sel bakteri,

dengan cara menghambat kerja enzyme
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DNA-gyrase yang berakhir dengan
kematian bakteri (Plumb, 2011).

Urolith yang didapatkan dari
hasil operasi berjenis struvit (Gambar
3). Struvit tersusun dari Mg++, NH4+,
dan fosfat. Secara morfologi memiliki
warna putih, kuning sampai coklat,
memiliki konsistensi yang agak keras
dan rapuh (Forrester, 2004). Beberapa
faktor yang mendukung terbentuknya
kristal urin adalah aktivitas statis,
kurang minum, makanan yang banyak
mengandung kalsium, oksalat dan
fosfat serta penurunan pH urin
(Suryandari, dkk., 2012). Infeksi bakteri
proteolitik yang mampu memproduksi
enzim protease akan menghasilkan
urease yang dapat menyebabkan
terbentuknya  struvit = (magnesium,
amonium, phosphate) serta dapat
menyebabkan sepsis (Ahmed et al,
2018). Urolith pada VU dan urethra
dapat mengakibatkan obstruksi
sehingga memicu terjadinya rasa yang
sangat nyeri pada saat hewan
melakukan urinasi (Brown, 2013).

Pengobatan diberikan terapi
injeksi berupa antibiotik marbofloxacin
dan anti inflamasi dexamethasone pada
hari ke 1-3 pasca operasi. Terapi
kemudian dilanjutkan dengan
pemberian obat oral pada hari ke 4-8
pasca  operasi berupa  antibiotic
amoksisilin, antibiotik metronidazole,
dan anti inflamasi dexamethasone yang
digerus dan dijadikan satu dalam
kapsul. Pemberian antibiotic diperlukan
untuk mencegah kemungkinan

terjadinya infeksi sekunder (Dvorska
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dan Saganuwan, 2015). Penggunaan pada  kucing yang  mengalami
terapi anti-inflamasi dapat mengurangi gangguan saluran urinary bagian
peradangan dan ketidaknyamanan bawah  (Sabino et al,  2017).

Gambar 2.Tindakan operasi. (A) Insisi kulit, subkutan, dan muskulus pada kaudal
midline; (B) Eksplorasi vesika urinaria; (C) Insisi ventral VU; (D)
Penjahitan lapisan VU; (E) Flushing rongga peritoneum dengan NaCl
0.9%; (F) Penjahitan muskulus; (G) Penjahitan sub kutan; (H) Penjahitan
kutan.

Gambar 3. Kalkuli yang ditemukan pada lumen VU berdiameter 0.5 cm.
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Marbofloxacin diberikan sebagai
antibiotic spectrum luas. Merupakan

sintetis  fluoroquinolones  generasi
ketiga, yang secara eksklusif
dikembangkan untuk praktik

kedokteran hewan. Telah disetujui
untuk digunakan pada anjing dan
kucing dengan dosis 2—4 mg/kg berat
badan sejak 2001. Obat ini memiliki
khasiat klinis yang tinggi terhadap
banyak  pathogen  utama  yang
ditemukan pada infeksi saluran kemih
(Dokuzeyliil et al., 2019).

Amoksisilin  diberikan untuk
mencakup bakteri fakultatif aerob.
Amoksisilin adalah salah satu senyawa
antibiotic golongan beta-laktam yang
merupakan salah satu antibiotic
golongan penisilin. Bekerja dengan
menghambat pertumbuhan  bakteri
dengan mengganggu reaksi
transpeptida sisintesis dinding sel
bakteri (Plumb, 2011). Dosis antibiotic
amoksisilin yang digunakan untuk
kucing adalah 12,5-25 mg/kg BB secara
per oral (Ramsey, 2014).

Metronidazole diberikan untuk
mencakup  bakteri anaerob dan
protozoa. Dosis metronidazole 15-25
mg/kg p.o q 12 h (Plumb, 2011).
Metronidazole bekerja dengan berdifusi
ke dalam sel bakteri atau parasit, lalu
menghambat sintesis protein dengan
cara berinteraksi dengan DNA sehingga
mengakibatkan  hilangnya  struktur
helical dari DNA sehingga stuktur DNA
menjadi rusak hingga mengakibatkan
kematian pada sel (Ramsey, 2014).
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Dexamethasone merupakan
glukokortikosteroid long acting dengan
masa kerja 48 jam, memiliki sifat anti
inflamasi, anti-alergi, anti stress serta
dapat meningkatkan kadar
(Ramsey, 2014).

Dexamethasone juga menghambat

haemoglobin
akumulasi  makrofag pada area
inflamasi, melawan aktivitas histamin
dan pelepasan kinin. Dosis yang
disarankan adalah 0,1-0,5 mg/kg BB
(Plumb, 2011).

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil pemeriksaan
fisik, dan pemeriksaan penunjang USG
kucing kasus didiagnosa urolithiasis
dengan prognosa fausta. Penanganan
yang dilakukan  adalah
tindakan  bedah
bertujuan untuk mengambil kalkuli

dengan
cystotomy  yang

yang berada pada VU kucing. Terapi
pasca operasi diberikan antibiotic untuk
menghindari adanya infeksi dan anti
inflamasi untuk mengurangi inflamasi.
Selama rawat inap kondisi pasien
membaik, urinasi mulai lancar, dan
kembeali aktif. Hari ke-4 pasca operasi
kucing kasus diperbolehkan untuk
pulang.
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