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Puji dan syukur kita panjatkan ke hadirat Tuhan Yang Maha Esa atas terbitnya Buletin
Epidemiologi edisi minggu ke-02. Buletin ini merupakan salah satu bentuk komitmen
kami dalam menyediakan informasi yang akurat, terkini, dan dapat diakses oleh semua
pihak terkait situasi kesehatan masyarakat, khususnya mengenai kejadian penyakit
menular maupun tidak menular yang terjadi di wilayah kerja Balai Kekarantinaan
" Kesehatan Kelas | Bandung.

dr. Sedya Dwisangka, M.Epid
Penyusunan buletin ini bertujuan untuk memperkuat sistem kewaspadaan dini dan respon cepat terhadap
potensi kejadian luar biasa (KLB) serta menjadi salah satu sumber data yang dapat dijadikan acuan dalam
perencanaan program kesehatan, evaluasi kegiatan, dan pengambilan kebijakan yang tepat sasaran dan
berbasis bukti. Informasi yang kami sajikan dikumpulkan dari berbagai sumber terpercaya dan diolah secara
sistematis oleh tim yang berkompeten di bidangnya.

Kami menyadari bahwa informasi epidemiologi bukan hanya penting bagi tenaga kesehatan atau pembuat
kebijakan, tetapi juga bagi masyarakat umum. Karena itu, kami berupaya menyajikan data dan analisis dalam
buletin ini secara ringkas, jelas, dan mudah dipahami, agar manfaatnya bisa dirasakan oleh berbagai
kalangan—baik individu, keluarga, komunitas, maupun institusi.

Harapannya, buletin ini tidak hanya menjadi laporan rutin, tetapi juga menjadi sarana edukatif yang mampu
meningkatkan pemahaman, membangun kesadaran, serta mendorong partisipasi aktif masyarakat dalam
upaya menjaga dan meningkatkan kesehatan lingkungan sekitar. Semakin banyak pihak yang memahami
risiko penyakit dan langkah-langkah pencegahannya, maka akan semakin kuat pula sistem kesehatan
masyarakat yang kita bangun bersama.

Akhir kata, kami menyampaikan terima kasih kepada seluruh pihak yang telah berkontribusi dalam
penyusunan buletin ini. Kami juga terbuka terhadap kritik dan saran yang membangun untuk
penyempurnaan edisi-edisi berikutnya. Semoga Tuhan Yang Maha Esa senantiasa memberikan kemudahan,
kelancaran, dan petunjuk dalam setiap langkah pengabdjan kltach bidang kesehatan maﬁyarakat i %
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Kedatangan Luar Negeri Berdasorkan Negara Caftar Penyakit Infeksi Emerging yang Perlu
Diwaspadai
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kKedatangaon Luar Negeri Berdasarkan Megara Daftar Penyakit Infeksi Emerging yang Perlu Diwaspadai
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SISTEM KEWASPADAAN DINI DAN RESPON (SKDR).

;_*»-:-_1,_ e - adalah:

T Sistem yang berfungsi untuk mendeteksi adanya ancaman penyakit yang
berpotensi menimbulkan terjadinya KLB (Kejadian Luar Biasa) atau wabah,
berdasarkan pendekatan berbasis gejala/tanda pada kasus suspek
(tersangka)

A.SINYAL KEJADIAN LUAR BIASA DI PROVINSI JAWA BARAT

Data yang ditampilkan: Kejadian Luar Biasa (KLB) yang terjadi di Provinsi Jawa Barat.
Sumber data: laporan Indicator Based Surveillance (IBS) dan Event Based Surveillance (EBS) pada web
https://skdr.surveilans.id/auth

21 (dua puluh satu) sinyal KLB di Provinsi Jawa
Barat:

Depok [Ciengsi Regency ok

Lk .. g e ISPA di

Puskesmas Bagoang Kecamatan

Bogor

Suspek campak di RS Helsa Jatirahayu Kecamatan
Pondok Melati Kota Bekasi sebanyak 2 orang
Suspek dengue di RSUD Kelas D Pondok Gede Kota
Bekasi sebanyak 6 orang

Suspek campak di RSUD Kelas D Pondok Gede Kota
Bekasi sebanyak 1 orang

Pneumonia di Rumkit Tk Il Dustira Kesdam llI
Siliwangi sebanyak 1 orang

Suspek campak di Puskesmas Jagasatru Kecamatan
Pekalipan Kota Cirebon sebanyak 1 orang
Leptospirosis di Puskesmas Sindanglaut Kabupaten
Cirebon sebanyak 1 orang

Pertusis di Puskesmas Tegalgede Kabupaten Garut
sebanyak 1 orang

Suspek campak di RS Karisma Kabupaten Bandung
Barat sebanyak 6 orang

Dengue di RS Paru dr H A Rotinsulu Kota Bandung
sebanyak 1 orang

~ISPA I RSU Graha BundaKota Bandung sebanyak 1

orang
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Jasinga Kabupaten Bogor sebnnyak 92 orang
Suspek leptospirosis di Puskesmas Pangenan
Kabupaten Cirebon sebanyak 1 orang
Pneumonia di  Puskesmas  Padaawas
Kecamatan Pasirwangi Kabupaten Garut
sebanyak 4 orang

Diare  berdarah/disentri di  Puskesmas
Padaawas Kecamatan Pasirwangi Kabupaten
Garut sebanyak 2 orang

Suspek campak di Puskesmas Padaawas
Kecamatan Pasirwangi Kabupaten Garut
sebanyak 2 orang

Suspek demam tifoid di Puskesmas Padaawas

Kecamatan Pasirwangi Kabupaten Garut
sebanyak 3 orang
Suspek leptospirosis di RS  Imanuel

Kecamatan Bojong Loa Kidul Kota Bandung
sebanyak 1 orang

Suspek dengue di RS Muhammadiyah
Kecamatan Lengkong Kota Bandung sebanyak
4 orang

Suspek campak di RS Muhammadiyah
Kecamatan Lengkong Kota Bandung sebanyak
1orang

Pneumonia di RS Helsa Jatirahayu Kecamatan
Pondok Melati Kota Bekasi sebanyak 5 orang -
Suspek dengue di RS Helsa Jatirahayu
Kecamatan Pondok Melati Kota Bekasi
sebanyak 2 orang
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Situasi Penyakit Infeksi Emerging (PIE)
global pada Minggu Epidemiologi ke-2
tahun 2026 :

e 1. Mpox Global: Negara dengan kasus
terbanyak adalah AS, Brasil, dan RD
Kongo. Clade Ib telah ditemukan di 18
negara, termasuk RD Kongo, Burundi,
Uganda, dan lainnya. Situasi
Indonesia: Tidak ada penambahan
kasus.

e 2. COVID-19 Global: Negara dengan
rata-rata kasus harian terbanyak
adalah Rusia, Yunani, dan Inggris.
Indonesia: Total kasus hingga

mencapai 6.830.436 kasus dengan 162.066 kematian. Provinsi dengan kasus terbanyak pada minggu ke-2
tahun 2025 adalah DKI Jakarta, Banten, dan Jawa Timur.

e Avian Influenza Global: Terdapat penambahan 1 kasus A(H5N1) dari Kamboja. Terdapat temuan positif
A(H5N1) pada unggas di Taiwan, Inggris, dan Jepang, serta pada burung dan unggas di Amerika Serikat.
Filipina melaporkan outbreak H5N2 pada burung. Tidak ada penambahan kasus A(H5N6) dan A(HON2) pada
minggu ini. Indonesia: Belum ada laporan kasus A(H5N1) sejak tahun 2018 dan belum pernah ada laporan
kasus A(HON2) dan A(H5NG).

» |egionellosis Global: Terdapat penambahan kasus di Taiwan (+17 kasus), Hongkong (+4 kasus), dan Australia
(+10 kasus), Amerika Serikat melaporkan penambahan 38. Indonesia: Terdapat penambahan 3 kasus
konfirmasi di Kepulauan.

» Meningitis Meningokokus Global: Terdapat penambahan kasus di Australia (+1 kasus) dan Amerika Serikat
(+6 kasus), Niger (+16 kasus), Benin (+9 kasus), dan RD Kongo (+2 kasus). Indonesia: Belum pernah
dilaporkan kasus konfirmasi.

e Polio Global: Terdapat penambahan kasus polio tipe WPV1 di Pakistan (+1 kasus) dan tipe cVDPV2 di
Nigeria (+3 kasus). Dilaporkan sampel lingkungan positif cVDPV2 di Nigeria dan Inggris, serta WPV1 di
Pakistan. Indonesia: Tidak ada penambahan kasus.

e MERS Global: Tidak ada penambahan kasus. Indonesia: Terdapat penambahan 2 kasus suspek MERS di
Jawa Barat (1 suspek) dan DI Yogyakarta (1 suspek).

» Penyakit Virus Nipah Global: Tidak ada laporan kasus. Indonesia: Belum pernah dilaporkan kasus.

e Demam Lassa Global: Terdapat penambahan kasus di Nigeria. Total kasus di Nigeria pada tahun 2025
hingga minggu ke-1 sebanyak 196 kasus suspek dan 54 kasus konfirmasi dengan 10 kematian (CFR: 18,52%).
Amerika Serikat dan Guinea melaporkan kasus pada tahun 2024. Indonesia: Belum pernah dilaporkan
kasus.
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. Penyakit Virus West Nile Global: Tidak ada penambahan kasus. Indonesia: Tidak ada kasus yang
dilaporkan.

e Penyakit Virus Marburg Global: Tanzania melaporkan 9 kasus suspek dengan 8 kematian pada minggu ke-2
tahun 2025. KLB di Rwanda telah berakhir pada 20 Desember 2024. Rwanda melaporkan 66 kasus
konfirmasi dengan 15 kematian (CFR: 23%) selama KLB. Indonesia: Belum pernah dilaporkan kasus.

e |ISPAdiCina
e Listeriosis di Taiwan, Australia, dan Amerika Serikat

e CHHF di Bolivia

e CCHF di Afghanistan.
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Trend Jumlah Peserta Vaksinasi Internasional di BKK Kelas | Bandung
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Tempat Pengelolaan Pangan (TPP)
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* KESIMPULAN DAN REKOMENDAS|

KESIMPULAN

Dari seluruh pengunjung klinik di wilker Bandar Udara Jawa Barat Kertajati dan Bandar Udara Husein
Sastranegara, yang memiliki diagnosa penyakit menular terdapat di wilker Bandar Udara Husein
Sastranegara yaitu ISPA 1 (satu) orangPeserta vaksinasi minggu ke-50 didominasi perempuan, usia <40
tahun, mayoritas untuk vaksin Meningitis tujuan umroh. Vaksinasi terbanyak di kantor induk Bandung
dan terendah di Wilker Bandara Internasional Jawa Barat Kertajati. Sebagian besar divaksin >30 hari
sebelum keberangkatan, dengan tekanan darah normal, meski 16.9% mengalami pre-hipertensi hingga
hipertensi, terutama perempuan.

Sebanyak 18,1% peserta vaksin divaksinasi kurang dari 14 hari sebelum keberangkatan. Peserta vaksin
dengan kondisi pre hipertensi hingga hipertensi tingkat 2 sebanyak 30,4%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.

Lalu lintas kapal minggu ini meningkat dibandingkan dengan minggu sebelumnya. Kapal yang memasuki
wilayah kerja BKK Kelas | Bandung ada yang berasal dari wilayah yang terjangkit penyakit infeksi
menular (Singapura). Hampir semua kapal dan ABK yang datang dan pergi dinyatakan sehat kecuali satu
kapal yang dilakukan tindakan sanitasi.

Lalu lintas pesawat minggu ini menurun 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 (kecuali yang diberikan SIAQS). Tidak ada
pelaku perjalanan yang datang dalam kondisi demam.

Terdapat 9 (sembilan) sinyal KLB di Provinsi Jawa Barat yaitu: kasus diare berdarah/disentri di
Kecamatan Sukawening Kabupaten Garut sebanyak 7 (tujuh) orang, kasus diare akut di Kecamatan
Wanaraja Kabupaten Garut sebanyak 6 (enam) orang, suspek dengue di Kecamatan Tapos Kota Depok
sebanyak 5 (lima) orang, suspek dengue di Kecamatan Wanaraja Kabupaten Garut sebanyak 4 (empat)
orang, suspek pertusis di Kecamatan Mundu Kabupaten Cirebon sebanyak 4 (empat) orang, suspek
demam tifoid di Kecamatan Tapos Kota Depok sebanyak 3 (tiga) orang, kasus diare akut di Kecamatan
Sukawening Kabupaten Garut sebanyak 3 (tiga) orang, suspek pertusis di Kecamatan Pangatikan
Kabupaten Garut sebanyak 2 (dua) orang, dan suspek pertusis di Kecamatan Dawuan Kabupaten
Majalengka sebanyak 1 (satu) orang

Terdapat kasus yang perlu menjadi perhatian di wilayah buffer yaitu: 2 suspek dengue di Puskesmas
Pasir Kaliki Kota Bandung, 2 suspek dengue di Puskesmas Kesunean Kota Cirebon

Terdapat 5 (lima) suspek Meningitis/Encephalitis (1 orang di Kabupaten Tasikmalaya, dan 4 orang di Kota
Bogor)
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KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

KESIMPULAN

e Beberapa penyakit infeksi emerging masih menjadi ancaman global dan perlu diwaspadai di
Indonesia, seperti Mpox, COVID-19, Avian Influenza, Legionellosis, dan Meningitis Meningokokus.
Indonesia perlu meningkatkan kewaspadaan terhadap kemungkinan masuknya kasus MERS,
mengingat adanya kasus suspek di Jawa Barat dan DI Yogyakarta. Penyakit-penyakit seperti Polio,
Nipah, Lassa, West Nile, dan Marburg masih menjadi perhatian di beberapa negara, meskipun belum
ada kasus yang dilaporkan di Indonesia. Penting untuk terus memantau perkembangan situasi global
dan memperkuat sistem surveilans dan respons di Indonesia.

REKOMENDASI

e Meningkatkan edukasi kepada pelaku perjalanan internasional (umroh) untuk melaksanakan vaksinasi
meningitis minimal 14 hari sebelum keberangkatan untuk mendapatkan kekebalan tubuh yang
maksimal dan selalu memakai masker ketika beraktifitas di Arab Saudi untuk menghindari penularan

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

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

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

DOMNG!  serorientasi Pelayanan Akuntabel kompeten
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Tim Kerja Surveilans dan Penindakan Pelanggaran
Kekarantinaan Kesehatan
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