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Apakah Penyakit Autoimmune Itu ?

Kata “autoimmune” berasal dari penggabungan kata auto dan immune.  Kata auto berarti diri sendiri, sedangkan immune dari kata sistem immune yang berarti suatu sistem komplek pada sel dan komponen sel (yang disebut mollecules) yang normalnya bekerja untuk mempertahankan ketahanan tubuh dan mengaleminasi infeksi yang disebabkan oleh bakteria, virus dan mikroba asing lainnya yang memasuki tubuh.  Jika seseorang menderita penyakit autoimmune, maka sistem kekebalan yang terbentuk salah mengidentifikasi benda asing, dimana sel, jaringan atau organ tubuh manusia justru dianggap sebagai benda asing sehingga dirusak oleh antibodi.  Jadi adanya penyakit autoimmune tidak memberikan dampak peningkatan ketahanan tubuh dalam melawan suatu penyakit, tetapi justru terjadi kerusakan tubuh akibat kekebalan yang terbentuk. (NIH, 1998; Schaechter dkk., 1993 : Salyers dan Whitt, 1994 : Pelczar dkk. 1986 : Madigan dkk. 1997).

Pada reaksi sistem immune tubuh maka benda asing dikatakan sebagai antigen dan sistem kekebalan yang terbentuk disebut antibodi. Kejadian Penyakit Autoimmune memberikan reaksi  sistem immune terhadap jaringannya sendiri dimana antigen yang mendorong kejadian penyakit autoimmune disebut autoantigen sedangkan antibodi yang dibentuk sebagai autoantibodi.  Sel autoreaktif adalah lymphocyte (sel darah putih) yang mempunyai reseptor untuk autoantigen sehingga mampu memberikan reaksi autoimmune (meskipun tidak selalu sel autoreaktif itu bereaksi dengan autoantigen jika berpapasan).  Jika sel autoreaktif (lymphocyte) memberikan respon pada autoantigen, maka sel autoreaktif (lymphocyte) itu disebut sebagai Sel Lymphycyte Reaktif (SLR)  (Baratawidjaja, 1998).

Ada beberapa penyakit autoimmune dan masing-masing dapat berdampak pada tubuh dengan berbagai model, sebagai contoh;  reaksi autoimmune berlangsung menyerang otak pada kasus multiple sclerosis dan menyerang  saluran pencernaan pada kasus penyakit Crohn’s.  Pada kasus penyakit autoimmune lainnya, seperti lupus erythematosus (lupus), berdampak pada jaringan dan organ-organ yang bervariasi antar individu dengan penyebab penyakit yang sama.  Seseorang yang menderita lupus mungkin berdampak pada kulit dan persendian sementara kasus lupus pada individu lainnya memberikan dampak kulit, ginjal dan paru-paru.  Pada akhirnya kerusakan pada jaringan-jaringan yang disebabkan oleh sistem kekebalan akan permanen sebagaimana kerusakan sel pankreas yang memproduksi insulin pada diabetes mellitus tipe I (NIH, 1998)
Siapa Yang Rentan Terhadap Penyakit Autoimmune?

Kejadian penyakit autoimmune pada kajian kuantitatif sebenarnya relatif jarang, namun demikian jika ditinjau dari kualitas dan obyek penderitanya,  maka kasusnya cukup perlu mendapat perhatian, sebagai gambaran berjuta-juta orang Amerika menderita penyakit ini.  Umumnya penyakit autoimmune menyerang wanita lebih banyak dibandingkan pria, khususnya pada wanita usia kerja dan wanita pada usia membesarkan anak. Alasan mengapa wanita lebih banyak menderita penyakit autoimmune belum dapat diketahui, namun diperkirakan karena peranan hormon.  Peranan hormon ini patut mendapatkan kecurigaan karena penyakit autoimmune pada wanita ini sering terjadi setelah monopause, dan penelitian lainnya menyebutkan pula selama kehamilan (Aronson, 1999).
Tabel 1 : Ratio Kejadian Penyakit Autoimmune : Perempuan dibandingkan Pria.
	Jenis Penyakit Autoimmune
	RATIO* 


	Hashimoto's disease 

	50:1 


	Systemic lupus erythematosus 

	9:1 


	Sjögren's disease 

	9:1 


	Antiphospholipid syndrome 

	9:1 


	Primary biliary cirrhosis 

	9:1 


	Mixed connective tissue disease 

	8:1 


	Chronic active hepatitis 

	8:1 


	Graves' disease 

	7:1 


	Type I diabetes
	2:1

	Rheumatoid arthritis 

	4:1 


	Scleroderma
	3:1 


	Myasthenia gravis 

	2:1 


	Multiple sclerosis 

	2:1 


	Chronic idiopathic thrombocytopenic purpura 

	2:1 



	* RATIO artinya Perbandingan Kasus Kejadian Perempuan terhadap Pria

         Sumber : Aronson (1999).


Beberapa penyakit autoimmune terjadi lebih sering pada minoritas tertentu, sebagai contoh: lupus adalah sering terjadi pada wanita African-American dan wanita Hispanic dibandingkan dengan wanita Causasian keturunan Eropah. Kasus Rheumatoid arthritis dan Sclerderma tinggi persentase kejadiannya pada komunitas penduduk asli Amerika dibandingkan pada masyarakat Amerika secara keseluruhan.  Jadi, faktor-faktor sosial, ekonomi dan kesehatan berperan pada kejadian penyakit (NIH, 1998).
Apa Penyebab-penyebab Penyakit Autoimmune?

Apakah Menular ?

Belum pernah dibuktikan bahwa penyakit autoimmune ini bersifat menular.  Penyakit autoimmune tidak menyebar kepada individu lainnya sebagaimana penyakit infeksi.  Penyakit ini tidak sebagaimana AIDS demikian pula tidak sebagaimana kanker.  Gen individu penderita penyakit autoimmune memiliki konstribusi terhadap penularan penyakit autoimmune.  Penyakit tertentu seperti Psoriasis dapat terjadi diantara beberapa anggota keluarga (NIH, 1998). 
Apakah Penyebab Utama Penyakit Autoimmune ?

Genetik : Telah ditunjukkan pada manusia bahwa gen major histocompatibility complex (MHC) dikaitkan dengan kejadian spesifik dari penyakit autoimmune.  Gen MHC ada pada semua vertebrata, gen ini menandai 2 katagori pokok molekul yang membentuk bagian dari sel membran dan seluruh bagian membran (Schaechter dkk., 1993 : Henderson dkk., 1999).  Secara khusus gen tersebut memiliki peranan dalam menseleksi antigen yang dapat dikenali oleh sel-T.  Sebuah analisa keturunan dari anjing beardies menunjukan bahwa hypoadrenocorticism mempengaruhi sifat keturunan yang dihasilkan.  Kejadian ini disebabkan adanya autosomal recessive gene yang melakukan penetrasi  secara tidak lengkap.  Para peneliti berharap dapat mengidentifikasi gen atau gen-gen pada satu atau lebih loci yang memiliki hubungan dengan hypoadrenocorticism. Analisa pedigree pada populasi besar Old English Sheepdogs dan breeds lainnya yang pada populasi lebih kecil, menunjukkan bahwa hampir semua kasus autoimmune terjadi pada hewan yang memiliki darah segaris.  Namun demikian data tersebut juga menjelaskan bahwa anjing-anjing yang dalam segaris keturunan tidak selalu menderita penyakit autoimmune dimana mayoritas dalam kondisi normal, sehat walaupun beberapa menderita gangguan subklinis penyakit autoimmune.  Kesimpulan yang dapat ditarik dari kasus diatas bahwa ; Tampaknya anjing memiliki kecendurungan secara genetik untuk menderita penyakit autoimmune (Aronson, 1999).
  
Fakta lain menunjukkan bahwa gen spesifik atau kelompok gen sebagai predisposisi suatu keluarga terhadap Psoriasis.  Sebagai tambahan, individu anggota suatu keluarga dengan penyakit autoimmune dapat berperan dalam membentuk abnormalitas gen yang mendorong kejadian penyakit autoimmune walaupun mungkin menurunkan penyakit autoimmune dalam jenis penyakit autoimmune lainnya.  Sebagai contoh; salah satu orangtuanya menderita lupus, maka keturunannya dimungkinkan menderita dermatomyositis dan mungkin keturunan lainnya menderita Rheumatoid arthritis (NIH, 1998).
Perkembangan penyakit autoimmune dalam tubuh dipengaruhi oleh faktor gen yang menurun bersama-sama pada saat tubuh mendapatkan sistem kekebalan yang dipicu oleh suatu kondisi dan lingkungan tertentu (NIH, 1998).

Faktor lain apakah yang mempengaruhi kejadian penyakit autoimmune?

Beberapa penyakit autoimmune diketahui terjadi dan makin terjadi karena adanya faktor pemicu seperti infeksi virus. Sinar matahari tidak saja berperan sebagai pemicu kejadian lupus akan tetapi sinar matahari malahan dapat memperburuk kondisi penderita lupus.  Hal ini perlu disadari sehingga faktor-faktor tersebut dapat dihindari oleh individu yang rentan  dalam rangka  mencegah atau meminimalisasikan jumlah kerusakan yang ditimbulkan oleh karena penyakit autoimmune pada penderita.  Faktor-faktor lainnya seperti : stress kronis, hormonal dan kehamilan, belum banyak diketahui dampaknya terhadap sistem kekebalan dan penyakit autoimmune (Aronson, 1999).

Kesehatan sistem immune tubuh merupakan faktor utama lain sebagai penentu kejadian penyakit autoimmune.  Anjing memiliki resiko yang lebih tinggi untuk menderita penyakit autoimmune jika mengalamai stress.  Hal inilah yang mendasari, sering tidak dilakukannya vaksinasi manakala anjing dalam keadaan stress atau sakit.  Bebrapa tulisan menyebutkan bahwa kondisi peningkatan sanitasi dan peningkatan polusi dapat menjadikan problematik (Aronson, 1999). .

Selama 25 tahun ini kita dan juga hewan-hewan piaraan menerima secara tidak langsung setiap harinya (meskipun dalam dosis yang kecil) sediaan kimiawi sebagai dampak penggunaan insektisida, herbisida, pupuk buatan dalam makanan, minuman dan air mandi.  Level ini cenderung lebih tinggi dipedesaan atau pada daerah yang menggunakan sumur sebagai tempat mendapatkan air.  Sebagian besar sediaan itu adalah Insektisida Carbamate dan herbicida triazine.  Pemerintah senantiasa menekan penggunaanya dalam rangka menghindari kejadian kanker, namun demikian residu sedian tersebut pada akhirnya terkumpul “aman” pada air tanah.  Lima tahun yang lalu, suatu kelompok studi di Wisconsin memberikan makan coctails yang terkontaminasi dari air kran pada tikus betina melalui air minumnya.  Penelitian ini melaporkan adanya efek yang dapat diukur tehadap sistem syaraf, immune dan endocrine.  Khususnya mereka mendapatkan data bahwa tikus menjadi kurang mampu membentuk antibodi dalam merespon protein asing, penurunan level hormon thyroid dan peningkatan pada tingkah laku agresivitas.  Jadi jelas bahwa kontaminan berpengaruh terhadap sistem immune(Aronson, 1999), sehingga timbul pertanyaan bagaimana dampak pengunaan obat kutu, tungau, pestida, obat nyamuk, dllsbnya terhadap sistem immun hewan piaraan.
Artikel pada New Scientist melaporkan adanya kelompok study dari University of Iowa yang meneliti tentang IBD.  Kelompok tersebut mencatat adanya kejadian IBD dikaitkan dengan pembrantasan cacing intestinal.  Mereka memberikan perlakuaan pada 6 orang penderita IBD dengan minuman yang mengandung telur cacing intestinal yang normalnya tidak berbahaya bagi manusia.  Hasil menunjukkan bahwa 5 orang total menjadi sembuh.  Jadi dapat dipertimbangkan bahwa ketidak beradaan cacing didalam saluran pencernaan mendorong gagalnya sistem immun.  Jadi perlu dipertanyakan tentang apa dampak program pembrantasan cacing pada tubuh.   Penggunaan obat-obat berikut ini dikaitkan dengan onset penyakit autoimmune seperti trimethoprim-sulfas (misalnya : Tribrissen, antibiotics); nitrofurantoin (misalnya Macrodantin, antibiotic); carprofen (Rimadyl - NSAID); phenylbutazone (misalnya  Butazolidin, NSAID); phenobarbital (anti seizure dan sedative); primidone (misalnya Neurosyn, anti-seizure); diethycarbamazine-oxybendazole (Hanya dalam bentuk kombinasi, misalnya  Filaribits Plus, pencegahan heartworm dengan vermicide), milbemycin oxime (misalnya Interceptor, heartworm preventative) dan ivermectin (misalnya Heartguard, Pencegahan heartworm); auranofin/aurothioglucose (Ridaura/Solganal, gold compound untuk  arthritis dan pemphigus).  Stress adalah penting, apakah stress itu akibat lingkungan, psychological atau physiological.  Kebuntingan adalah stress, sebagaimana masa laktasi.  Abnormalitas reproduksi mungkin dapat digunakan sebagai indikasi terjadinya problema autoimmune sehingga individu akan menjadi lebih peka terhadap kondisi stress lainnya.  Pakan dapat merupakan sumber bahan kimiawi yang memungkinkan tubuh mendapatkan gangguan autoimmune.  Pengolahan berdampak pada hilangnya agent pelindung atau faktor-faktor yang berperan dalam mendorong atau menghambat kejadian autoimmune.  Kasus ini memberikan gambaran kepada kita bahwa jangan melakukan vaksinasi bersama-sama dengan pemberian obat cacing dan hindari pemberian vaksin multivalent (Aronson, 1999).
Pada pemahan diatas kita perlu juga disadari bahwa  faktor-faktor yang menyebabkan terjadinya penyakit autoimmune begitu komplek, sehingga perlu kita meyakini terhadap langkah-langkah penanganan dan tidak perlu dibingungkan dengan hal-hal yang diluar kemampuan kontrol kita.

Bagaimana Mekanisme Kejadian Penyakit Autoimmune  ?

Jika tubuh dihadapkan sesuatu yang asing maka tubuh memerlukan ketahanan berupa respon immun untuk melawan substansi tersebut dalam upaya melindungi dirinya sendiri dari kondisi yang potensial menyebabkan penyakit.  Untuk melakukana hal tersebut secara efektif maka diperlukan kemampuan untuk mengenali dirinya sendiri sehingga dapat memberikan respon pada kondisi asing atau bukan dirinya sendiri.  Pada penyakit autoimmune terjadi kegagalan untuk mengenali beberapa bagian dari dirinya (NIH, 1998).
Ada 80 grup Penyakit autoimmune serius pada manusia yang memberikan tanda kesakitan kronis yang menyerang pada hampir seluruh bagian tubuh manusia.  Gejala-gejala yang ditimbulkan mencakup gangguan nervous, gastrointestinal, endokrin sistem, kulit dan jaringan ikat lainnya, mata, darah, dan pembuluh darah.  Pada gangguan penyakit tersebut diatas, problema pokoknya adalah terjadinya gangguan sistem immune yang menyebabkan terjadinya salah arah sehingga merusak berbagai organ yang seharusnya dilindunginya.

Dampak dari penyakit autoimmune ini dapat pada single organ, daerah terlokalisasi atau pada seluruh bagian tubuh hewan.  Konsekuensinya dapat berbagai bentuk dari bentuk minimal sampai pada bentuk yang sangat luas tergantung pada bagian mana tubuh itu dirusak.  Pada penyakit autoimmune, tanda-tanda patologis memberikan gambaran sebagaimana hasil dari suatu respon immune itu sendiri.  Seringkali lebih dari satu jenis penyakit autoimmune terjadi pada satu hewan, demikian halnya peningkatan kepekaan tubuh hewan itu terhadap penyakit bakterial infeksiosa.  Ada empat dasar mekanisme yang menyebabkan kejadian penyakit autoimmune :

1. Mediasi Antibodi : 

 Keberadaan antibodi spesifik  melakukan perlawanan terhadap antigen tertentu (protein) mendorong kerusakan dan timbulnya tanda-tanda penyakit.  Contohnya ; auto-immune mediated hemolytic anemia, dimana targetnya adalah permukaan sel darah merah ;  myesthenia gravis dimana targetnya adalah acetylcholine receptor pada neuromuscular junction ; hypoadrenocorticism (Addisons’s) dimana targetnya adalah sel dari kelenjar adrenal (Aronson, 1999 : Mims, 1982).
2. Mediasi Immune Kompleks: 

Antibodi diproduksi melawan protein didalam tubuh, komplek ini dalam bentuk molekul besar yang bersikulasi keseluruh tubuh. Pada systemic lupus erythematosus (SLE), antibodi dibentuk justru merusak  beberapa komponen-komponen didalam inti selnya ( sehingga anti-nuclear antibody test (ANA) dilakukan untuk SLE).  Sebagian besar antibodi-antibodi yang diproduksi merusak double stranded DNA, dan membentuk komplek terlarut yang tersirkulasi yang akan memecah kulit dan menyebabkan peningkatan sensitivitas pada ultraviolet dan berbagai gejala lainnya.  Karena darah tersaring melalui ginjal, maka kompleks tersebut akan tertahan dalam glomeruli dan pembuluh darah yang menyebabkan ginjal kekuarangan protein sehingga mengalami glomeulonephritis. Kondisi ini juga merusak pembuluh darah lainnya, dan dimungkinkan terjadinya haemorhagi, sebagaimana akumulasi dari cairan synovial dan menyebabkan tanda-tanda arthritis dan kesakitan persendian.  Rheumatoid arthritis diakibatkan dari immune complexes (kelompok antibodi IgM mengikat rheumatoid factor) merusak bagian dari sistem kekebalan hewan (bagian dari molekul Ig G).  Bentuk komplek ini dideposit di ruang persendian synovial yang menyebabkan respon peradangan, pembengkakan persendian dan kesakitan.  Kolagen dan cartilage dirusak dan seringkali digantikan dengan fibrin sehingga menyebabkan fuses dari persendian – ankylosis (Aronson, 1999).
3. Mediasi Antibodi dan sel T cell :  

 Sel T adalah salah satu dari dua tipe (yang satunya disebut sel B) sel darah putih yang memediasi reaksi immune.  Ketika dihadapkan pada suatu antigen tertentu, sel T terprogram untuk mencari dan merusak protein tertentu itu pula dikemudian hari.  Jika seekor hewan terekspose pada suatu antigen, maka menjadi lebih berkemampuan untuk memberikan respon lebih banyak dan lebih cepat dalam memberikan perlawanan terhadap antigen tertentu itu dikemudian hari.  Inilah dasar pelaksanaan vaksinasi.  Pada kejadian Thyroiditis (autoimmune hypothyroidism) tampaknya memberikan dampak mixed ethiology, dimana beberapa antigen yang menjadi target dan juga sekaligus hormon penting thyroglobulin yang diproduksi oleh tyroid menjadi dikenali.  Autoantibodi terhadap antigen-antigen pada ephitel sel thyroid juga dikenali.  Thyroid menjadi terinvasi oleh sejumlah besar sel T, sel B demikian pula sel Makrophage yang akan “menelan”  dan menghancurkan sel-sel lainnya.  Sel T yang terprogram secara spesifik terhadap thyroglobulin ini telah diidentifikasi (Aronson, 1999 : Salyers dan Whitt, 1994 : Madigan dkk, 1997).

4. Difisiensi complemen :  

  Ketika antigen dan antibodi bereaksi, maka akan mengaktivasi kelompok enzime serum (sistem komplemen) yang memberikan hasil akhir berupa lisis dari molekul antigen atau memungkinkan sel phagosite seperti macrophage untuk lebih mudah melakukan pengrusakan.  Hewan yang mengalami defisiensi enzimes activated pada awal sistem komplemen akan penderita penyakit autoimmune, seperti pada kasus penyakit SLE (Aronson, 1999 : Roitt, 1991).
Bagaimana Mendiagnose Penyakit Autoimmune?

Diagnose penyakit autoimmune didasarkan pada gejala individu yang didapatkan melalui pengamatan kondisi fisik dan hasil pemeriksaan laboratorium.  Diagnose dini penyakit autoimmune sangat sulit dilakukan.  Beberapa gejala dari penyakit autoimmune, seperti kecapaian, adalah tidak spesifik.  Test laboratorium mungkin sangat membantu, tetapi seringkali tidak mencukupi didalam mengkonfirmasi suatu diagnostik. Jika individu menderita gejala semacam sakit persendian dan hasil laboratorium positif tetapi non spesifik, maka penderita tersebut akan didignose dengan nama yang membingunggkan ("undifferentiated") sebagai awal atau tidak terbedakan sebagai penyakit jaringan ikat (connective tissue disease) (NIH, 1998).

Pada kasus ini, seorang dokter berharap agar pasient diperiksa lagi pada selang waktu tertentu.  Pada awal phase ini, biasanya membuat frustasi bagi dokter dan pasiennya sementara itu simtom yang tampak ini biasanya tampak dalam selang waktu yang pendek sehingga test laboratorium tidak memberikan hasil yang menyatakan positif (NIH, 1998).
 Pada beberapa kasus, suatu diagnose yang spesifik dapat dibuat.  Diagnose yang dilakukan pada tahapan onset sangat memungkinkan memberikan peluang treatmen terapi yang baik pada beberapa kasus. Walaupun penyakit autoimmune adalah penyakit kronis, namun perjalan penyakitnya sangat sulit diprediksi.  Seorang Dokter tidak dapat meramalkan, apa yang akan terjadi terhadap pasien sekalipun dipahami perjalanan awal penyakitnya.  Pasien harus dimonitor dengan sebaik-baiknya oleh Dokter sehingga faktor pemicu dan lingkungan  yang memungkinkan terjadinya kondisi yang lebih jelek dapat didiskusikan, dihindari dan upaya terapi baru dapta dimulai sesegera mungkin.  Seringnya pasien mengunjungi Dokter adalah penting, sehingga dokter dapat melakukan terapi yang komprehensif dan sekaligus mengamati kemungkinan terjadinya side effek dari treatmen yang dilakukan (NIH, 1998).
Apa Contoh Penyakit Autoimmune itu ?

1. Rheumatoid Arthritis 
 

 Pada penderita rheumatoid arthritis,  sistem kekebalan secara significant melakukan taget kerusakan di daerah lining-synovium yang membungkus persendian.  Peradangan bagian sinovium ini biasanya simetris (kejadiannya sama sebangun dari kedua organ tubuh), menyebabkan sakit, bengkak, dan kaku pada persendian.  Penyakit rheumatoid arthritis dibedakan dari osteoarthritis yang lebih umum ditemukan kasusnya disertai arthiris “wear-and-tear” degenerative. Akhir-akhir ini fokus therapi dilakukan dengan mengurangi peradangan dari persendian dengan menggunakan obat-obat anti peradangan atau immunosuppressive.  Kadang-kadang sistem immune juga merusak paru, pembuluh darah atau mata.  Jarang muncul pasien yang memiliki gejala penyakit autoimmune lainnya, seperti peradangan Sjogren’s, gatal dan bersisik.  Pada beberapa kasus pengobatan oral sering dilakukan (NIH, 1998 ; Roitt, 1991).
2. Multiple Sclerosis 

                  Multiple sclerosis adalah penyakit dimana sistem immune merusak jaringan ssyaraf dari sistem syaraf pusat.  Umumnya, kerusakan pada sistem syaraf pusat terjadi intermitten, sehingga memungkinkan penderita dapat melakukan aktivitas kehidupan normal.  Pada kejadian yang ekstrem, gejalanya tampak permanen sehingga penderita akan mengalami kebutaan, kelumpuhan, dan kematian premature.  Beberapa terapi dengan menggunakan obat semacam beta interferon sangat membantu bagi penderita dengan gejala intermitten (NIH, 1998).

3. Immune-Mediated atau Type 1 Diabetes Mellitus 

                Tipe 1 diabetus mellitus memberikan dampak destruksi autoimmune pada sel yang memproduksi insulin pada pankreas (Henderson dkk., 1999).  Insulin dibutuhkan oleh tubuh untuk menjaga level kadar gula dalam darah.  Jika kadar gula dalam darah tinggi maka akan mendorong timbulnya gejala diabetes dan kompliasi penyakit.  Namun demikian, sebagian besar sel yang memproduksi insulin sudah  dihancurkan sebelum penderita menunjukkan gejala-gejala diabetes.  Gejala-gejala diabetes ini meliputi kelelahan, sering membuang air kencing, selalu haus, dan dimungkinkan mengalami pingsan. 

 
Tipe 1 diabetes mellitus biasanya didiagnose sebelum usia 30 tahun dan sangat mungkin didiagnose pada bulan-bulan awal bayi.  Bersama-sama dengan tipe 2 diabetes (tidak dipertimbangkan sebagai penyakit autoimmune), Diabetes mellitus mengawali penyebab kerusakan ginjal, kehilangan kemampuan memandang, dan amputasi kaki.  Kontrol level kadar gula dalam darah yang rutin akan sangat mengurangi angka kejadian penyakit ini.  Faktor genetik adalah predisposisi dari penyakit ini, sehingga diantara individu yang memiliki hubungan keluarga dekat dengan tipe 1 Diabetes pada kondisi yang rawan untuk menderita penyakit ini (NIH, 1998).
	Tabel 1 : Contoh-contoh Penyakit Autoimmune 
            (Berdasarkan target organ utamanya)




	Sistem Syaraf:
	Gangguan Pada Darah :

	 
	Multiple sclerosis
	 
	Autoimmune hemolytic anemia

	 
	Myasthenia gravis
	 
	Pernicious anemia

	 
	Autoimmune neuropathies, mis: Guillain- Barre’
	 
	Autoimmune thrombocytopenia

	 
	Autoimmune uveitis
	 
	

	Sistem Saluran Pencernaan :
	Gangguan pada Kulit:

	   Crohn's Disease
	     Psoriasis

	   Ulcerative colitis
	     Dermatitis herpetiformis

	   Primary biliary cirrhosis
	     Pemphigus vulgaris

	   Autoimmune hepatitis
	     Vitiligo

	Kelenjar Endokrin:
	 Pembuluh Darah :

	 
	Type 1 atau  immune-mediated diabetes      

                                                   mellitus
	 
	Vasculitides, misalnya

       Wegener's granulomatosis

	 
	Grave's Disease
	 
	Temporal arteritis   

	 
	Hashimoto's thyroiditis
	 
	Anti-phospholipid syndrome

	 
	Autoimmune oophoritis and    orchitis
	 
	Behcet's disease   

	 
	Autoimmune disease of the adrenal gland
	 
	

	Berbagai Organ Termasuk Sistem Otot dan Persendian :*

	 
	Rheumatoid arthritis
	 
	   

	 
	Systemic lupus erythematosus
	 
	 

	 
	Scleroderma
	 
	

	 
	Polymyositis, dermatomyositis
	 
	

	 
	Spondyloarthropathies such as ankylosing spondylitis

	 
	Sjogren's syndrome
	 
	

	*Penyakit ini disebut juga Penyakit Jaringan Ikat/Connective Tissue    

  Diseases (muscle, skeleton, tendons, fascia, etc.).


  
Sumber : NIH (1998)
4. Inflammatory Bowel Diseases 

 
Istilah medis ini digunakan untuk Crohn’s disease dan ulcerative colitis yaitu dua penyakit dimana sistem immune merusak gut (saluran intestine).  Pasien akan memberikan gejala diare, mual, muntah, kram lambung, dan kesakitan yang sulit untuk dikendalikan.  Dampak kesakitan terjadi sebagai akibat peradangan intestine dan side effek dari obat yang digunakan.  Sebagai contoh : akibat meminum obat pada dosis yang tinggi dari corticosteroid (prednisone) untuk keperluan terapi, maka individu tersebut harus dikontrol kemungkinan dampak menderita Crohn’s disease yang akan berperan sebagai predisposisi infeksi, ossteoporosis, dnan fraktura.  Pada penderita dengan ulcerative colitis, maka pembedahan untuk membuang colon akan menghilangkan penyakit dan peningkatan resiko kanker colon (NIH, 1998).
5. Psoriasis 
 

 
Psoriasis adalah gangguan sistem immune yang berdampak pada kulit dan jarang terjadi efek pada mata, kuku dan persendian.  Psoriasis dapat berdampak pada area yang kecil dari kulit ataupun melingkupi seluruh permukaan tubuh dengan adanya petanda yang disebut sebagai plaque yang berwarna merah.  Plaque ini dapat berbeda bentuk, ukuran dan derajat kesakitannya. Infeksi bakteri dan pressure atau trauma pada kulit dapat memperburuk kejadian psoriasis.  Sebagian besar treatmen di fokuskan pada perawatan topikal kulit untuk menghilangkan rasa sakit, gatal maupun scaling (?).  Pada kasus yang berat pengobatan secara oral dilakukan (NIH, 1998)
6.  Scleroderma 

 
 Penyakit autoimmune ini berdampak pada penebalan kulit dan saluran pembuluh darah.  Hampir semua penderita Scleroderma mengalami Raynaud’s dimana terjadi kontraksi pembuluh darah.  Gejala dari Raynaud’s termasuk peningkatan sensitivitas jari terhadap dingin, perubahan warna jari, kesakitan, dan bisa mengalami ulcerasi pada jari-jarinya. Penderita Scleroderma mengalami penebalan kulit dan pembuluh darah, sehingga akan berdampak pada pergerakan dan kemampuan bernafas, dan jarang sekali yang berdampak pada kegagalan fungsi ginjal, jantung paru (NIH, 1998). 

7.  Autoimmune Thyroid Diseases 

 
Hashimoto’s thyroiditis dan Grave’s disease adalah penyakit autoimmune yang berupa kegagalan sistem immune sehingga berakibat penghancuran atau stimulasi jaringan thyroid (Henderson dkk., 1999).  Gejala dari gangguan fungsi thyroid dalam bentuk  low(hipo-) ataupun overactive(hiper-) thyroid adalah non spesifik yang dapat berjalan pelan ataupun tiba-tiba yang memberikan tanda-tanda seperti keletihan, nervousness, intolerant terhadap dingin ataupun panas, lemah, perubahan pada tekstur dan jumlah rambut, berat yang meningkat ataupun menurun.  Diagnose dari penyakit thyroid ini dapat dilakukan melalui pemeriksaan dilaboratorium yang memadai (NIH, 1998).
 
Simtoms dari hipothyroidism dapat dikontrol dengan memberikan pil hormon; namun demikian, komplikasi dari over- atau under- replacement dari penggunaan pil hormon tersebut dapat terjadi.  Treatment dari hiperthyroidism memerlukan pemberian obat anti-thyroid dalam rentan waktu therapi yang cukup lama atau dapat pula dilakukan perusakan dari thyroid gland dengan radioaktif iodine atau melalui pembedahan. Kedua cara treatment tersebut dapat memberi dampak yang beresiko tinggi dan minimal memberikan dampak samping dimasa mendatang.

8. Myasthenia gravis 

Myasthenia gravis memberikan dampak hilangnya fungsi otot yang dikarenakan  signal-signal syaraf tidak dapat diterima oleh otot daging (Henderson dkk., 1999).  Anjing akan menderita berkurang atau hilangnya masa otot sehingga menjadi lemah atau mengalami kesulitan dalam pergerakannya.  Hilangnya kemampuan otot untuk menelan dan otot untuk pernafasan dapat terjadi jika hewan tidak segera mendapatkan penanganan. Perluasan dari oesophagus (megaoesophagus) bisa terjadi, sehingga hewan kesulitan menelan dan seringkali mengalami kejadian masuknya pakan kedalam saluran pernafasan (Aronson, 1999).
9. Inflamatory Bowel Disease 

 
Inflamatory Bowel Disease kemungkinannya adalah penyakit spesifik atau jelas-jelas sebagai penyakit autoimmune.  Umumnya terjadi pada semua hewan dengan petanda peradangan sel mukasa dalam jumlah yang besar di bagian stomach, intestine kecil dan atau intestine besar dimana tanpa adanya suatu penyebab hewan menunjukkan gejala muntah dan atau diare.   Meskipun autoantibodi telah diidentifikasi, namun tampaknya faktor sekender berperan mengawali aktivitas antigen yang tersembunyi dengan meningkatkan permeabilitas mukosa g/I  (Aronson, 1999).
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