
 

1.     

• Tidak ada KLB di Provinsi Kepulauan Riau

• Jumlah alert yang muncul sebanyak 158 alert yaitu :


1. Kab. Bintan (27 alert) : 6 alert diare akut, 3 alert GHPR,  1 alert ILI, 6 alert ISPA, 5 alert malaria 
konfirmasi, 1 alert pneumonia dan 7 alert suspek dengue


2. Kab. Karimun (15 alert) : 7 alert diare akut, 2 alert ISPA, 1 alert pneumonia, 1 alert sindrom jaundice 
akut, 2 alert suspek campak dan 2 alert suspek dengue 


3. Kab. Anambas ( 15 alert) : 6 alert diare akut, 1 alert ILI, 4 alert ISPA, 2 alert suspek campak dan 2 alert 
suspek HFMD


4. Kab. Lingga (13 alert) : 2 alert diare akut, 3 alert ISPA, 4 alert malaria konfirmasi, 1 alert pneumonia dan 
3 alert suspek dengue 


5. Kab. Natuna (9 alert) :  2 alert diare akut, 1 alert GHPR, 1 alert ILI, 4 alert ISPA dan 1 alert suspek 
dengue


6. Batam (60 alert) : 1 alert AFP, 11 alert diare akut,  1 alert disentri, 6 alert GHPR, 3 alert ILI, 7 alert ISPA, 
1 alert malaria konfirmasi, 6 alert pneumonia, 1 alert sindrom jaundice akut, 3 alert suspek campak, 4  
alert suspek demam tifoid, 13 alert suspek dengue dan 3 alert suspek HFMD


7. Tanjungpinang (19 alert) : 3 alert diare akut, 2 alert GHPR, 2 alert ILI, 1 alert ISPA, 4 alert malaria 
konfirmasi, 1 alert suspek campak, 2 alert suspek demam tifoid, 3 alert suspek dengue dan 1 alert 
suspek HFMD


Semua alert telah diverifikasi dan direspon

• Kegiatan surveilans Dinas Kesehatan pada Minggu ini :


1. Validasi data pelaporan Mingguan (W2) penyakit potensial KLB

2. Kordinasi dengan pengelola program Kabupaten/Kota untuk melakukan verifikasi dan respon alert 

penyakit potensial KLB


2.        

BULETIN 
SURVEILANS KEWASPADAAN DINI DAN RESPON 
PROVINSI KEPULAUAN RIAU MINGGU 42 TAHUN 2026 
Data K iner ja dan kasus dapa t be rubah berdasarkan ve r i f i kas i dar i D inas Keseha tan Kabupa ten /Ko ta dan un i t pe lapor.                                                                    
Data diakses dari website SKDR 30 Oktober Tahun 2026 pukul 13.00 WIB.

• Penyakit yang mengalami peningkatan kasus yaitu diare akut, 
malaria konfirmasi, suspek dengue, sindrom jaundice akut, AFP, 
GHPR, ILI dan ISPA



 

3. CAPAIAN INDIKATOR PROVINSI

3. 1  Ketepatan Laporan

3.3 Status Alert IBS

3.2 Kelengkapan Laporan



 

3. 4  Respon Alert 

3. 5  Respon Alert ≤24 jam

3. 5  Kemunculan Alert 



 

4. LAPORAN SURVEILANS BERBASIS INDIKATOR (IBS)

4. 1  Top 10 Penyakit IBS SKDR Minggu 42

4. 2  Top 10 Penyakit Alert SKDR Minggu 42



 

2026 2025

TREN SUSPEK DENGUE TREN SINDROM JAUNDICE AKUT

TREN DIARE AKUT TREN MALARIA KONFIRMASI

Penyakit yang mengalami peningkatan kasus yaitu diare akut, malaria konfirmasi, suspek dengue, sindrom 
jaundice akut, AFP, GHPR, ILI dan ISPA

4. 2  Tren peningkatan kasus IBS

TREN AFP TREN GHPR

TREN ILI TREN ISPA



5. LAPORAN SURVEILANS BERBASIS KEJADIAN (EBS)

5.1 STATUS RUMOR EBS (25 Oktoberfest- 31 Oktober 2026)

5.2 PENYAKIT EBS TERVERIFIKASI 

5.3 LAPORAN EBS KAB/KOTA



6. REKOMENDASI

1. Pada minggu ke 42 tahun 2026, Kab/Kota yang mencapai indikator ketepatan minimal 80% 
sebanyak 7 kab/kota dan yang mencapai indikator kelengkapan minimal 90% sebanyak 7 kab/
kota. 

2. Kab/Kota yang mencapai indikator respon alert minimal 80% sebanyak 7 (100%). Kab/Kota yang 
mencapai respon alert <24 jam minimal 80% sebanyak 7 (100%). Kab/Kota yang unit pelapornya 
memunculkan alert minimal 50% sebanyak 6 (85,7%) 

3. Penyakit IBS paling banyak dilaporkan adalah ISPA (4.676 kasus), Diare Akut (714 kasus), ILI 
(penyakit serupa influenza) (161 kasus), suspek dengue (136 kasus) dan pneumonia (113 kasus) 

4. Penyakit yang mengalami peningkatan kasus yaitu diare akut, malaria konfirmasi, suspek 
dengue, sindrom jaundice akut, AFP, GHPR, ILI dan ISPA 

5. Alert yang muncul sebanyak 158 dan yang sudah diverifikasi sebanyak 158 (100.0%). 
6. Sebanyak 70,6% rumor EBS sudah terverifikasi. Status rumor dalam investigasi sebesar 5,9%, 

discarded sebesar 5,9%. 
7. Top 5 penyakit EBS paling banyak dilaporkan adalah Dengue (5 kasus), Gigitan Hewan 

Penyebab Rabies (GHPR) (3 kasus), Malaria (2 kasus), Suspek Campak (2 kasus), Diare akur 
(1 kasus).

1. Dinas Kesehatan Kab/Kota melakukan identifikasi Unit Pelapor yang belum mampu 
memunculkan alert dan melakukan bimbingan teknis secara berkala 

2. Mengidentifikasi Unit Pelapor yang mengalami peningkatan kasus, melakukan verifikasi, validasi 
data dan investigasi jika ada indikasi KLB 

3. Menghimbau kepada unit pelapor dalam verifikasi alert yang dilaporkan dalam SKDR harus diisi 
dengan lengkap serta fokus pada kualitas pengisian data verifikasi agar sesuai dengan kejadian 
penyakit yang muncul alert dan algoritma penyakit SKDR (tidak hanya sekedar melakukan 
verifikasi untuk mengejar target persentase respons) 

4. Meningkatkan kewaspadaan dini terhadap peningkatan diare akut, malaria konfirmasi, suspek 
dengue, sindrom jaundice akut, AFP, GHPR, ILI dan ISPA  

5. Melakukan Surveilans Aktif kasus malaria di Kota Tanjungpinang, di Pulau Galang Kota Batam, 
Kab. Lingga, Kab. Bintan dan pemantauan pengobatan pada pasien serta surveilans dan 
pengendalian vektor 

6. Meningkatkan upaya pencegahan dan penanggulangan Dengue, melalui pendekatan terpadu 
yang menitikberatkan pada pengendalian vektor berkelanjutan, intervensi berbasis lingkungan, 
surveilans aktif,serta respon cepat untuk mendukung deteksi dini dan menurunkan risiko 
kematian.  

7. Melakukan Koordinasi Lintas Program dalam upaya Pencegahan dan Pengendalian Penyakit 
Potesial KLB yang mengalami peningkatan kasus 

8. Meningkatkan cakupan vaksinasi rutin serta manajemen vaksin yang optimal untuk memastikan 
efektivitas vaksin yang diberikan kepada bayi, balita dan anak sekolah sehingga terhindar dari 
penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi 

9. Memperkuat kewaspadaan terhadap GHPR/Rabies melalui tata laksana pasca pajanan  sesuai 
pedoman, memastikan ketersediaan VAR dan SAR, meningkatkan edukasi masyarakat, serta 
memperkuat koordinasi lintas sektor dengan pendekatan One Health mengingat GHPR masih 
menjadi laporan terbanyak pada EBS SKDR. 

10. Menghimbau kepada seluruh unit pelapor dapat segera melakukan pelaporan EBS SKDR apabila 
terdapat kasus potensial KLB dalam kurun waktu <24 jam, Melengkapi deskripsi kejadian dan  
mengupdate status verifikasi kasus yang masih dalam investigasi 

11. Meningkatkan kesiapsiagaan terhadap dampak kabut asap melalui pemantauan kualitas udara, 
penguatan surveilans penyakit saluran napas dan penyampaian informasi risiko kepada 
masyarakat 

5. KESIMPULAN
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