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Lalu Lintas Kapal

Pel. Pelabuhanratu, Pel. Cirebon, Pel
Indramayu, Pel. Patimban
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Sistem Kewaspadaan Dini dan Respon

Laporan rutin mingguan KLB Provinsi Jawa Barat, IBS Area Buffer, EBS
Area Buffer, Penyakit Infeksi Emerging Provinsi Jawa Barat bersumber o
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website SKDR https://skdr.surveilans.id/auth /

sia, dan rendahnya gaya hidup sehat.

Penyakit Infeksi Emerging

Ancaman kesehatan akibat kemunculans
dipicu oleh faktor lingkungan, mobilitas m

05

Update WHO Mingguan

Rangkuman Laporan Resmi dari WHO Terkait Situasi Penyakit
MenularBerpotensi Wabah di Seluruh Dunia

B s e

06
1

Kunjungan Klinik BKK Bandug
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Vektor dan Faktor Risiko Kesehatan Lingkungan
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KATA PENGANTAR

Puji dan syukur kita panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa atas terk

komitmen kami dalam menyediakan informasi yang akurat, terkipi, da

Epidemiologi Tahun 2026 edisi minggu ke-37. Buletin ini merg.pa/k,a;/aala_.
7

dapa
semua pihak terkait situasi kesehatan masyarakat, khususn}y,a’fmen?f’)yk'é
i

menular maupun tidak menular yang terjadi di wilﬂah..%‘rg_ﬁra_l,a. rntini"-'"'
s : it S

Kesehatan Kelas | Bandung. Penyusunan 'buleﬁn ini-bertuju untuk mes ;
kewaspadaan dini dan respon cepat terhadap potensi kejadian luar biasa

]
™

andanl pi

menjadi salah satu sumber data yang dapat dijadikan acuan dalam pere

kesehatan, evaluasi kegiatan, dan pengambilan kebijakan yang -4‘-

berbasis bukti. Informasi yang kami sajikan dikumpulkan dari berbagai ‘\i
dan diolah secara sistematis oleh tim yang berkompeten di bidangnya.
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Kami menyadari bahwa informasi epid%'lologi bukan han,yé

berupaya menyajikan data dan analisis-dalam bulf_ti'n ir;"bLs ang ‘i-i'..

dipahami, agar manfaatnya bisa dirasakan oleh berbag_

keluarga, komunitas, maupun institusi. !
iy

[ S ——

1enjadi sarana

edukatif yang mampu meningkatkan pemahaman, membangun kesadaran, serta mendorong

Harapannya, buletin ini tidak hanya menjadi laporan rutin, tetapi juga

partisipasi aktif masyarakat dalam upaya mehjaga dan ,r’@.ﬁingkatkan—e keseha
lingkungan sekitar. Semakin banyak pihak yang memahami risiko penyéltkit dan lahn

langkah pencegahannya, maka akan semakin kuat pula sistem kesehatan masyarakat yang | =

kita bangun bersama.

Akhir kata, kami menyampaikan terima kasih kepadal seluruh pih.ak

yang telah berkontribusi dalam penyusunan buletin ini. Kami juga™

terbuka terhadap kritik dan saran yang

membangun untuk

penyempurnaan edisi-edisi berikutnya. Semoga Tuhan
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Pengawasan lalu lintas kapal adalah salah satu tupoksi
BKK Kelas | Bandung di pintu masuk negara. Pelabuhan
yang menjadi wilayah kerja BKK Kelas | Bandung adalah
Pelabuhan Cirebon, Pelabuhan Indramayu, Pelabuhan
Patimban, dan Pelabuhan Palabuhanratu Sukabumi.
Mayoritas kapal yang berlabuh di wilayah BKK Bandung

merupakan kapal angkut dan bukan kapal penumpang; -

sehingga pengawasan dilakukan terhadap kapal dan anak
buah kapal (ABK) dengan cara pemeriksaan sanitasi kapal
dan pemeriksaan kondisi ABK.

- Di minggu ke-37, jumlah kedatangan dan keberangkatan
kapal terbanyak di tanggal 16 September 2026 (72 kapal)
dengan rata-rata 46 kapal per hari.

- Lalu lintas kapal terbanyak di Pelabuhan Cirebon (154
kapal) dan paling sedikit di Pelabuhan Palabuhan Patimban
(36 kapal).

- Tidak ada kapal yang perlu dilakukan tindakan:sanitasi

Keberangkatan Kapal

154

t 0.7%
Daloim Negari

(==

Keberangkatan Kru
Luar Megeri
1,230 4

Dalom Meger

1,206

- ——

7

Singapura) dan ada s'atu'kapal yang b
ke luar negeri. 4
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LALU LINTAS
KAPAL

Penyakit infeksi emerging yang perlu diawasi dari lalu lintas kapal di minggu ini: legionellosis, meningitis

meningokokus, Mpox. e aiais
L . . s T - .:_‘;- T .-."d_._.,_. - e
-'-é'r.-‘—.—l—.-" R ey R L ¢ I‘mﬁgﬁ Te l.—"‘"‘-‘l" i e ¢ '-~"_':-""-\. :“I." "‘ : o :“"‘ o
Khusus di Pelabuhan Palabuhanratu: 5ukabum| lalu_lintas.k Hada rute domestlk (kapal nelayan dan
kapal angkut). diat

Kedatangan Luar Negeri Berdc

Malaysia

Singapore

R

T}
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Pengawasan lalu lintas pesawat merupakan tupoksi BKK
Kelas | Bandung di bandara sebagai pintu masuk negara.
Bandara yang berada di wilayah kerja BKK Kelas |
Bandung adalah Bandara Husein Sastranegara di Bandung
dan Bandara Internasional Jawa Barat Kertajati di
Majalengka. Pengawasan dilakukan dengan cara
pemeriksaan sanitasi pesawat, pengawasan kedatangan -
penumpang dan kru dengan - thermal scanner,
pengawasan keberangkatan penumpang dan kru dengan
pemeriksaan dan penerbitan Surat Izin Angkut Orang Sakit
(SIAOS) dan Surat Keterangan Laik Terbang (SKLT), dan
Surat Izin Angkut Jenazah (SIAJ).

LALU LINTAS

PESAWAT

Keberangkatan Pesawat

2

Keberangkatan Penumpang

4,859

o 14.2%

Keberangkatan Kru

. Di minggu ke-27, jumlah kedatangan dan e 230
keberangkatan pesawat terbanyak di tanggal 18
September (17 pesawat) dengan rata-rata 12
pesawat per hari.

. Jumlah kedatangan dan keberangkatan penumpang
terbanyak di tanggal 18 September (1752 orang)
dengan rata-rata 1358 orang per hari.

Ada dua pesawat yang datang dari luar negeri
terjangkit (di BlJB Kertajati dari Singapura).

Tidak ada penumpang yang terpantau demam.

Ada penerbitan 12 Surat Keterangan Laik Terbang f
(SKLT, 10 di Bandara Husein Sastranegara, 2 di BIJB
Kertajati), satu Surat Izin Angkut Orang Sakit (SIAOS) .
di Bandara Husein Sastranegara, dan satu Sertifikat S —
Angkut Jenazah di Bandara Husein Sastranegara. #?ﬁquggm BerAKHLAK Jlfﬂ
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LALU LINTAS “©® BKK Bandung
PESAWAT

Penyakit infeksi emerging yang perlu diawasi dari lalu lintas pesawat dan penumpang minggu ini: legionellosis,

4.

meningitis meningokokus, Mpox. i Y it N R
R s T v e " L A

- .
Mayoritas penerbangan komersial reguler di wilayah BKK Bandung merupakan penerbangan rute domestik.
Penerbangan rute komersial internasional reguler ada di BIUB Kertajati dengan tujuan Slngapura Sejauh |n| 4
belum ada rute internasional lain yang dibuka di bandara wilayah BKK Bandung.

=g

Asal

Negara Penyakit yang diwaspada

Malaysia

Singapore

T —
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DINI DAN RESPON

A. SINYAL KEJADIAN LUAR BIASA DI PROVINSI JAWA BARAT

Rengasdengklok

Jakarta
0O Pamanukan i e g T
Bekasi Il‘t:mr‘@ O e ie
= L)
DE‘pOk cileungsi Regency Cikampek
Cibinong Jatibarang ia "
O Purwakarta Subang . 5
Bugor Arjawinangun | : ,-'H 1 "_-‘ -
Cisarua ] {/ <) l \
Cirebol o Qt,x/'/ 1
Cianjur Lembang Sumiedang Majalengka /.- | K I
Sukabumi Bandung 3
Kuningan vl o " '-, £
Soreang  ciparay ® d ’ g -

o
Cigaru Ciwidey

8 (delapan) sinyal KLB di Provinsi Jawa Barat:
. Suspek campak di RS Malangbong Kabupaten Garut sebanyak 3 orang
. Diare akut di RS Pertamina Balongan Kabupaten Indramayu sebanyak 6 orang
. Pneumonia di RS Pertamina Balongan Kabupaten Indramayu sebanyak 11 orang
. Diare berdarah/disentri di RS lou dan Anak Selasih Medika Kecamatan BekaS|__aL
orang - ,_11 |
. Suspek demam tifoid di RS lbu dan Anak Selasih Medika Kecamatan BekaSI Barat Ko
orang - =2
. Suspek dengue di RS Helsa Jatirahayu Kecamatan Pondok Melatl Kotq _Bekq,ﬂ se
c Dengue di RS Pasar Minggu Kabupaten Cirebon sebanyak 1 orang LIz

Terdapat kasus yang perlu menjadi perhatian di wilayah buffer yaitu:
. 4 suspek dengue di Puskesmas Pasir Kaliki Kota Bandung
. 1suspek dengue di Puskesmas Sukra Kabupaten Indramayu

b
#,ﬁeﬁg%’m BerAKHLAK JIJ‘AM
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SISTEM KEWASPADAAN «f® Kemenkes
DINI DAN RESPON

C. EVENT BASED SURVEILLANCE (EBS) PADA FASILITAS KESEHATAN WILAYAH BUFFER BKK BANDUNG

difteri dan 1kasus AFP di Puskesmas Pesisir Kota Cirebon

D. PENYAKIT INFEKSI EMERGING DI PROVINS| JAWA BARAT

. 4 suspek flu burung pada manusia di Puskesmas Selaawi Kabupaten Garu’Er
. 5kasus Covid-19
o lorang di RS EMC Kecamatan Babakan Madang Kabupaten Bogor, 27 orang di
Puskesmas Bogor Tengah Kecamatan Kota Bogor Tengah Kota Bogor
. Tkasus polio di RSD Gunungjati Kota Cirebon
. 10 suspek leptospirosis [ 7 o v (7T o ,
o 1orang di Puskesmas Cijulang Kabupaten Pangandaran, 2 orang di Puskesmas . -
Legok jawa Kecamatan Cimerak Kabupaten Pangandaran, 4 orang di Puskesmas ; il
Kalipucang Kabupaten Pangandaran, 1 orang di RSUD Pandega Kecamatan
Pangandaran Kabupaten Pangandaran, 1 orang di RSUD Tani Nelayan Kecamatan
Cikatomas Kabupaten Tasikmalaya, 1 orang di RS Kebonjati Kecamatan Andir Kota
Bandung
. 2 suspek MPox
» 1orang di Puskesmas Cibogo Kabupaten Subang, 1 orang di RS Umum St Elisabethi fas

Kota Bekasi THAgAREET | (18 | Ve
« 2 kasus MPox *
o 1orang di Puskesmas Pekayon Jaya Kota Bekasi, 1 orang di Puskesmas Bintara Kota
Bekasi) : _:

b
melgyani BerAKHLAK JIJ‘AM
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PENYAKIT INFEKSI EMERGING {! Kemenke

® BKK Bandung \}

Situasi Penyakit Infeksi Emerging (PIE) global pada Minggu Epidemiologi ke-36 tahun 2026 :
. Covid-19 : Penambahan M34 sd M36 2026: 18.133 konfirmasi dan 70 kematian. Penambahan terbanyak di ASEAN
dan sekitarnya : Thailand, Cina, Korea Selatan.
. Covid-19 : Indonesia mencatat M36 2026: 4 konfirmasi di 4 Kab/Kota.
. Legionellosis : Periode M23 - M36 2026: 388 konfirmasi di 8 negara (Amerika Serikat, Jepang, Spanyol, Cina,
Australia, Korea Selatan, Selandia Baru, dan Singapura).
. Mpox : Terdapat penambahan sebanyak 101 kasus konflrma3| o]l 3 negara (.Madagaskan bndbne5|a- dan Slngapu,ra)
pada minggu ke-M36. "‘_:5_:" paah L - e
. Mpox : Pada M36 Di Indonesia terdapat 36 suspek dengan 29 konfirmasi yakni 5 Provinsi (DKI Jakarta, Jawa Barat,
Banten, Jawa Timur, dan Sulawesi Tengah). ¥ o

. Penyakit Virus Hanta : Penambah 2 konfirmasi di Amerika Serikat dan Korea Selatan (periode N

Nigeria. Sampel lingkungan positif WPV1 di Pakistan, cVDPV1 di Madagaskar, dan cVDPV2 di S
. Penyakit Meningokokus : (M1 sd M38) penambahan 189 konfirmasi di Amerlka Se ikat, '§
Australia, dan Thailand, Inggris, Uruguay. /
. Penyakit Virus West Nile : Penambahan 150 konfirmasi di.ltalia, Serbia, Yunani
Kroasia, Prancis, Kosovo, Makedonia Utara, Belgia, dan Belanda padﬂﬁ"e__r:*r K
. Ebola : Tercatat hingga 18 September 2026 terdapat 7.496 konfirmasi dengan 3.607 kematie
sembuh (CFR: 48%,) di RD Kongo, Uganda, dan Prancis.
. Crimean-Congo Haemorrhagic Fever : penmabahan 1 konfirmasi di Pakistan pada periode M36
. Listeriosis : Tercatat adanya penambahan 51 kasus konfirmasi di minggu ke-32 sd 36ay/ahgitt
Serikat, Spanyol, Cina, dan Selandia Baru. '

bangga
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UPDATE WHO MINGGUAN

Informasi update WHO mingguan diambil dari situs resmi WHO, pada laman web Disease Outbreak News
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news dan Emergency Situation Reports
https://www.who.int/emergencies/situation-reports. Laman web Disease Outbreak News memuat informasi
terkait kejadian kesehatan masyarakat di dunia yang, perlu untuk didiseminasikan sesuai dengan Article 114
International Health Regulations (2005) [IHR (2005)]. Laman web Iggnergehcy Sttuatlon Report& berr51 iaporan-
resmi WHO terkait kejadian kegawatdaruratan kesehatan di seluruh déinia. Adapun informasi WHO mingguan
yang dihimpun dalam buletin epidemiologi ini adalah informasi yang terkait dengan penyakit yang berpoten3|
menimbulkan wabah. .

Di minggu ke-37, ada satu publikasi terkait perkembangan situasi global mpox. .-j;f/i \

el Publias! penyalat Puon LnGkUP.  poin Penting

b
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KUNJUNGAN KLINIK BKK qug Kemenkes
BKK Bandung
BANDUNG

DISTRIBUSI BERDASARKAN WILAYAH KERJA

. Kunjungan klinik paling banyak di Induk yaitu
sebanyak 41 orang (97,6%), sedangkan paling
sedikit di Bandar Udara Jawa Barat Kertajati
yaitu sebanyak Torang (24/) Dol g

«Kunjéngan klinik didominasi konsultasi
komorbid vaksinasi yaitu sebanyak 39 orang
(92,86%)

. 4

DISTRIBUSI BERDASARKAN DIAGNOSA DISTRIBUSI BERDASARKAN USIA DAN JENIS Kﬁl@w

/7

. Pengunjung Klinik-di-seluruthwila
yaitu sebanyak 3f6rang (7351%)
. Pengunjung klinik di seluruh ' layal
pada kelompok usia 50-59 hin » C
sedangkan pallng sedlk;t,p da kel MpPo T";'.' 140
yaitu 3 orang (7 14/) L : ey

Tidak terdapat pengunjung yang
memiliki diagnosa penyakit menular

DISTRIBUSI BERDASARKAN KLASIFIKASI TEKANAN DARAH

Jenis Kelamin / Record Count

Jika dilihat berdasarkan kla canan darah,
tergolong pre hipertensi sebanyak 14 orang  He———
(45,2%), hipertensitingkat 2 sebanyak 2 orang

(8,5%), hipertensi tingkat 2 sebanyak 1 orang (3,2%),
selebihnya hormal yaittisebanyak 14 orang (45,

Grand total

Grand total

Jika dilihat berdasarkan klasifikasi gula darah sewaktu,
. » b
tergolong diabetes sebanyak 1 orang (100%) ‘# n?e'}gggm Ber AKHL AK Jvﬂm
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VAKSIN INTERNASIONAL

Surveilans vaksinasi internasional adalah kegiatan pemantauan dan pencatatan data vaksinasi lintas negara untuk
memastikan cakupan imunisasi tercapai, mendeteksi adanya KLB (kejadian luar biasa) penyakit yang dapat
dicegah dengan vaksin, serta mendukung upaya pengendalian dan eradikasi penyakit secara global

. Tren Jumlah Peserta Vaksin Internasional di BKK Kelas |

Bandung Pada minggu ke-37, Jumlah pesert.a'.-'

asi Internasional di BKK Kelas | Bandung vaksinasi  internasional mengalami
penurunan pada awal  minggu,
kemudian meningkat  dan kembali
sedikit menurun. Secara keseluruhan,
jumlah peserta menunjukkan - tren
yang naik turun “dengan jumlah
tertinggi sebanyak 84 peserta dan

Kondisi tersebut dipengaruhi oleh

semakin banyaknya klinik yang bekerja sama dengan BKK Kelas | Bandung sehingga peserta yang tersebar di

terendah sebanyak. 44 peserta.

Jawa Barat memilih divaksin di daerah masing-masing. \

. Distribusi Brerdasarkan Jenis Kelamin, Kelompok Usia,
Jarak Vaksinasi dengan Keberangkatan, Tujuan Vaksinasi
dan Klasifikasi Tekanan Darah

Jumlah peserta terbanyak tercatat di Kantor Induk Bandung
(64,4%), sedangkan yang paling sedikit di Wilayah Pelabuhan
Palabuhanratu Sukabumi (2.2%). Vaksinasi internasional di BKK
Kelas | Bandung didominasi peserta dari Kantor Induk Bandung,
dengan mayoritas keseluruhan berjenis kelamin perempuan
(59%) dan kelompok usia <40 tahun (31,7%). Jenis wvaksin
terbanyak adalah Meningitis (94,2%) diikuti oleh vaksin Polio
(3,8%) dan Yellow Fever (1,9%), hampir seluruhnya untuk
keperluan ibadah umrah (98,1%). Sebagian besar peserta
melakukan vaksinasi >30 hari sebelum keberangkatan (48,6%).
Dari sisi kesehatan, mayoritas memiliki tekanan darah normal,
namun terdapat cukup banyak peserta dengan kondisi
prehipertensi (28,8%) serta hipertensi tingkat 1 dan 2 (10,4%),
yang banyak diderita oleh perempuan

bangga

5 :“4“‘
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SKRINING TB, HIV DAN g Kamonke:
PENYAKIT TIDAK MENULAR “¥® BKK Bandung

Balai Kekarantinaan Kesehatan Kelas | Bandung melaksanakan skrining Tuberkulosis (TB) dan HIV di wilayah

kerja dalam rangka upaya deteksi dini dan cegah tangkal penyakit di pintu masuk negara. Sasaran dari kegiatan

ini adalah petugas maupun masyarakat yang ada di pelabuhan/bandara. Skrining HIV dilakukan melalui
pemeriksaan darah menggunakan metode Rapid Diagnostic Test (RDT) agar mendapatkan hasil pada hari yang

sama, serta menggunakan metode wawancara terkait:perilaku dan faktor. risike- HIV~ -Skrining. -TB.- dllakukan_ S
menggunakan metode wawancara dilakukan dengan-mengajukan pertanyaan Ferkdit g ge jala: TB-dan faktor Yisko -
lainnya. Peserta skrining juga dilakukan pemeriksaan faktor risiko Penyaklt Tidak Menular (PTM) seperti
pemeriksaan tekanan darah, pemeriksaan gula darah, kolesterol, dan asam urat, serta pengukuran berat badan,s
tinggi badan, dan lingkar perut :

A. KARAKTERISTIK PESERTA SKRINING

Kegiatan skrining pada minggu ini dilakukan di Wilayah Ker ja Pelabuhan Cirebon /
_J--"
" il "‘-'t-

skrining pada minggu
ini adalah 69 orang,
mayoritas  berjenis
kelamin laki-laki
(78,2%), kelompok
usia peserta
skirining paling
/]

Pekerjaan peserta skrining paling banyak adalah ABK (21,7%). Tingkat pendidikan paling banyak adalah SMA
(53,6%)

B. HASIL SKRINING PENYAKIT TIDAK MENULAR, TUBERKULOSIS (TBY), DAN HIV st

Dari ~ seluruh  peserta  skrining
terdapat 61,8% yang memiliki berat
badan tidak normal (underwe|ght )

hingga obesitas-tingk@at 2) E

bangga
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SKRINING TB, HIV DAN
PENYAKIT TIDAK MENULAR

Grand total

Grand total

. Sebanyak 44,9% dari peserta skrining memiliki tekanan darah yang tidak normal (pre hipertensi hingga
hipertensi tingkat 2).

. Dari 66 (enam puluh enam) peserta yang dilakukan pemeriksaan Gula Darah Sewaktu (GDS), hasilnya terdapat
sebanyak 27,3% peserta dengan kadar gula darah diatas normal (prediabetes dan diabates)

. Dari 14 (empat belas) peserta yang dilakukan pemeriksaan kolesterol darah, hasilnya terdapat sebanyak 14,3%
peserta dengan kadar kolesterol darah diatas normal (agak tinggi)

. Dari 12 (tiga belas) peserta yang dilakukan pemeriksaan asam urat, hasilnya terdapat sebanyak 69,2% peserta
dengan kadar asam urat diatas normal (tinggi)

. Sebanyak 3 (tiga) orang (4,3%) dari peserta skrining memiliki risiko TB

. Tidak ada dari peserta skrining yang memiliki risiko HIV

. Sebanyak 1(satu) orang (1,4%) peserta skrining yang dilakukan rapid test hiv dengan hasil reaktif
. Sebanyak 56 (lima puluh enam) orang (81,1%) dari peserta skrining memiliki faktor risiko PTM
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VEKTOR DAN FAKTOR
RISIKO KESEHATAN

| INGKUNGAN

SURVEI VEKTOR DBD

Kegiatan survei vektor DBD bertujuan untuk melihat
faktor risiko penyakit DBD dengan memantau ~dan
melakukan pengendalian terhadap larva nyamuk Aedes
aegypti. Hasil survei vektor DBD dapat dilihat pada
grafik di bawah ini :

Hasil kegiatan survei vektor DBD terdapat Hl perimeter
tidak memenuhi syarat di wilayah kerja BKK Kelas |
Bandung, yaitu di Bandar Udara Husein Sastranegara
Bandung (HI = 455%) dan Pelabuhan Palabuhanratu
Sukabumi (HI = 3.57%). Dan untuk survei vektor DBD di
wilayah buffer yang melakukan survei di Pelabuhan
Patimban dengan hasi H memenuhi syarat dan
Pelabuhan Palabuhanratu Sukabumi dengan hasil TMS
(H = 217%). Untuk wilayah kerja yang TMS dilakukan
pengendalian secara fisik dan kimia (larvasidasi).
Setelah dilakukan pengendalian, wilayah kerja yang
TMS dllakukan survel kemball dengan haS|I MS

h Kemenkes (7=
®3® BKK Bandung \\$4

PENGAWASAN TPP

Kegiatan pengawasan faktor risiko Tempat Pengolahan
Panhgan (T.FIP) di* wilayah* kerja BKK Bandung dapat
dilihat pada graﬁk berikut :

Hasil pengawasan, TPP" di BKK Bandung dari 6 wilayah
kerja terd:o\pat 4 wilayah kerja yang TMS (dalam
kategori faktor risiko sedang), vyaitu di Pelabuhan
Cirebon, Pelabuhan Patimban, Pelabuhan Indramayu,
dan Pelabuhan Palabuhanratu Sukabumi. Hal ini terjadi
karena hasil inspeksi hygiene sanitasi TPP masih
terdapat kategori penilaian yang kurang, diantaranya
kondisi bangunan yang hanya ukuran rata-rata 2x3 m,
serta tidak ada pemisahan tempat pengolahanan
makanan, penyajian  dan persiapan  makanan.
Pengedalian telah dilakukan dengan memberikan
rekomendasi atau saran perbaikan kepada Pengelola
TPM yang hasil inspeksi hygiene sanitasinya dinyatakan
tidak memenuhi syarat. Jumlah TPP di wilayah kerja
Bandar Udara Husein Sastranegara mengalami
peningkatan signifikan seiring dengan beroperasinya
kembali bandara tersebut.
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KESIMPULAN

Sebanyak 3 (tiga) orang (4,3%) dari peserta skrining memiliki risiko TB. Sebanyak 1 (satu) orang (1,4%)
peserta skrining yang dilakukan rapid test hiv dengan hasil reaktif. Sebanyak 56 (lima puluh enam) orang
(81,1%) dari peserta skrining memiliki faktor risiko PTM

Kunjungan klinik didominasi untuk keperluan cek kesehatan (CKG), dimana dari keseluruhan peserta yang
dilakukan pememksaan tergolong pre hl_perten3| seban.yak 14 orahg (45,2%), hlperten3| tingkat 2 sebanyak 2

— q:ang.;(ﬁ.S%) hjpertenSJ tmgkaf %ay&l{-‘fl erang: Qﬂ%@r‘terge%?abetes éebaﬂyak 1 orang (100%)

Pelaksanaan vaksinasi internasionall ﬁada minggu- ke=3% h™ jumlah peserta yang berfluktuasi,
dengan mayoritas peserta berasal dari Kantor Induk Bandung, berjenis kelamin perempuan, berusia <40
tahun, menggunakan vaksin Meningitis, dan untuk keperluan ibadah umrah. Sebagian besar peserta
melakukan vaksinasi lebih dari 30 hari sebelum keberangkatan, dengan kondisi tekanan darah umumnya
normal, meskipun masih terdapat peserta dengan prehipertensi dan hipertensi:

Lalu lintas kapal minggu ini meningkat dibandingkan dengan minggu ’él_umnya. Kapal yang memasuki
wilayah kerja BKK Kelas | Bandung ada yang berasal dari wilayM/jZFjangkit penyakit infeksi menular
(Singapura). Semua kapal dan ABK yang datang dan pergi dinyatakan-sehat.

. Lalu lintas pesawat minggu ini meningkat dibandingkan.dengan minggu sebelumnya. Pelaku perjalanan udara

yang datang dan pergi di wilayah kerja BKK Kelas | Bandung sudah melalui pemantauan kesehatan petugas
serta dinyatakan sehat dan laik terbang. Tidak ada pelaku perjalanan yang datang dalam kondisi demam.
Sinyal KLB di Provinsi Jawa Barat yaitu: Kabupaten Garut (suspek campak di RS Malangbong), Kabupaten
Indramayu (diare akut dan pneumonia di RS Pertamina Balongan), Kota Bekasi (diare berdarah/disentri dan
suspek demam tifoid di RS lbu dan Anak Selasin Medika, suspek dengue di RS Helsa Jatirahayu),
Kabupaten Cirebon (dengue di RS Pasar Minggu), Kabupaten Bogor (suspek campak di RSAU dr M Hassan
Toto)

Terdapat kasus yang perlu menjadi perhatian di wilayah buffer yaitu: 4:suspek dengue di Puskesmas Pasir
Kaliki Kota Bandung, 1 suspek dengue di Puskesmas Sukra Kabupaten Indramayu

Terdapat 2 (dua) pelaporan EBS di fasilitas kesehatan area buffer di wilayah kerja BKK Kelas | Bandung
yaitu: 1 suspek difteri dan 1 kasus AFP di Puskesmas Pesisir Kota"Cirébon

Penyakit infeksi emerging di Provinsi Jawa Barat:4 suspek flu burung pada manusia, 5 kasus Covid-19, 1
kasus polio di RSD Gunungjati Kota Cirebon, 10 suspek leptospirosis, 2 suspek MPox, 2 kasus MPox

Situasi Penyakit Infeksi Emerging (PIE) global hingga Minggu Epidemiologi 36 Tahun 2026 masih didominasi
oleh COVID-19 dengan penambahan 18.133 kasus konfirmasi dan 70 kematian pada periode M34-M36
(terbanyak di kawasan regional: Thailand, Korea Selatan, dan Cina), Legionellosis sebanyak 388 kasus
konfirmasi pada M32-M36, serta Penyakit Meningokokus sebanyak 188 kasus konfirmasi dan 1 kematian
pada MI-M36. Kedaruratan kesehatan masyarakat internasional (PHEIC) ditandai oleh berlanjutnya eskalasi
wabah Penyakit Virus Ebola di Republik Demokratik Kongo yang bertambah 632 konfirmasi dan 295
kematian pada ME-36, sehingga total kasus global tahun 2026 mencapai 7.496 konfirmasi dengan 3.607
kematian (Case Fatality Rate/CFR: 48%). Penambahan kasus aktif dunia lainnya teridentifikasi pada
Penyakit Virus West Nile (150 kasus di 13 negara), Mpox (101 kasus), Listeriosis (51 kasus), Polio (10 kasus),
Penyakit Virus Hanta (2 kasus), dan CCHF (1 kasus di Pakistan). |Di Indonesia Mpox- penambahan 28 kasus
konfirmasi baru pada ME-36 dari 36 suspek yang diperiksa, diimana Jawa Barat menyumbang 7 kasus
konfirmasi baru (3 di Kota Bandung, 2 di Kota Depok, 1 di Kabupaten Bandung, dan 1 di Kota Bekasi) serta
DKI Jakarta menyumbang 18 kasus, sehingga akumulasi nasional tahun 2026 mencapai 139 konfirmasi di 8
provinsi. Kasus COVID-19 domestik bertambah 4 konfirmasi baru (total tahun 2026: 226 kasus, O kematian),
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REKOMENDASI

Memberikan edukasi terhadap pengunjung klinik terkait upaya pencegahan dan pengendalian tekanan darah

dan gula darah agar tetap di batas normal oo

Meningkatkan kewaspadaan di Point of Entry (pelabuhan dan bandara) dengan cara surveilans tanda dan
gejala pelaku perjalanan

Petugas surveilans agar selalu update informasi penyakit potensial wabah (asal negara kedatangan)

Meningkatkan komunikasi dan koordinasi dengan Dinas Kesehatan untuk mendapatkan informasi yang cepat
dan valid terkait penyakit potensial wabah di wilayah

Menguatkan survey vektor sebagai bentuk peningkatan kewaspadaan-di titik area perimeter yang
berbatasan dengan wilayah buffer yang terdapat kasus tular vektor

Meningkatkan koordinasi dan komunikasi dengan Fasyankes wilayah Buffer agar bisa respon cepat apabila
ada peningkatan kasus penyakit potensial wabah

Petugas surveilans agar selalu melakukan update informasi penyakitiinfeksi emerging yang terjadi di Provinsi
Jawa Barat serta meningkatkan kewaspadaan di.wilayah kerja

2026
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