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Perkembangan Situasi Penyakit Infeksi Emerging
Minggu Epidemiologi ke-43 Tahun 2026

Data s.d. Minggu Epidemiologi ke-42 Tahun 2026
(18 s.d 24 Oktober 2026)
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Perkembangan Penyakit Infeksi Emerging Global Tahun 2024-2026 (M42)
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0000 I 1. Penyakit Infem Global didominasi oleh COVID-19,
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40000 (EURO, AMRO, dan AFRO)**
3. Faktor risiko**. kontak dengan hewan/orang
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COVID-19*  Mpox Legio Oropouche WNV Ebola PM Listeriosis Lassa Hanta Polio CCHF RVF YF A(H5NT) | Marburg MERS Nipah
AFRO AMRO ®BEMRO ®mEURO ®mSEARO mWPRO Total
eterangan:
- WNV: West Nile Virus/Penyakit virus West Nile - YF: Yellow Fever/Demam Kuning
- PM:Penyakit Meningokokus , - RVF: Riff Valley Fever/Demam Rift Valley
- CCHF: Crimean Congo Haemorrhagic Fever
*data dalam ratusan '

** menyesuaikan dengan masing-masing penyakit “ bitjen P2



Penyakit

Informasi Penambahan Kasus Penyakit Infem di Global

Minggu Epidemiologi ke-42 Tahun 2026

Tambahan Kasus

+Konfirmasi

+Kematian

Periode
Penambahan

1 COVID-19 Tiga negara ASEAN dan sekitarnya pelapor terbanyak: Thailand, Korea 5 042 0 M42 2026
— Selatan, dan Cina
2 Penyakit Ebola RD Kongo dan Kenya 570 306 M42 2026
: : Amerika Serikat, Jepang, Spanyol, Australia, Cina, Afrika Selatan, Korea B
3 Legionellosis Selatan, dan Singapura 453 0 M40 - M42 2026
4 Penyakit Virus West Nile Amerika Serikat, Italia, Yunani, Spanyol, Kroasia, Prancis, dan Belanda 230 0 M41 - M42 2026
5 Penvakit Meningokokus Afrlka Selatan, Uruguay, Amerika Serikat, Jepang, Spanyol, Australia, dan 45 1 M35 — M42 2026
renyakil Meningokokus Vietnam
6 Mpox Madagaskar, Indonesia, dan Singapura 37 0 M42 2026
7 Polio Afghanistan, RD Kongo, Togo, Sudan Selatan, Chad dan Nigeria 17 0 M42 2026
8 Penyakit Virus Hanta Argentina, Bolivia, dan Korea Selatan 11 0 M40 - M42 2026
9 Listeriosis Spanyol dan Cina 7 0 M40 - M42 2026
10 Avian Influenza (HON2) Cina 4 0 M40 — M42 2026
11 Demam Kuning Venezuela 2 0 M42 2026
12 | CrimeanCongo Pakistan 2 0 M41 - M42 2026
Haemorrhagic Fever
13 | Demam Rift Valley Mauritania 1 0 M38 — M42 2026

Data s.d M42 Tahun 2026 per tanggal 31 Oktober 2026 pukul 12.00 WIB

Diterbitkan oleh Tim Kerja Surveilans dan Intervensi Penyakit Infeksi Emerging - Ditjien P2 Kementerian Kesehatan Rl, Jakarta, Indonesia
Korespondensi via email: | [ i

id Il Edifor: DAF, GBAC, SI, AZ

.

B Ditjen P2



mailto:infeksiemerging@kemkes.go.id

P» Kemenkes
en P2

<
N
Z
LLl
-
—d
LL.
<
Z
<
>
<
&S e ¢ g
3 #%#%ﬁ “ h“%# +) “M“M#ﬁ # g 3 # “4'#*“
;.w...,@.w%i D ﬁm_w...,uh
SE B R R RN R R e e
E__.mm._.mm._.:._.mm._.mw._.: LAy .wsw,mw:
u #W#nmn# 3 #W#%# i #WM&N #Avx*# o
' o *3541 ' Ao\ ' 311 Aad A oD \uxrﬁc‘ A4
PRBERBERY gm_ws.m.é.?



SITUASI HIGHLY PATHOGENIC AVIAN INFLUENZA (HPAI)

Tren Kasus dan Kematian A(H5N1) Tahun 2003 - 2026 (M42)
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mmm Kasus m Kematian CFR

A:termasuk kasus H5 di Amerika Serikat yang kontak dengan hewan terinfeksi H5N 1

Situasi Global Situasi Indonesia Upaya yang Dilakukan
» Tidak ada penambahan konfimasi di minggu ini * Tahun 2018 - 2026 1. Pemantauan pelaku perjalanan dan lalu lintas
= Tahun 2026 (M42) : 12 konfirmasi dengan 2 kematian (CFR: (M42): tidak ada ternak/unggas dari negara terjangkit
20%) dari 4 negara (Kamboja, Bangladesh, India, dan konfirmasi A(H5N1) 2. Pemantauan melalui SKDR, FlulD, FluNet
Amerika Serikat). = Tahun 2005-2017: 200 3. Pedoman dan SE Kewaspadaan Flu Burung
=  Tahun 2025 : 32 konfirmasi dan 12 kematian (CFR: konfirmasi dan 168 4. Deteksi dini melalui surveilans sentinel PIE dan
37,5%) dari 8 negara. kematian (CFR: 84%) ILI-SARI dengan pendekatan One Health
» Faktor risiko: Kontak dengan unggas/burung liar/hewan 5. Pemetaan risiko berkala
ternak
*: Data di akses [ 4

Sumber: WHO (who.int), IHR, CHP HK (chp.gov.hk) .~ Ditjen P2


https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/se-dirjen-p2p-no-pm-03-01-c-28-2025-tentang-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-flu-burung-dan-ispa/regulasi/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/se-dirjen-p2p-no-pm-03-01-c-28-2025-tentang-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-flu-burung-dan-ispa/regulasi/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/se-dirjen-p2p-no-pm-03-01-c-28-2025-tentang-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-flu-burung-dan-ispa/regulasi/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/se-dirjen-p2p-no-pm-03-01-c-28-2025-tentang-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-flu-burung-dan-ispa/regulasi/view

SITUASI HIGHLY PATHOGENIC AVIAN INFLUENZA (HPAI)

Perkembangan Kasus A(H5N6) Tahun 2014-2026 (M42)
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Situasi Global

» Tidak ada penambahan konfirmasi di minggu ini

=  Total 2026 (M42) : 1 konfirmasi dan 1 kematian di Cina

=  Total 2014-2026 : 93 konfirmasi di Cina dan 1 konfirmasi di Laos
= Faktor risiko: kontak dengan unggas

Situasi Indonesia

Belum pernah dilaporkan kasus A(H5N6) di Indonesia

Sumber: WHO (who.int), IHR, CHP HK (chp.gov.hk)

37

2020 2021

18

0 1

2022 2023 2024 2025 2026

Rekomendasi Penanggulangan

1.

Pemantauan pelaku peralanan dan lalu lintas
ternak/unggas dari negara terjangkit

Pemantauan situasi global dan nasional

Deteksi dini melalui surveilans kasus dengan
pendekatan One Health

Pemetaan risiko berkala

’
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SITUASI LOW PATHOGENIC AVIAN INFLUENZA (LPAI)

Perkembangan Kasus A(H9N2) Tahun 1998-2026 (M42)
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mCina ®Mesir = Bangladesh mKamboja = Oman  Pakistan ®mIndia =Senegal ®Vietnam = Ghana n ltalia

Situasi Global Rekomendasi Penanggulangan

= Penambahan di M40 - M42 2026 : +4 konfirmasi di Cina 1. Pemantauan pelaku peralanan dan lalu lintas
= Tahun 2026 (M42): 34 konfirmasi di Cina dan ltalia ternak/unggas dari negara terjangkit

= Tahun 2025: 39 konfirmasi di Cina 2. Pemantauan situasi global dan nasional

= Faktor risiko: Kontak dengan unggas 3. Deteksi dini melalui surveilans kasus dengan

pendekatan One Health

Situasi Indonesia 4. Penilaian risiko berkala

Belum pernah dilaporkan kasus A(H9N2) di Indonesia

Sumber: WHO (who.int), IHR, CHP HK (chp.gov.hk) .'
B ' Ditjen P2



‘CICICICIY9

V'I'V'I'V'I'V'l'v
‘\‘,‘u',‘bnf’”gn\';‘lf,"oui:‘l'?n\‘iﬁ
":: 5-‘? :’i-"::“-i"::"i-"::"
R B R®
)
“'::"-i-":: -i- S -i‘-‘f::“-i‘-"::"
33#3 3;2@3’;33;33
BB EE

COVID-19

&”? Kemenkes
B Ditjen P2



SITUASI COVID-19

Tren COVID-19 di Dunia Berdasarkan
Wilayah Regional WHO 2020 - 2026 (M42)

424,017,189

200,297,624

80,316,761 . 69,155,133
— I
2020 2021 2022 2023
AFRO " AMRO mEMRO mEURO

Situasi Global

= Penambahan di M42 2026: +5.042 konfirmasi

» Tiga negara penambahan terbanyak di ASEAN
dan sekitarnya : Thailand, Korea Selatan, dan Cina

= Tahun 206 (M42): 2.512.437 konfirmasi
= Variants of Interest (VOIs): JN.1 (2 Des 2024)

» Variants Under Monitoring (VUMs): PQ.16.1.1, NB.1.8.1, XFG, BA.3.2
(27 Juli 2026)

= Faktor risiko: transmisi lokal

3,480,633 4,377,490 2,512,437

2024 2025 2026

m SEARO = WPRO

Situasi Indonesia

Penambahan di M42 2026: +13 konfirmasi di 11 Kab/Kota
Panambahan kasus terbanyak dilaporkan di Kota Semarang, Jawa
Tengah

Tahun 2026 (M42): 302 konfirmasi dan 0 kematian

Situasi  COVID-19 Indonesia selengkapnya dapat diakses pada
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home

Rekomendasi Penanggulangan

1. Pemantauan situasi global

2. Deteksi dini melalui surveilans ILI-SARI, genomik, dan lingkungan
dengan pendekatan One Health

Komunikasi risiko penerapan PHBS

Vaksinasi COVID-19 pada kelompok berisiko

Penyusunan dokumen rencana kesiapsiagaan patogen pernapasan
Penilaian risiko berkala

o vk Ww

|
Sumber dari WHO, ABVC, MoH Thailand, MoH Singapura, MoH Malaysia, CDC Cina. MoH Korsel, MoH Jepang, CHP Hong Kong, Gov of Bangladesh, WPRO. B ' Ditjen P2



https://data.who.int/dashboards/covid19/cases?n=c
https://abvc.asean-phe.org/
https://dvis3.ddc.moph.go.th/t/DDC_CENTER_DOE/views/priority_v2/Dashboard2?%3Aembed=y&%3AisGuestRedirectFromVizportal=y
https://www.moh.gov.sg/newsroom/update-on-covid-19-situation-
https://data.moh.gov.my/dashboard/covid-19
https://www.chinacdc.cn/jksj/xgbdyq/
https://dportal.kdca.go.kr/pot/is/st/ari.do
https://dportal.kdca.go.kr/pot/is/st/ari.do
https://id-info.jihs.go.jp/surveillance/idwr/en/rapid/2025/index.html
https://id-info.jihs.go.jp/surveillance/idwr/en/rapid/2025/index.html
https://www.chp.gov.hk/en/resources/29/100148.html
https://dashboard.dghs.gov.bd/pages/covid19.php
https://dashboard.dghs.gov.bd/pages/covid19.php
https://dashboard.dghs.gov.bd/pages/covid19.php
https://dashboard.dghs.gov.bd/pages/covid19.php
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
https://surkarkes.kemkes.go.id/ringkasan-kasus/home
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SITUASI MERS GLOBAL

Tren Kasus MERS di Dunia Tahun 2012-2026 (M42)

800 756 80%
. . 700 70%
Situasi Global &
2.643 600 60%
Kasus terkonfirmasi 500 50%
400 40%
965 300 30%
Kematian
200 146 20%
% 27 100 56 61 10%
Negara Melaporan Kasus 96 21 198 81 103 86 194 81
Konfirmasi 0 =— — — —_— e 0%
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026
mmm Konfirmasi = Kematian =——CFR
= Tidak ada penambahan konfirmasi di minggu ini Rekomendasi Penanggulangan
=  Tahun 2026 (M42): 8 konfirmasi dan 1 kematian di Arab Saudi (CFR: , , _
12,5%) 1. Pemantauan situasi global dan nasional
= Sebagian besar kasus 2012-2026 dari Arab Saudi (2.232 konfirmasi 2. Deteksi dini melalui surveilans kasus
dan 870 kematian (CFR: 39%)). 3. Pemant.aua.n J'a.maah haji dan um.roh . .
= Faktor Risiko: 4. Komunikasi risiko ke pelaku perjalanan (Timur Tengah):

menghindari kontak unta dan konsumsi produk unta
mentah
5. Penilaian risiko berkala

» Riwayat perjalanan dari wilayah Timur Tengah
» Kontak langsung/tidak langsung dengan unta dromedari

Sumber: WHO EMRO, WHO DONS I'
B ' Ditjen P2


https://www.emro.who.int/health-topics/mers-cov/mers-outbreaks.html
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news

Situasi Indonesia
Total Suspek MERS 2013 - 2026 (M42)

804 Kasus suspek
793 Negatif

1 Dalam Pemeriksaan
10 Tidak dapat diambil spesimen

@ 32 Provinsi

Melaporkan Kasus Suspek

= Belum ada konfirmasi MERS di Indonesia.

SITUASI MERS INDONESIA

Distribusi Suspek MERS di Indonesia Tahun 2013-2026 (M42)

19 ""m._' 5

Upaya yang Dilakukan

Pemantauan situasi melalui SKDR dan WHO

» Terdapat +3 suspek vyaitu +1 di Tuban, Jawa Timur (negatif); +1

Kota Makassar, Sulawesi Selatan (negatif); dan +1 di Padang
Pariaman, Sumatera Barat (dalam pemeriksaan).

Sumber: Kemenkes (New All Record dan SKDR)

vk wn =

o

Deteksi dini melalui surveilans sentinel PIE dan ILI-SARI
Pemantauan jamaah haji dan umroh

Penyusunan pedoman dan surat edaran

Komunikasi risiko ke pelaku perjalanan (Timur Tengah):
menghindari kontak unta dan konsumsi produk unta mentah
Penilaian risiko berkala di tingkat Kab/Kota

- 4

B ' Ditjen P2
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SITUASI LEGIONELLOSIS GLOBAL

. Persebaran Legionellosis per Negara Tren Legionellosis Global Tahun
7,307
m 2025 = 2026 18000
16,145
16000 12,392 14,576
14000 13,221 13,173
12000
10000 m AFRO
2,255 AMRO
2450 , o 8000 m SEARO
13921 » 6000 ® EURO
681561657 . 4000 = WPRO
lllll@@mgfflﬂﬁﬁ R
o‘\o S (\ \ \{2}@0 o Q}\) QQ@ Qo\% \\é‘b 09@ e)é{o %\({b 2000
o ,b%@ v" @%Q’ P 6\(\0? € & \0600 'l 0
& R NG
© P 2022 2023 2024 2025 2026
Situasi Global Rekomendasi Penanggulangan
* Penambahan di M40-M42 2026: +453 kasus di 8 negara (Amerika 1. Pemantauan situasi global dan nasional
Serikat, Jepang, Spanyol, Australia, Cina, Afrika Selatan, Korea Selatan, dan 2. Deteksi dini melalui surveilans kasus dan

lingkungan
3. Komunikasi risiko penerapan PHBS dan menjaga
sanitasi lingkungan

Singapura)

» Tahun 2026 (M42): 13.173 konfirmasi di 13 negara

= Faktor risiko: Paparan sarana air yang tidak di-maintenance (AC, cooling tower,
air mancur, shower, spa/sauna, dll) dan faktor risiko host (lansia, perilaku

merokok, dan immunocompromised.) p "
a Kemenkes

Sumber: CDC, Jepang, Taiwan NIDSS, CHP Hong Kong, Australia, Korea Selatan, New Zealand, ltalia, Singapura, Austria, Spanyol, Italia ‘ Ditjen P2


https://stacks.cdc.gov/cbrowse?pid=cdc%3A49375&parentId=cdc%3A49375
https://www.niid.go.jp/niid/en/survaillance-data-table-english.html
https://nidss.cdc.gov.tw/en/nndss/disease?id=4828
https://www.chp.gov.hk/en/miniweb/press_release/600.html?theyear=2026&themonth=-1
https://nindss.health.gov.au/pbi-dashboard/
https://eng.phwr.org/journal/archives_Supple.html?year=2025
https://www.esr.cri.nz/our-research/nga-kete/infectious-disease-intelligence/notifiable-diseases/
https://www.epicentro.iss.it/legionellosi/focolaio-provincia-milano-2024
https://www.moh.gov.sg/others/resources-and-statistics/infectious-disease-statistics-2025-weekly-infectious-diseases-bulletin/
https://presse.vorarlberg.at/land/dist/vlk_aktuell.html
https://cne.isciii.es/es/web/cne/servicios/enfermedades-transmisibles/objetivos-boletines#BES
https://www.epicentro.iss.it/legionellosi/focolaio-provincia-milano-2024

DKI Jakart

SITUASI LEGIONELLOSIS INDONESIA

Tren Mingguan Konfirmasi Legionellosis Berdasarkan Tgl Lapor

Distribusi Konfirmasi Legionellosis Berdasarkan Domisili
di Indonesia Tahun 2023-2026 (M42)

Kep. Riau
50 kasus

o
+ ’,[ 3

Jawa Barat

15 kasus Bali
3 kasus

2 kasus

Total Suspek Penyakit Legionellosis Tahun 2023-2026 (M42)

393 Kasus suspek
70 Positif
317 Negatif
4 Dalam pemeriksaan
2 Tidak dapat diambil spesimen

&

Tidak ada penambahan konfirmasi minggu ini
Tahun 2023-2026 (M42) : 70 konfirmasi di 4 provinsi
Terdapat 4 kasus meninggal (2 Kep. Riau, 1 Bali, dan 1 Jawa Barat)

Sumber: Kemenkes (New All Record dan SKDR)

— 1\
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di Indonesia Tahun 2023-2026 (M42)
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Upaya yang Dilakukan

2.

3.

N O

Pemantauan situasi melalui SKDR dan WHO

Tersedianya  Pedoman  Pencegahan dan  Pengendalian

Legionellosis dan Media KIE (Poster, FAQ, Leaflet)

SE Kewaspadaan dan Kesiapsiagaan Legionellosis dan Penilaian

Risiko Cepat Legionellosis

Deteksi dini melalui surveilans ILI-SARI, sentinel PIE, dan
lingkungan

Komunikasi risiko penerapan PHBS dan menjaga sanitasi
lingkungan

Tatalaksana klinis .’

Water treatment secara berkala \ Ditjen P2
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https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-legionellosis-2019/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-legionellosis-2019/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-legionellosis-2019/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-legionellosis-2019/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-legionellosis-2019/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/poster-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/faq-legionellosis/frequently-asked-questions-faq-legionellosis
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/leaflet-kie-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-legionellosis/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-legionellosis-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-legionellosis-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-legionellosis-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-legionellosis-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-legionellosis-agustus-2025/view
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SITUASI MPOX GLOBAL

Tren Kasus Mpox 2022-2026 (M42) Persebaran Negara Pelapor Kasus Mpox Clade 1b
Berdasarkan Wilayah WHO Tahun 2024-2026 (M42) Berdasarkan Status Transmisi
90,000 83,940
80,000
70,000
60,000 53,785
50,000 *
40,000 , N A
30,863
30,000 —
20,000 16,142
9,090 B
10,000 — — [ v
0 ] -
2022 2023 2024 2025 2026 Ket: Sebaran negara berdasarkan status transmisi

AMRO®EURO #AFRO ®WPRO ®SEARO  =EMRO Transmisi Komunitas [JE1TJeJg=t Dalam Investigasi
Situasi Global 35 negara 33 negara 1 negara

Penambahan di M42 2026: +37 konfirmasi di 3 negara (Madagaskar, . |
Indonesia, dan Singapura) Rekomendasi Penanggulangan

Negara pelapor mpox interkombinan (clade Ib+clade Ilb): Inggris, India, dan 1. Pemantauan situasi global

Qatar 2. Pemantauan pelaku perjalanan dari negara terjangkit

Tahun 2026 (M42) : 16.142 konfirmasi di 88 negara 3. Komunikasi risiko penerapan PHBS dan perilaku seks

Pada 22 Januari 2026, Africa CDC mencabut status kedaruratan benua aman

(continental emergency) untuk Mpox di Afrika 4. Vaksinasi bagi kelompok berisiko dengan

Faktor risiko: riwayat peralanan ke negara terjangkit dan perilaku seksual mempertimbangkan situasi

berisiko 5. Penanggulangan terintegrasi dengan program HIV-
PMS

Sumber: WHO B Ditjen P2


http://worldhealthorg.shinyapps.io/mpx_global​

SITUASI MPOX INDONESIA

Tren Kasus Mpox di Indonesia Tahun 2022 - 2026 (M42)
1

06

Peta Distribusi Kasus Mpox di Indonesia Tahun
2022-2026 (M42)

TOTAL

Sumber: Kemenkes (New All Record dan SKDR)

Kep. Riau Kalimantan Timur
1 konfirmasi konfirmasi
30 32
20
II " g 5 ) DKI Jakarta
L [ [Fr—— LLL _l Sumaterfa Selatan 210 konfirmasi Jawa Timur
. . e — — - — — 1 konfirmasi g 12 konfirmasi
5 T28SQ29550ESE55H2% 28 COB550ESEDHAXT ~
< OQDQ$§<§—D’_’<$O§D SPs<=3"<80 Banten -
29 konfirmasi
DIY Bali
1kasus 73 kasus 14 kasus 0 kasus 265 kasus Jawa Barat 5 konfirmasi 25konﬁrlmasi
.. . . 74 konfirmasi
Distribusi Penambahan Kasus Mpox di M42 2026
Hasil Pemeriksaan
Provinsi Kab/Kota posit — Dal.am ° ° ° D. I k k
ALk Situasi Indonesia Upaya yang Dilakukan
Kota Jakarta Pusat 2 1 0 . . .
- = Penambahan di M42 2026: +26 suspek 1. Pemantauan situasi melalui
ota Jakarta Barat 2 0 0 . . . . .
DKl Jakarta dengan +17 konfirmasi di 5 provinsi SKDR, GISAID, WHO
Kota Jakarta Utara 1 1 0 . . . . . . 2 I k
- = Tahun 2026 (M42) : 265 konfirmasi di 8 Provinsi . Pemantauan pelaku
Kota Jakarta Timu 1 0 0 . . .
o (DKI Jakarta, Jawa Barat, Banten, Jawa Timur, perjalanan  dari negara
Kota Bekasi ! ! 0 Sumatera Selatan, Bali, Kalimantan Timur, dan terjangkit melalui All
Bandung 0 2 0 DIY) Indonesia
Bandung Barat 0 0 = Tahun 2025: 0 konfirmasi 3. Tersedianya pedoman dan SE
Jawa Barat Bekasi 0 0 = Tahun 2024: 14 konfirmasi di 6 Provinsi (DKl Kewaspadaan Mpox
kota Bogor 0 0 Jakarta, DIY, Banten, Jawa Timur, dan Jawa Barat) 4. Komunikasi risiko penerapan
Kota Cimahi 0 0 = Faktor risiko: Perilaku seksual berisiko dan PHBS dan perilaku seks aman
P ; ; kontak serumah (seksual) 5. Detgk5| dini melalui sur\{e|lans
sentinel PIE dan pelibatan
Kota Denpasar 1 0 mitra H|V—A|DS
et oo ' ° 6. Penanggulangan terintegrasi
Gianyar 0 0 dengan program HIV-PMS
Kalimantan Timur Kota Balkpapan 0 0 7 Tatalaksana klinis paSien
Banten Kota Tangerang 0 1



PENYAKIT VIRUS HANTA
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Tren Kasus Penyakit Virus Hanta Global Tahun 2015 - 2026 (M42)

6,000

5,000

4,000

3,000

2,000

1,000

Ket:

SITUASI PENYAKIT VIRUS HANTA GLOBAL

5,381

4,958
4,648

3,014
2,405 2,396
I 2,081

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024* 2025* 2026*

REURO = AMRO ®mWPRO

2,685 5 509

580
I I 491 2 317

B SEARO

* Pada tahun 2024-2026 belum ada update laporan dari ECDC
" Kasus berkaitan dengan klaster MV Hondius

Sumber: MoH Panama, MoH Chili, ECDC, PAHO, MoH Taiwan, KDCA, Kemenkes (New All Record dan SKDR)

Sltua5| Global

Penambahan di M40 - M42 2026: +11 konfirmasi di
Argentina, Bolivia, dan Korea Selatan

Tahun 2026 (M42): 317 konfirmasi di 17 negara (Argentina,
Bolivia, Brasil, Panama, Uruguay, Amerika Serikat, Kanada”,
Belanda”, Inggris”, Jerman”, Prancis”, Rumania, Spanyol”,
Swiss”, Cina, Korea Selatan, dan Indonesia)

Tahun 2025: 580 konfirmasi di 11 negara (Argentina, Bolivia,
Brasil, Chili, Panama, Uruguay, Paraguay, Amerika Serikat, Cina,
Korea Selatan, dan Indonesia)

Faktor risiko: kontak dengan reservoir (tikus/celurut)
terinfeksi atau kontak dengan manusia terinfeksi (terbatas
pada tipe Andes)

Rekomendasi Penanggulangan

1

2.
3.
4

Pemantauan situasi nasional dan global

Pemantauan pelaku perjalanan dari negara terjangkit
Komunikasi risiko penerapan PHBS

Pengendalian binatang pembawa penyakit

’

B ' Ditjen P2


http://minsa.gob.pa
http://epi.minsal.cl
https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-data/monitoring/all-annual-epidemiological-reports
https://www.paho.org/en/documents?t=&created%5Bmin%5D=&created%5Bmax%5D=&page=0
https://nidss.cdc.gov.tw/en/nndss/disease?id=HANTA
https://nidss.cdc.gov.tw/en/nndss/disease?id=HANTA

SITUASI PENYAKIT VIRUS HANTA INDONESIA

Distribusi Konfirmasi Penyakit Virus Hanta Berdasarkan Tren Mingguan Konfirmasi Penyakit Virus Hanta
Domisili di Indonesia Tahun 2024-2026 (M42) Berdasarkan Tgl Lapor di Indonesia Tahun 2024-2026 (M42)
Kalimantan Barat Sulawesi Utara P
1 kasus 2 kasus
It 2 2 2 2

Sumatera Jawa Tengah

Barat Jawa Barat _1"[ 355

1 kasus ’ kasuTs Jawa Timur
Banten &——— | TZ kasus MY 11 1 |11 11 1 11 1 1 1
Tkasus ki Jakarta [ !

6 kasus DIY
6 kasus
Total Suspek Penyakit Virus Hanta Tahun 2024-2026 (M42)
@B 420 Kasus suspek S 'SSE5- S HUSEEEESIIEEE2222088¢88¢8¢8
®) 26 Positif
g 389 Negatif
3 Dalam pemeriksaan
3 Tidak dapat diperiksa Upaya yang Dilakukan

] Tidak ada penambahan konfirmasi di minggu ini 1. Pemantauan situasi melalui SKDR dan WHO . .
= Total 2024 — 2026 (M42) : 26 konfirmasi di 10 provinsi (DI Yogyakarta, Jawa Barat, DKI 2. Pemantauan pelaku perjalanan dari negara terjangkit

Jakarta, Sulawesi Utara, NTT, Sumatera Barat, Banten, Jawa Timur, Kalimantan Barat, dan 3.  Komunikasi risiko penerapan PHBS

Jawa Tengah) 4. Tersedianya Pedoman Pencegahan dan Pengendalian

» Terdapat penambahan +8 suspek, yakni +2 di Bandung Barat dan +1 di Bandung, Jawa Penvakit virus Hanta dan Media KIE (Poster, FAQ, Leaflet)
Barat (negatif); +1 di Blora (negatif) dan +2 di Kota Surakarta (1 negatif, 1 dalam 5. SE Kewaspadaan dan Kesiapsiagaan Penvakit virus Hanta
pemeriksaan), Jawa Tengah; +1 di Badung, Bali (negatif); dan +1 di Kota Bitung, Sulawesi dan Penilaian Risiko Cepat Penvakit virus Hanta
Utara (negatif) 6. Deteksi dini melalui surveilans sentinel infem dan

» Faktor risiko: kontak dengan tikus/celurut terinfeksi ) . :
surveilans binatang pembawa penyakit

Sumber: Kemenkes (New All Record dan SKDR) 7. Pengendallan blnatang pembawa penyaklt


https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pencegahan-dan-pengendalian-penyakit-virus-hanta-tahun-2023/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/poster-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/faq-penyakit-virus-hanta/frequently-asked-questions-faq-penyakit-virus-hanta
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/leaflet-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-kewaspadaan-dan-kesiapsiagaan-terhadap-kejadian-penyakit-virus-hanta/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-hanta-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-hanta-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-hanta-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-hanta-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-hanta-agustus-2025/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-hanta-agustus-2025/view
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SITUASI DEMAM KUNING

Persebaran Kasus Konfirmasi dan Kematian Demam Kuning Tahun 2021- 2026 (M42) Berdasarkan Negara
Kasus Konfirmasi  ® Kematian

250
200
150
91
100
66 | ¢
50 23
. I I 4 P2 N ms g0 g4 go g2 8 70 61 40 41 40 41 31 30 30 30 350 10 11 10 10
SO R S R KA SR AR S S Y. CARR: S S O G 2 S & P Y L & ¢
P L R I S I B I A e %é‘@q F & &
S Ay @ Ny @ X & NSRS &
a ® & @ <
a
Situasi Global Situasi Indonesia Rekomendasi Penanggulangan
. . - * Belum ada kasus ,
= Penambahan di M42 2026: +2 konfirmasi di Venezuela konfirmasi di Indonesia 1. Pemantauan global dan nasional
=  Tahun 2026 (M42): 138 konfirmasi dan 50 kematian di 10 . _ 2 Pemantauan pelaku perjalanan dari
- : : Total 2026 (M42): 4 suspek
negara (Kolombia, Brasil, Peru, Ghana, Rep. Afrika Tengah, di DKI Jak uruh negara terjangkit
Bolivia, Ekuador, Pantai Gading, Venezuela, dan Liberia) ' ) akarta (seluruhnya 3 Deteksi dini lalui i tinel PIE
» Tahun 2025: 359 konfirmasi dan 148 kematian di 11 negara negatif) ' EleKSI dini melalul surverians sentine
= Tahun 2024: 66 konfirmasi dan 29 kematian di 8 negara dan vektor.
= Faktor risiko: kontak dengan nyamuk (Aedes, 4. Pengendalian vektor
Haemogagus, dan Sabethes) dan tidak memiliki riwayat 5. Vaksin Demam Kuning bagi pelaku
vaksinasi perjalanan ke negara terjangkit
-'

Sumber: WHO AFRO; PAHO B Ditjen P2


http://afro.who.int
http://paho.org
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SITUASI POLIO GLOBAL

Tren Kasus Polio Tahun 2022 - 2026 (M42)

50 Persebaran Kasus Polio Tahun 2026 (M42) 1000 1
-0 Berdasarkan Negara 900
60 800 m cVDVP3
50 700 cVDPV2
4 VDPV1
0 600 4 -
30 689 = WPV1
20 w B = 500
10 - 400
0 n s 6 A 5 3 4 =E 3 fo —— 300 393 448 14 16
QO \\Q’ . \@Q ’b(\ ) N ’bb ,5\\®_ \@(\ '§\ ’}\ (00 \{fé O% QO o\(b . 60\ —
0@“ © (\'é\\% %Q}(b & C}\%O(Q QQ;& ’\Q’QQ) N %\\i’b@& VA ?S\q N 200 225 150
\ > 11
< WO P & g 100 34
@* : H = m
o 0 ) 48
2022 2023 2024 2025 2026

mcVDPV1 mcVDPV2 mcVDPV3 mWPVA

Situasi Global Rekomendasi Penanggulangan
Penambahan di M42 2026: +17 konfirmasi di 7 negara, yakni +6 tipe WPV1 di

Afghanistan; +2 tipe cVDPV1 di Sudan Selatan; +8 tipe cVDPV2 di Chad, RD
Kongo, dan Togo; dan +1 tipe cVDPV3 di Nigeria

* Polio masih dinyatakan PHEIC sejak 2016

= Sampel lingkungan positif polio tipe WPV1 di Afghanistan, tipe cVDPV1 di
Madagaskar, tipe cVDPV2 di Chad, dan tipe cVDPV3 di Nigeria

» Tahun 2026 (M42): 248 konfirmasi (48 WPV1, 34 cVDPV1, 150 cVDPV2, dan 16 cVDPV3)

=  Tahun 2025 : 294 konfirmasi (52 WPV1, 3 cVDPV1, 225 cVDPV2, dan 14 cVDPV3)

» Faktor risiko: cakupan imunisasi polio rendah, sanitasi buruk, PHBS rendah

Pemantauan situasi global dan nasional

Deteksi dini melalui surveilans kasus dan lingkungan
Pemantauan pada pelaku perjalanan di pintu masuk
Peningkatan cakupan imunisasi polio

Komunikasi risiko penerapan PHBS

Penilaian risiko berkala

ok wn=

- 4

Sumber: WHO, GP B Ditjen P2


http://who.int

SITUASI POLIO DI INDONESIA

Aceh
3 kasus cVDPV2

Jawa Barat
1 kasus cVDPV2
Jawa Tengah
T ‘—‘ 1 kasus cVDPV?2

Peta Distribusi Kasus Polio di Indonesia Tahun 2022 - 2026 (M42)

Papua Pegunungan @
Maluku Utara 1 kasus cVDPV2n

1 kasus cVDPV2n

=0 Jawa Timur Papua Tengah

Banten
1 kasus cVDPV2n

Situasi Indonesia

» Tidak terdapat penambahan konfirmasi minggu ini

» Tahun 2025-2026 (M42): 0 konfirmasi

» Tahun 2022-2024: 15 konfirmasi (1 VDPV1, 7 cVDPV2, dan 7 cVDPV2n)

= Pada 19 November 2025, Indonesia resmi mengakhiri KLB Polio cVDPV2

» Faktor risiko: rendahnya cakupan imunisasi polio dan cakupan STBM
rendah

Sumber: Kemenkes

2 kasus cVDPV2 1 kasus VDPV1 2

1 kasus cVDPV2n

Papua Selatan
3 kasus cVDPV2n

Upaya yang Dilakukan

1.

2.

o u AW

Deteksi dini melalui SKDR, surveilans AFP, surveilans sentinel PIE, dan
surveilans lingkungan

Penerbitan SE Kewaspadaan Polio terhadap KLB di Papua Nugini
Outbreak Response Immunization (ORI) di wilayah terjangkit
Peningkatan capaian imunisasi polio serta STBM
Komunikasi risiko penerapan PHBS dan STBM
Penilaian risiko secara berkala di tingkat Kab/Kota

~B" Ditjen P2


https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-dirjen-p2-nomor-hk-02-02-c-1448-2025-tentang-kewaspadaan-dini-terhadap-kejadian-luar-biasa-polio-dari-kasus-virus-polio-vaksin-nopv2-vdpv2-n-di-papua-nugini/view
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SITUASI PENYAKIT MENINGOKOKUS (PM) GLOBAL

Persebaran Kasus Konfirmasi Penyakit Meningokokus di Dunia Tahun 2026 (M42)

450 0, Berdasarkan Negara Pelapor
400
350
300 -
;gg 2056 1ou
148
150 115
100 I I 26
50 l . 31 24 24 45
0 . - - T L A S S S ! ! ! !
k\\%‘befbeQQ'\\A@b NI SR NS, S, S « S S S, S
SIS NG DY R P A SN S AR L SIS N & & F S O & & & & &L
S o8 S S PAMIE SIS & K e & 4\"’0 & F /\Q & % & TS NG &P
2 SRS S D < N & U 9
S RN N ) %& &° 2 N
& < v F v ©
Nal K
Situasi Global o Rekomendasi Penanggulangan
= Penambahan di M35 - M42 2026: +45 konfirmasi di 7 negara o .
(Afrika Selatan. Uruguay, Amerika Serikat, Jepang, 1. Pemantauan situasi global dan nasional . .
. . . . 2. Deteksi dini melalui surveilans sentinel PIE dan surveilans faktor risiko
Spanyol, Australia, dan Vietnam) dan +1 kematian di 3 : : : .
) . Pemantauan pelaku perjalanan dari negara terjangkit
Vietnam . o 4. Penyusunan pedoman
= Tahun 2026 (M42): 1.855 konfirmasi di 27 negara 5. Vaksinasi bagi WNI yang akan berkunjung ke negara terjangkit
= Faktor risiko: kondisi lingkungan seperti pemukiman padat dan (terutama pelaku perjalanan Haji-Umroh)
ventilasi tidak baik, riwayat perjalanan ke wilayah terjangkit, dan 6. Komunikasi risiko penerapan PHBS termasuk menggunakan masker
mass gathering ketilfa'bera?d.a di keramaiz.;m'
/. Penilaian risiko berkala di tingkat Kab/Kota
Sumber: WHO AFRO, CDC, ESR New Zealand, NINDSS Australia, NIDSS Taiwan, MOH Singapore, EIS, dan Kemenkes (New All Record dan SKDR) .'

B Ditjen P2


https://www.afro.who.int/health-topics/disease-outbreaks/outbreaks-and-other-emergencies-updates
http://wonder.cdc.gov
http://esr.cri.nz
http://nindss.health.gov.au
http://nidss.cdc.gov.tw
http://moh.gov.sg

SITUASI PENYAKIT MENINGOKOKUS (PM) INDONESIA

Distribusi Suspek dan Konfirmasi Penyakit Meningokokus
Berdasarkan Domiisili di Indonesia Tahun 2024-2026 (M42)

Sulawesi Utara

Rigu Kalimantan Timur
3, Suspek 2 suspek o : su?pek o o
apua Barat
1 suspek
Jawa Barat
5 suspek
NTB
DKI Jakarta &———=~
2 suspek l 2 suspek
1 positif l T
Bali
4 suspek

» Tidak terdapat penambahan konfirmasi minggu ini

» Total 2024 - 2026 (M42): 1 konfirmasi di DKI Jakarta dan 21 suspek di
8 provinsi

» Faktor risiko: kondisi lingkungan seperti pemukiman padat dan ventilasi
tidak baik

Sumber: Kemenkes (New All Record dan SKDR)

Total Suspek Penyakit Meningokokus

Tahun 2024-2026 (M42)

ool |

21 Suspek

1 Positif
17 Negatif
1 Dalam Pemeriksaan
2 Tidak dapat diambil
spesimen/diperiksa

Upaya yang Dilakukan

1.
2.

©NOoUTA W

Pemantauan situasi melalui SKDR dan WHO
dari

Pemantauan

terjangkit

pelaku

perjalanan

Deteksi dini melalui surveilans sentinel PIE
Penyusunan pedoman
Komunikasi risiko penerapan PHBS

Tatalaksana pasien

Penilaian risiko berkala

Vaksinasi
terjangkit

bagi

pelaku

perjalanan

L

ke

wilayah

wilayah
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SITUASI PENYAKIT VIRUS WEST NILE

Persebaran Kasus West Nile Tahun 2026 (M42) Tren Kasus West Nile Tahun 2023-2026 (M42)
1,500 1,394 Berdasarkan Negara 6000
5,088
1,200 5000
900 4000
3,137 3,156 3,052
600 3000 - .
300 226 2000
149 113 102 76 66 55 22
0 e e e 12 12 8 8 7 6 5 4 3 3 1 1000
N7, SN, SN,
NI I SR N Sl G R O S S S SO GO G 0
a\&xoﬁ\‘br&‘@*\\e}’bQ\e%@ 0 F & °
@%"’ W & q@o{@\) PFE T OE WY \(\&9 PSR 2023 2024 2025 2026
N
& & m AFRO * AMRO m EMRO m EURO ® SEARO 8 WPRO
v N4
Situasi Global Situasi Indonesia Rekomendasi Penanggulangan
Penambahan di M41 - M42 2026: +230 konfirmasi di 7 negara (Amerika * Belum dilaporkan kasus |  p.mantauan situasi global dan
Serikat, Italia, Yunani, Spanyol, Kroasia, Prancis, dan Belanda) konfirmasi. ' nasional
Tahun 2026 (M42) : 23.052 konfirmasi di 21 negara (Amerika Serikat, Brasil, Italia, = Beberapa studi pernah T ) .
Yunani, Romania, Serbia, Hungaria, Albania, Jerman, Spanyol, Austria, Kroasia, menemukan kasus 2 DetngI C!'n' melalui surve!lans
Prancis, Kosovo, Makedonia Utara, Bulgaria, Siprus, Belanda, Belgia, Slovakia dan konfirmasi penyakit virus sentinel infem dan surveilans
Slovenia) dengan 130 kematian West Nile di Indonesia vektor
Tahun 2025 : 3.052 konfirmasi dan 97 kematian di 21 negara 3. Pemantauan pelaku perjalanan

Peningkatan kasus tahun 2024 terjadi di wilayah Eropa (terutama Israel, Italia,
Yunani dan Romania)
Faktor risiko: kontak nyamuk Culex dan riwayat perjalanan ke negara terjangkit

dari negara terjangkit
4. Pengendalian vektor

& he
Sumber: ECDC, WHO, CDC, Israeli Government, MoH India, RIVM ‘ Ditjen P2



https://www.ecdc.europa.eu/en/publications-and-data/monitoring/weekly-threats-reports
http://who.int
http://wonder.cdc.gov
http://gov.il
https://idsp.mohfw.gov.in/index4.php?lang=1&level=0&linkid=406&lid=3689
https://www.rivm.nl/en/west-nile-fever/current-information
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SITUASI PENYAKIT VIRUS NIPAH GLOBAL

Persebaran Kasus dan Kematian Penyakit Virus Nipah Berdasarkan Negara

pada Tahun 2023-2026 (M42)
CFR: 76,9% m Konfirmasi m Kematian

14

12
10
10
CFR: 33,3%
CFR 100%
CFR 100% CFR 50%
I . . S

Bangladesh, 2023 Kerala, India Bangladesh, 2024 Kerala, India Bangladesh, 2025 Kerala, India
(2023) (2024) (2025)

Situasi Global

« Tidak terdapat penambahan konfirmasi minggu ini.

* Total kasus 2026 (M42) : 4 kasus konfirmasi dengan 2 kematian (CFR: 50%) di India
dan Bangladesh

» Total kasus 2025: 10 konfirmasi dengan 6 kematian (CFR: 60%) di Bangladesh, serta
Kerala, India

* Kasus Nipah sporadis di Kerala, India dan Bangladesh

» Faktor risiko: kontak dengan orang atau hewan (kelelawar/babi) terinfeksi dan
konsumsi buah/nira/getah kurma mentah terkontaminasi

O N A OO

Sumber: WHO, Government of Kerala, Institute of Epidemiology, Disease Control and Research Bangladesh

CFR:50%  cFrR:100% CFR: 0%
1 1 1
- . I .
West Bengal, Bangladesh Kerala, India
India (2026) (2026) (2026)

Rekomendasi Penanggulangan

1.
2.

3.

Pemantauan situasi global dan nasional
Pemantauan pelaku perjalanan dari negara
terjangkit

Tersedianya Pedoman  Pencegahan dan
Pengendalian Penyakit virus Nipah dan Media
KIE (Poster, FAQ, Leaflet)

SE _Kewaspadaan Penyakit Virus Nipah dan
Penilaian Risiko Cepat Nipah

Deteksi dini melalui surveilans sentinel PIE dan
ILI-SARI

Komunikasi risiko penerapan PHBS

-w e



http://who.int
http://prd.kerala.gov.in
https://iedcr.gov.bd/pages/static-pages/6922e140933eb65569e2b207
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/908
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/YE6M
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/faq-penyakit-virus-nipah/frequently-asked-questions-faq-penyakit-virus-nipah
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/z0q
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/0R8K
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/0R8K
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/0R8K
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/download/0R8K

SITUASI PENYAKIT VIRUS NIPAH INDONESIA

Distribusi Suspek Penyakit virus Nipah
Berdasarkan Domisili di Indonesia Tahun 2024-2026 (M42)

SumateraUtara _ Rigu  Kalimantan Barat SuI5awesi llgtara
suspe
2 suspek suspek 2 suspek T Papua Barat
1 suspek
Jawa Barat
DKI Jakarta 1 suspek

1 suspek &——p=

)

Jawa Tengah
1 suspek

Total Suspek Penyakit virus Nipah Tahun 2024-2026 (M42)
4. 20 Suspek
0 Positif
0 Dalam Pemeriksaan
20 Negatif

= Belum ada konfirmasi penyakit virus Nipah di Indonesia
» Total 2024 - 2026 (M42) : 20 suspek (seluruhnya negatif) di 8 provinsi

Sumber: Kemenkes (New All Record dan SKDR)

Distribusi Suspek Penyakit virus Nipah
Berdasarkan Bulan Pelaporan Tahun 2024 - 2026 (M42)

2
c
@®©
-

4

1

> o o 5 c = o g n c ) = oo g
$o§8 S = 3528028882 2380
[N, Y T I FO— P17 S [ — 2026-------- |

Upaya yang Dilakukan

1.

2.
3.

4.

Now

Pemantauan situasi global dan nasional

Pemantauan perilaku perjalanan dari wilayah terjangkit
Tersedianya Pedoman Pencegahan dan Pengendalian
Penyakit virus Nipah dan Media KIE (Poster, FAQ, Leaflet)
SE Kewaspadaan Penyakit Virus Nipah dan Penilaian
Risiko Cepat Nipah

Deteksi dini melalui surveilans sentinel PIE dan ILI-SARI
Komunikasi risiko penerapan PHBS

Tatalaksana klinis

~B" Ditjen P2


https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/pedoman-pengendalian-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/poster-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/faq-penyakit-virus-nipah/frequently-asked-questions-faq-penyakit-virus-nipah
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/leaflet-penyakit-virus-nipah/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/surat-edaran-kewaspadaan-penyakit-virus-nipah-tahun-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-nipah-februari-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-nipah-februari-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-nipah-februari-2026/view
https://infeksiemerging.kemkes.go.id/document/laporan-penilaian-risiko-cepat-penyakit-virus-nipah-februari-2026/view

PENYAKIT VIRUS EBOLA
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SITUASI PENYAKIT EBOLA

Sltua5| Global Persebaran Kasus dan Kematian Penyakit Ebola
Pada 15 Mei 2026, Africa CDC menyatakan outbreak Ebola (species Berdasarkan Negara Tahun 2025-2026 (M42)

Bundibugyo) di Provinsi Ituri, RD Kongo. Konfirmasi = Probable = Kematian
= Pada 17 Mei 2026, WHO menyatakan kejadian outbreak Ebola di RD
Kongo dan Uganda sebagai PHEIC 12000
= Pada 28 Juli 2026, MoH Uganda menyatakan deklarasi berakhirnya 11000 10.305
outbreak Ebola di negaranya ’
» Pada 6 Oktober 2026, otoritas kesehatan Kenya melaporkan 1 kasus 10000
konfirmasi Ebola dengan kematian. Kasus memiliki riwayat 9000

perjalanan dari RD Kongo CFR
= Pada 20 Oktober 2026, otoritas kesehatan Nigeria melaporkan 1~ 8000 48%
kasus konfirmasi Ebola dengan riwayat perjalanan dari Uganda. 7000

» Total kasus hingga 30 Oktober 2026: 10.305 konfirmasi dengan
4.996 kematian konfirmasi dan 2.785 sembuh (CFR: 48%) di RD 6000

Kongo, Uganda, Prancis, Kenya, dan Nigeria 5000 4,996
=  Faktor risiko: Kontak dengan kelelawar/hewan/orang terinfeksi virus

Ebola 4000
Situasi Indonesia 3000
Belum ada kasus konfirmasi Penyakit Ebola di 2000 CFR CFR
Indonesia 1000 29% 70%
Rekomendasi Penanggulangan , 2 2 4 B 1%
1. Pemantauan situasi global dan nasional Uganda 2025 RD Kongo (Kasai) 2025 RD Kongo, Uganda,
2. Pemantauan pelaku perjalanan dari negara terjangkit Prarrllcilse,rii;egyc/)gédan
3. Penilaian risiko sesuai situasi J
4. Komunikasi risiko penerapan PHBS pada pelaku Ket:

perjalanan CFR dihitung dari total konfirmasi dan probable

Sumber: WHO AFRO - 4

B Ditjen P2


http://afro.who.int

Penyakit Ebola di RD Kongo, Uganda, Prancis, Kenya, dan Nigeria

Informasi Kejadian Update Kasus
10.305 956 kematian
konfirmasi

Per 30 Oktober 2026 WHO AFRO, WHO, Africa CDC, MoH RD Congo, MoH Uganda, MoH Prancis, MoH Kenya, WHO AFRO Konfirmasi

Deskripsi Kejadian
e Pada 5 Mei 2026, terdapat klaster kematian yang belum diketahui penyebabnya di lturi, RD Kongo.
e Pada 15 Mei 2026, Africa CDC melaporkan outbreak penyakit Ebola di Provinsi Ituri, RD Kongo. Hasil

pemeriksaan sekuensing: positif Bundibugyo virus.
okasi Kejadian
e Pada 17 Mei 2026, WHO menetapkan kejadian ini sebagai PHEIC. )
’/

2.785 Sembuh

Peta Afrika

e Pada 28 Juli 2026, MoH Uganda menyatakan deklarasi berakhirnya outbreak Ebola di negaranya
e Hingga 30 Oktober 2026, situasi penyakit Ebola di RD Kongo, Uganda, Prancis, Kenya, dan Nigeria yaitu:

&
Kasus Kematian Health Zone \
Negara Konfirmasi Konfirmasi Sembuh Kontak Erat Terdampak
67 hedlth zone di provinsi lturi (28 health zone), North
RD Kongo Kivu (17 health zone), Tshopo (7 hedlth zone), Haut
(Data pger 28 OKt) 10.274 4.992 2.766 36.095 U&lé (7 hedlth zone), Bas-Uélé (4 hedlth zone), North
Ubangi (2 hedlth zone), South Kivu (1 health zone),
South Ubangi (1 health zone)
Uganda* o .
(Data per 28 Juli) 20 2 18 831 2 Distrik di Kampala dan W akiso
Prancis* :
(Data per 17 Juli) ! 0 1 5 Prancis
Kenya*
(Data per 30 Okt) ? 2 0 135 Kenya
Nigeria* . .
(Data per 20 Okt) 1 0 0 44 Federal Capital Territory
TOTAL 10.305 4.996 2.785 37.110 i
Ket: ® & 3

*: Kasus di Uganda, Prancis, Kenya, dan Nigeria memilki riwayat perjolanan dari RD Kongo/Uganda termasuk Itui dan/atau kontak dengan kasus konfirmasi.

Penilaian Risiko WHO (Agustus 2026) - -

e Risiko penyebaran di tingkat Global RENDAH dan Regional Afrika RENDAH Data yang diriis bersifat dinamis (sangat cepat berubah)
e Risiko penyebaran pada negara yang berbatasan darat dengan RD Kongo: menyesuaikan hasil invesfigasi lanjutan dan  kondisi  di
e Risiko penyebaran di RD Kongo: SANGAT TINGGI lapangan


https://afro.who.int/countries/kenya/news/kenya-confirms-first-imported-bundibugyo-virus-disease-case-who-supports-control-efforts
https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2026-DON618
https://africacdc.org/download/bundibugyo-virus-disease-outbreak-situation-report-issue-no-33-june-19-2026/
https://insp.cd/category/sitrep/
https://health.go.ug/download/press-statement-uganda-declared-ebola-free-28th-july-2026/
https://sante.gouv.fr/actualites-presse/presse/communiques-de-presse/article/ebola-identification-d-un-1er-cas-chez-un-medecin-humanitaire-de-retour-de
https://x.com/moh_kenya
https://afro.who.int/countries/nigeria/news/nigeria-confirms-imported-case-ebola-bundibugyo-virus-disease
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SITUASI PENYAKIT VIRUS MARBURG

Situasi Global

Tidak ada penambahan konfirmasi di minggu ini.

Pada 29 Juni 2026, otoritas kesehatan Uganda terkait 1
kasus konfirmasi penyakit virus Marburg dengan 1
kematian di Uganda

Total kasus hingga 2 Juli 2026: 1 konfirmasi dengan 1
kematian di Uganda (CFR: 100%)

Faktor risiko: kontak dengan kelelawar/hewan/orang
terinfeksi virus Marburg

Situasi Indonesia

Belum ada konfirmasi Penyakit Virus Marburg di
Indonesia

Rekomendasi Penanggulangan

1.
2.

3.
4,

Pemantauan situasi global dan nasional
Pemantauan pelaku perjalanan dari negara
terjangkit

Penilaian risiko sesuai situasi

Komunikasi risiko penerapan PHBS pada pelaku
perjalanan

Sumber: WHO AFRO, WHO DONS, WHO

Persebaran Kasus dan Kematian Penyakit Virus

Marburg Tahun 2024-2026 (M42) Berdasarkan Negara

m Probable = Konfirmasi = Kematian

70
60
50
40
CFR
22, 7%
30
CFR
100%
) l . . .
0 -
Rwanda Tanzania Etiopia
(27 Sep - (20 Jan 2025 - (14 Nov 2025-
20 Des 2024) 13 Mar 2025) 26 Jan 2026)
Ket :

CFR dihitung dari total konfirmasi dan probable

CFR

100%

Uganda
(29 Juni 2026 -
saat ini)

<
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https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-news/item/2026-DON592
https://www.who.int/news-room/speeches/item/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing---2-july-2026
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SITUASI DEMAM LASSA

Tren Kasus Demam Lassa di Nigeria
Tahun 2015 - 2026 (M42)

mmm Konfirmasi m=m Kematian -——CFR
30.00%

25.00%

20.00%

15.00%

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

Rekomendasi Penanggulangan

vk wn =

Pemantauan situasi global dan nasional

Pemantauan pelaku perjalanan dari negara terjangkit

Deteksi dini melalui surveilans kasus dan binatang pembawa penyakit
Komunikasi risiko penerapan PHBS

Pengendalian tikus

Sumber: NCDC, WHO AFRO

Situasi Global

NIGERIA

* Tidak terdapat penambahan konfirmasi di minggu ini

» Tahun 2026 (M42) : 1.138 konfirmasi, 6 probable dan
268 kematian (CFR: 24%)

= Tahun 2025 : 1.148 konfirmasi, 9 probable dan 215 kematian
(CFR: 18,73%)

= Demam Lassa endemis di Nigeria

NEGARA SELAIN NIGERIA

» Tidak terdapat penambahan konfirmasi di minggu ini
= Tahun 2026 hingga M42 : 38 kasus dan 13 kematian

o Sierra Leone: 1 konfirmasi dan 1 kematian
o Guinea: 5 konfirmasi dan 1 kematian
o Liberia: 32 konfirmasi dan 11 kematian

Faktor risiko: sanitasi buruk, kontak dengan tikus Mastomys
terinfeksi

Situasi Indonesia
Belum ada kasus konfirmasi Demam Lassa di Indonesia
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http://ncdc.gov.ng
http://afro.who.int
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SITUASI CRIMEAN-CONGO HAEMORRHAGIC FEVER

Situasi Global

* Penambahan di M41-M42 2026: +2 konfirmasi di Pakistan
» Tahun 2026 (M42): 50 konfirmasi di 7 negara (Pakistan, Senegal,
Uganda, Mauritania, Spanyol, India, dan Albania)
= Tahun 2025: 495 konfirmasi di 8 negara (Afghanistan, Pakistan,
Senegal, Uganda, Namibia, Spanyol, India, dan Yunani)
» Tahun 2024: 347 konfirmasi di 4 negara
» CCHF endemis di Timur Tengah, negara Balkan, dan benua Afrika.
= Faktor Risiko:
o Kontak dengan kutu Hyalomma.
o Kontak darah/jaringan ternak saat menyembelih hewan
terinfeksi

o Riwayat perjalanan negara terjangkit.

Situasi Indonesia
Belum ada konfirmasi CCHF di Indonesia

Rekomendasi Penanggulangan

1. Pemantauan situasi global dan nasional _ _
2. Pemantauan pelaku geBaIanan dari negara terjangkit
3. Deteksi dini melalui SKDR dan surveilans sentinel PIE
4. Komunikasi risiko penerapan PHBS

*Data diakses
Sumber: WHO EMRO, WHO AFRO, Pakistan, Africa CDC

Distribusi CCHF Global
Tahun 2024-2026 (M42)*

Albania

2026: 1 konfirmasi
Spanyol :
2025: 3 konfirmasi \%ggnzl konfirmasi

2026: 4 konfirmasi

Mauritania
2026: 1 konfirmasi

Senegal
2024: 4 konfirmasi

2025: 2 konfirmasi, 1 kematian Uganda
2024: 16 konfirmasi

2026 : 8 konfirmasi

Afghanistan
2024: 271 konfirmasi

2025: 422 konfirmasi, 102 kematian

Pakistan
2024: 56 konfirmasi

2025: 58 konfirmasi
2026: 25 konfirmasi

India

2025: 4 konfirmasi, 4 kematian
2026 : 2 konfirmasi, 2 kematian

2025: 3 konfirmasi
2026 : 9 konfirmasi, 4 kematian

Namibia

2025: 1 konfirmasi, 1 kematian
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https://www.emro.who.int/afg/information-resources/infectious-disease-outbreak-situation-reports.html
https://www.afro.who.int/health-topics/disease-outbreaks/outbreaks-and-other-emergencies-updates
https://www.nih.org.pk/phb/weekly-bulletin
https://africacdc.org/thematic-area/surveillance-and-disease-intelligence/africa-cdc-weekly-event-based-surveillance/

PENYAKIT INFEKSI EMERGING LAINNYA

Nama Penyakit Informasi Keterangan

= Penambahan di M40 - M42 2026: +7 konfirmasi di Spanyol dan Cina
= Tahun 2026 (M42): 1.154 konfirmasi dari 5 negara (Amerika Serikat,
Listeriosis Australia, Selandia Baru, Spanyol, Cina, Selandia Baru, dan Australia) UPDATE
= Tahun 2025 : 1.601 konfirmasi dari 6 negara
= Faktor risiko: konsumsi makanan yang terkontaminasi

= Penambahan di M38-M42 2026 : 1 konfirmasi di Mauritania
= Tahun 2025 - 2026 (M42): 617 konfirmasi dari 4 negara (Mauritania, Rep. Afrika
Demam Rift Valley Tengah, Senegal, dan Uganda) UPDATE
= Faktor risiko: Kontak dengan nyamuk/hewan/orang terinfeksi dan riwayat
perjalanan ke negara terjangkit

= Tidak ada penambahan konfirmasi di minggu ini
= Tahun 2026 (M42): 1 konfirmasi tanpa kematian di Cina

Avian Influenza = Avian Influenza A(H7N7) telah dilaporkan pada manusia sejak tahun 1959 dan

AH7NT) bersifat sporadis
= Faktor risiko: kontak dengan unggas terinfeksi
= Tidak ada penambahan konfirmasi di minggu ini
= Tahun 2026 (M42) : 0 kasus
= Tahun 2025 : 9.146 konfirmasi di 11 negara (Brasil, Panama, Kuba, Uruguay, Peru,
Oropouche : . :
Kanada, Guyana, Jerman, Prancis, Austria dan Inggris)
= Faktor risiko: kontak dengan vektor pembawa virus Oropouche (nyamuk Culicoides
paraensis) terutama di daerah hutan dan perkotaan
Sumber: Africa CDC (africacdc.org); NIDSS Taiwan (nidss.cdc.gov.tw); NNDSS (nindss.health.gov.au), CDC (stacks.cdc.gov); WHO (who.int) .’
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