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1. Pendahuluan

a. Latar belakang penyakit

KASUS COVID-19 KAB.GRESIK

Perkembangan kasus terpapar Covid-19 Per Maret 2024

Bulan
No. Tahun " o :
Pasien Positif Meninggal Sembuh
1 2020 4.163 273 3.890
8 2022 9.492 20 9.460
4 2023 504 - 516
2 2024 17 - 17
b. Tujuan

1. Memberikan panduan bagi daerah dalam melihat situasi dan kondisi penyakit infeksi emerging
dalam hal ini penyakit Covid-19.

2. Dapat mengoptimalkan penyelenggaraan penanggulangan kejadian penyakit infeksi emerging
di daerah Kabupaten Gresik.

3. Dapat di jadikan dasar bagi daerah dalam kesiapsiagaan dan penanggulangan penyakit infeksi
emerging ataupun penyakit yang berpotensi wabah/KLB.

4. Memberikan perlindungan kepada masyarakat, mengurangi angka kesakitan dan kematian

2. Hasil Pemetaan Risiko

a. Penilaian ancaman

Penetapan nilai risiko ancaman Covid-19 terdapat beberapa kategori, yaitu T/tinggi, S/sedang,
R/rendah, dan A/abai, Untuk Kabupaten Gresik, kategori tersebut dapat dilihat pada tabel 1 di
bawah ini:

INo. [SUB KATEGORI

INILAI PER KATEGORIBOBOT (B)INDEX {Nxaﬂ

1

JRisiko Penularan dari Daerah Lain| RENDAH 40.00% 0.00

2

JRisiko Penularan Setempat | TINGGI 60.00% 92.50

Tabel 1. Penetapan Nilai Risiko Covid-19 Kategori Ancaman Kabupaten Gresik Tahun 2025
Berdasarkan hasil penilaian ancaman pada penyakit Covid-19 terdapat 1 subkategori pada
kategori ancaman yang masuk ke dalam nilai risiko Tinggi, yaitu :
1. Subkategori Risiko Penularan Setempat, alasan mobilitas masyarakat dan kepadatan
pendiduk
2. Jumlah penduduk lebih dari 60 tahun dalam 1 tahun terahir
b. Penilaian Kerentanan
Penetapan nilai risiko Kerentanan Covid-19 terdapat beberapa kategori, yaitu T/tinggi, S/sedang,

R/rendah, dan A/ abai, kategori tersebut dapat dilihat pada tabel 2 di bawah ini:

INo. |SUB KATEGORI NILAI PER BOBOT INDEX
KATEGORI (B) (NXB)
1 JKARAKTERISTIK PENDUDUK 20.00% 41.31
2 JKETAHANAN PENDUDUK RENDAH 30.00% 0.00
3 [KEWASPADAAN KAB/KOTA TINGGI 20.00% 85.71
4 Eunjungan Penduduk Ke Negara/ Wilayah RENDAH 30.00% 33.33
erisiko




Tabel 2. Penetapan Nilai Risiko Covid-19 Kategori Kerentanan Kabupaten Gresik Tahun 2025
Berdasarkan hasil penilaian kerentanan pada penyakit Covid-19 terdapat 1 subkategori pada
kategori kerentanan yang masuk ke dalam nilai risiko Tinggi, yaitu :
1. Subkategori KEWASPADAAN KAB/KOTA, alasan Adanya pelabuhan internasional, terminal,
stasiun dan terminal yang setiap hari beroperasi

c. Penilaian kapasitas
Penetapan nilai risiko Kapasitas Covid-19 terdapat beberapa kategori, yaitu T/tinggi, S/sedang,

R/rendah, dan A/ abai, kategori tersebut dapat dilihat pada tabel 3 di bawah ini
INo. |SUB KATEGORI NILAI PER BOBOT INDEX
KATEGORI (B) (NXB)
1 Anggaran Kewaspadaan dan Penanggulangan RENDAH 25.00% 10.00
2 |Kesiapsiagaan Laboratorium TINGGI 8.75% 96.43
3 |Kesiapsiagaan Puskesmas TINGGI 8.75% 100.00
- IKesiapsiagaan Rumah Sakit TINGGI 8.75% 100.00
5 [Kesiapsiagaan Kabupaten/Kota TINGGI 8.75% 88.33
6 [Surveilans Puskesmas TINGGI 7.50% 97.25
7 [Surveilans Rumah Sakit (RS) TINGGI 7.50% 100.00
8 [Surveilans Kabupaten/Kota 7.50% 49.00
9  [Surveilans Balai Kekarantinaan Kesehatan TINGGI 7.50% 100.00

BKK)

10 E:’romosi RENDAH 10.00% 10.42

Tabel 3. Penetapan Nilai Risiko Covid-19 Kategori Kapasitas Kabupaten Gresik Tahun 2025

Berdasarkan hasil penilaian kapasitas pada penyakit Covid-19 terdapat 2 subkategori pada
kategori kapasitas yang masuk ke dalam nilai risiko Rendah, yaitu :

1. Subkategori Anggaran Kewaspadaan dan Penanggulangan, alasan Gap antara biaya yang

diperlukan dengan yang disiapkan

2. Subkategori Promosi, alasan kurangnya Publikasi baik cetak maupun elektronik terkait Covid

dalam 1 tahun terakhir

d. Karakteristik risiko (tinggi, rendah, sedang)

Penetapan nilai karakteristik risiko penyakit Covid-19 didapatkan berdasarkan pertanyaan dari
pengisian Tools pemetaan yang terdiri dari kategori ancaman, kerentanan, dan kapasitas, maka di
dapatkan hasil karakteristik risiko tinggi, rendah, dan sedang. Untuk karakteristik resiko Kabupaten
Gresik dapat di lihat pada tabel 4.

[Provinsi Jawa Timur
Kota |Gresik
[Tahun 2025

RESUME ANALISIS RISIKO COVID-19

[KERENTANAN 29.33
ANCAMAN 55.50
[KAPASITAS 63.23
[RISIKO 39.59

IDerajat Risiko

Tabel 4. Penetapan Karakteristik Risiko Covid-19 Kabupaten Gresik Tahun 2025.
Berdasarkan hasil dari pemetaan risiko Covid-19 di Kabupaten Gresik untuk tahun 2025,
dihasilkan analisis berupa nilai ancaman sebesar 55.50 dari 100, sedangkan untuk kerentanan
sebesar 29.33 dari 100 dan nilai untuk kapasitas sebesar 63.23 dari 100 sehingga hasil perhitungan
risiko dengan rumus Nilai Risiko = (Ancaman x Kerentanan)/ Kapasitas, diperoleh nilai 39.59 atau
derajat risiko RENDAH




3. Rekomendasi

i)

IMengoptimalkan promosi
kesehatan melalui media sosial
( Facebook, instagram, youtube [SDK
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TAHAPAN MEMBUAT DOKUMEN REKOMENDASI DARI HASIL ANALISIS RISIKO PENYAKIT

COVID-19
Langkah pertama adalah MERUMUSKAN MASALAH
1. MENETAPKAN SUBKATEGORI PRIORITAS
Subkategori prioritas ditetapkan dengan langkah sebagai berikut:

a. Memilih maksimal lima (5) subkategori pada setiap kategori kerentanan dan kapasitas

b. Lima sub kategori kerentanan yang dipilih merupakan subkategori dengan nilai risiko kategori
kerentanan tertinggi (urutan dari tertinggi: Tinggi, Sedang, Rendah, Abai) dan bobot tertinggi

c. Lima sub kategori kapasitas yang dipilih merupakan subkategori dengan nilai risiko kategori
kapasitas terendah (urutan dari terendah: Abai, Rendah, Sedang, Tinggi) dan bobot tertinggi

2. Menetapkan Subkategori yang dapat ditindaklanjuti

a. Dari masing-masing lima Subkategori yang dipilih, ditetapkan masing-masing maksimal tiga

subkategori dari setiap kategori kerentanan dan kapasitas.

b. Pemilihan tiga subkategori berdasarkan bobot tertinggi (kerentanan) atau bobot terendah

(kapasitas) dan/atau pertimbangan daerah masing-masing.

c. Untuk penyakit MERS, subkategori pada kategori kerentanan tidak perlu ditindaklanjuti

karena tindak lanjutnya akan berkaitan dengan kapasitas.

d. Kerentanan tetap menjadi pertimbangan dalam menentukan rekomendasi.

Tabel Isian :

Penetapan Subkategori prioritas pada kategori kerentanan

No | Subkategori Bobot Nilai Risikol
1 JKEWASPADAAN KAB/KOTA 20.00%] TINGGI
P [KARAKTERISTIK PENDUDUK 20.00%
3  [KETAHANAN PENDUDUK 30.00%| RENDAH
4 |Kunjungan Penduduk Ke Negara/ Wilayah Berisiko 30.00%] RENDAH

Penetapan Subkategori yang dapat ditindaklanjuti pada kategori kerentanan

No Subkategori [Bobot|Nilai Risiko]
1 Tidak dapat diintervensi
2
3

Penetapan Subkategori prioritas pada kategori kapasitas

No Subkategori Bobot [Nilai Risiko)
1 Anggaran Kewaspadaan dan Penanggulangan 25.00%] RENDAH
2 |Promosi 10.00%| RENDAH
3 ISurveilans Kabupaten/Kota 7.50%
4 |Kesiapsiagaan Laboratorium 8.75% | TINGGI
5 [Kesiapsiagaan Puskesmas 8.75%| TINGGI

Penetapan Subkategori yang dapat ditindaklanjuti pada kategori kapasitas

No | Subkategori Bobot |Nilai Risiko|
1 JPromosi 10.00%| RENDAH
2
3
3. Menganalisis inventarisasi masalah dari setiap subkategori yang dapat ditindaklanjuti

a. Memilih minimal satu pertanyaan turunan pada subkategori prioritas dengan nilai jawaan

paling rendah/buruk

b. Setiap pertanyaan turunan yang dipilih dibuat inventarisasi masalah melalui metode 5M (man,

method, material, money, dan machine)
Kerentanan

INo|Subkategori Man |Method aterial Money

IMachine

1 [Tidak dapat diintervensi




Kapasitas

INojSubkategori [Man IMethod Fllaterial IMoney IMachine
1 |Promosi [Kesmas, P2P | Media b, - -
elektronik nstagram,
Y outube
P
3
4. Poin-point masalah yang harus ditindaklanjuti
1 Promosi kewaspaan penyakit PD3I
2
3
4
B

5. Rekomendasi

SUBKATEGORI REKOMENDASI
Melaksanakan peningkatan
kapasitas promosi kesehatan

PIC TIMELINE KET

Desember

3

4

5

6. Tim penyusun

INo |Nama Mabatan Jinstansi

1 |dr Puspitasari whardani  |Kepala Bidang P2P |Dinas Kesehatan
2 Muhammad Hafidz [Pengelola Program Surveilans  |Dinas Kesehatan
g | ]




