
REKOMENDASI

CoviDI19

DINAS KESEHATAN RABUPATEN PARIGI MOUTONG
2026



1. Pendahuluan

a. Latar belakang penyakit

Coroiiavirus  disease  2019  (Covid--i9}  Adalah  penyakit  menular  yang  disebabkan  oleh
Severe Acute  Respiratory  Syndrome  Coronavirus  2  (SARS-CoV-2).  SARS-CoV-2  merupakan
coronavirus jenis baru yang belum pemah diidentifikasi sebelumnya pada manusia. Ada setidak
nya  dua  jenis  coronavirus  yang  diketahui  menyebabkan  penyakit  yang  dapat  menimbulkan

gejala berat seperti Middle East Respiratory Syndrome (MERS) dan Severe Acute Respiratory
Syndrome (SAFts). Tanda dan gel.a!a umum infeksi Covid-19 antara lain gangguan pernapasan
akut seperti  demam,  batuk dan  sesak napas.  Masa  inkubasi  rata-rata  5-6  hari  dengan  masa
inkubasi terpanjang  14 hari.  Pada kasus Covid-19 yang berat dapat menyebabkan pneumonia,
8indrom pemapasan akut, gagal ginjal, dan bahkan kematian.

Kab.   Parigi   Moutong   berdasarkan   hasil   pemetaan   Risiko   penyakit  Covid-19,   masuk
da!am kategori Rendah, namun ada beberapa factor Risiko yang periu ditindak lanjuti sehingga
tidak masuk dalam kategori sedang, Oleh karena itu, maka perlu disusun rekomendasi sebagai
acuan dalam tindak lanjutnya.

b. Tujuan

1.    Memberikan panduan bagi daerah dalam melihat situasi dan kondisi penyakit infeksi
emerging da!arr! hal ini penyakit Co\,Jid-19.

2,    Dapat mengoptimalkan penyelenggaraan penanggulangan kejadian penyakit infeksi
emerging di daerah Kabupaten Parigi Moutong.

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

4.     Menjadi Panduan bagi pengelola program di Dinkes Kab.  Parigi Moutong dalam
meningkatkan kapasitas dalam menghadapi ancaman Penyakit Covid-19.

2. Hasif Pemetaan Risiko

a. Penilaian ancaman

Penetapan  niiai  risiko  ancaman  Covid-19 ferdapai beberapa  kategofi,  yaitu  T/tinggi,  S;'seciang,
R/rendah,  dan A/abai,  Untuk Kabupaten  Parigi Moutong,  kategori tersebut dapat dilihat pada tabel  1
di bawah ini:

NO. UB KATEGORI NILAI PER KATEGOR OBOT (a NDEX (NXB)

1 Risiko Penularan dari Daerah Lain RENDAli fi_I,.tJ  :J`i:,-!f 3 I.J i:L-:,ic?

Risiko Penularan Setempat i.-i,I_: FL.i   .:i.
-:                  ::-'

l?7,;1t3,i.`i

Tabel  1. Penetapan Nilai Risiko Covid-19 Kategori Ancaman Kabupaten Parigi Moutong Tahun 2026

Berdasarkan  hasil  penilaian  ancaman  pada  penyakit  Covid-19  terdapat  1   subkategori  pada
kategori ancaman yang masuk ke dalam nilai risiko Sedang, yaitu :

1.     Risiko  Penularan  Setempat,  karena  masih  ditemukan  kasus  kofirmasi  Covid-19  dalam  1  tahun
terakhir.



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 peda fabe! 2 di bawah ini:

No. uB KATEGORI NILAI PERKATEGORl BOBOT(a) INDEX(NXB)

1 KARAKTERISTIK PENDUDUK RENDAH 2lf:L_€j;i;;3%
• i  i:: .  'i  5;

KETAHANAN PENDUDUK RENDAH •'..     ``:.i         ` f3  i:.,r:i

3 KEWASPADAIN KAB/KOTA RENDAH •::   .   :    , 2,,i   i;.3

Kunjungan Penduduk Ke Negara/ Wilayah RENDAH :::i:f`grJS,(?;i„` ?i.,3r:;

Berisiko

Tabel 2.  Penetapan Nilai Risiko Covid-19 Kategori Kerentanan Kabupaten Parigi Moutong Tahun
2026

Berdasarkan  hasil  penilaian  kerentanan  pada  penyakit  Covid-19  terdapat  0  subkategori  pada
kategori kerentanan yang masuk ke dalam nilai risiko Tinggi.

c. Periiiaiaii kapasi`tas

Penetapan  nilai  risiko  Kapasitas  Covid-19  terdapat beberapa  kategori,  yaitu T/tinggi,  S/sedang,
R/rendah, dan AI abai, kategori tersebut dapat dilihat pada tabel 3 di bawah ini

No. UB RATEGORI I           NiLAI PERKATEGORI BOBOT(a) iNDEX(NXB)

1 ggaran Kewaspadaan dan Penanggulangan RENDAH :25?ttcf:,gg`3;'`;-i (3  ,3iJ

Kesiapsiagaan Laboratorium TINGGI
.V3!'£(rg®f.!fu

-:        -           ..

Kesiapsiagaan Puskesmas TINGGI 3.:f'.Et,`y;,`;
-i,i,£,`j:!!;:`,

Kesiapsiagaan Rumah Sakit TINGGl 8},F8Sj,!? 9.5.£i.S,

5 Kesiapsiagaan Kabupaten/Kota i3,?'-g}C!,,{:
-             .`-,

• urveilans Puskesmas TINGGI 7~    £-Jf i:i i§f r;} €; 8  rJ i3

urveilans Rumah Sakit (RS) TINGGl ng 1  (:; L3   i:I)3

Surveilans KabupatenAlota RENDAH ¥'5f`?JR,,,¢r 2r±   :='F=i

urveilans Balai Kekarantinaan Kesehatan TINGGl L        ``             I-
•`:i:,j!:?!1i:;,i:i

(BKK)

10 Promosi TINGGI ',ii=l=,\:i,C;,:i/:i +i fj€i  GO

Tabel 3.  Penetapan Nilai Risiko Covid-19 Kategori Kapasitas Kabupaten Parigi Moutong Tahun 2026



Berdasarkan   hasil  penilaian  kapasitas  pada  penyakit  Covid-19  terdapat  1   subkategori  pada
kategori kapasitas yang masuk ke dalam nilai risiko Rendah, yaitu :

1.    Subkategori Anggaran Kewaspadaan dan Penanggu!angan, karena  tidak ac!a anggarar!
yang disiapkan untuk memperkuat kewaspadaan, kesiapsiagaan dan penanggulangan KLB
termasuk Covid-19 di Kab. Parigi Moutong

d. Karakteristik risiko (tlnggi, rendah, sedang}

Penetapan  ni!ai  karakteristik  risiko  penyakit  Covid-19  didapatkan  berdasarkan  pertanyaan  dari

pengisian  Tools  pemetaan  yang  terdiri  darj  kategori  ancaman,  kerentanan,  dan  kapasitas,  maka  di
dapatkan  hasil  karakteristik  risiko tinggi,  rendah,  dan  sedang.  Untuk karakteristik  resiko  Kabupaten
Parigi Moutong dapat di lihat pada fabel 4.

Provinsi u]awesi Tengah

Kota arigi Moutong

rahun F026

Tabel 4. Penetapan Karakteristik Risiko Covid-19 Kabupaten Parigi Moutong Tahun 2026.

Berdasarkan hasil dan. pemetaan risiko Covid-19 di Kabupaten Parigi Moutong untuk tahun 2026,
dihasilkan  analisis  berupa  nilai  ancaman  sebesar  24.00  dari   100,   sedangkan  untuk  kerentanan
sebesar 8.36 dari  100 dan  nilai  untuk kapasitas sebesar 63.54 dari  100  sehingga  hasil  perhitungan
risiko  dengan  rumus  Nilai  Risiko  =  (Ancaman  x  Kerentanan)/  Kapasitas,  diperoleh  nilai  26.32  atau
derajat risiko P`ENDAH

3. Rekomendasj

NO SUBRATEGOFtl REKOMENDASI Plc TIMELINE KET

1 Kunjungan Penduduk ke elakukan pertemuan Koordinasi Surveilans gustus -
Negara/ Wilayah Berisiko Bersama Dinas Perhubungan/ Dinkes Desember

igrasi terkait data jumlahPenumpangdaridaerahteriangki 026

ngggaran dvokasi kepada Tim Survei[ans gustus -
Kewaspadaan dan Penganggaran Daerah tenfang Dinkes Desember
Penanggij!angan Kesiapan Anggaran C,avid-19 026
Promosi Kesehatan elaksanakan Publikasi tentang urveilans gustus -

Penyakit Covid-19 di media dan Dinkes Desember
Dapat diakses oleh masyarakat 026



Parigi, 06 Juli 2026

Pit, Kepala Dinas Kesehatan
Kab.  Parigi Moutong

a+\tt ARLiN, SKM.,  MAP
NIP.197805221997031004



TAHAPAN MEMBUAT DOKUMEN REKOMENDASI DAFtl HASIL ANALISIS RISIKO PENYAKIT
COVID-19

Langka# perEE.rna ada]ah REERUMUSKAH REASALAH

1. MENETAPRAN SUBKATEGORI PRIOFtlTAS

Subkategori prioritas ditetapkan dengan langkah sebagai berikut:

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

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

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

2. Menetapkan SL!bkafegori yang dapat ditindak!anjuti

a.     Dari masing-masing lima Subkategori yang dipilih, ditetapkan masing-masing maksimal tiga
subkategori dart setiap kategori kerentanan dan kapasitas.

b.    Pemilihan tiga subkategori berdasarkan bobot tertinggi (kerentanan) atau bobot terendah
(kapasitas) dan/atau pertimbangan daerah ma§ing-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 menenfukan rekomendasi.

Tabel lsian :

Penefapan Subkategori priori{as pada kategori kerenfarian

No Subkategori Bohot Njlai Risiko

1 KETAHANAN PENDUDUK 30.00% RENDAH

Kunjungan Penduduk Ke Negara/ Wilayah Berisiko 30.00% RENDAH

RARAKTERISTIK PENDUDUK 20.00% RENDAH

KEWASPADAAN KAB/KOTA 20.00% RENDAH

Penetapan Subkategori yang dapat ditindaklanjuti pada kategori kerentanan

NO Subkategori Bobot Nilai Risiko

1 Kunjungan Penduduk Ke Negara/ Wilayah Ben.siko 30.00% RENDAH

KEWASPADAAN KAB/KOTA 20.00% RENDAH



Penetapan Subkategori prioritas pada kategori kapasitas

No Subkategori Bobot Nilai Risiko

1 urveilans Kabupaten/Kota 7.50% RENDAH

nggaran Kewaspadaan dan Penanggulangan 25.00% RENDAH

Kesiapsiagaan Kabupaten/Kota 8.75% §EBAP,!§

Kesjapsiagaan Laboratorium 8.75% TINGGI

5 Kesiapsiagaan Puskesmas 8.75% TINGGl

Penetapan Subkategori yang dapat ditindaklanjuti pada kategori kapasifas

No Subkategori Bobot Ni[ai  Risiko

1 urveilans Kabupaten/Kota 7.50% RENDAH

2 nggaran Kewaspadaan dan Penanggulangan 25.00% RENDAH

3 Kesiapsiagaan Kabupaten/Kota 8.75% sEffEjifeRE®

3. Menganalisis inventarisasi masalah dari setiap subkategori yang dapat ditindaklanjuti

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

b.    Setiap pertanyaan turunan yang dipilih dibuat inventarisasi masalah melalui metode 5M (man,
method, material, money, dan machine)

Kerentanan

N ubkategori Man ethod ate,ial Oney Machine

1 Kunjungan Penduduk im Surveilans belum Belum ada Belum adanya SOP
Ke Negara/ Wiiayah Melakijkari koordinasi erferrluan Koordinasi antara
Berisiko Dengan Dinas Perhubungan Koordinasi antara inkes dan dinas

lmigrasi terkait rerata inkes dan dinas erhubungan terkait
Frekuensi transportasi massal rhubungan nformasi jumlah
ari daerah endemis /terjangki enumpang dari

(luar/dalam negeri,) dalam satu ilayah terjangkit
ahun terakhir avid-19

2 Kewaspadaan Kab/ im surveilans belum Belum ada

I

Kota elakukan koordinasi lintas rtemuan
ektor dalam periksaan pintu oordinasi dinkes

asuk terkait transportasiiimumanarkabiipatenenganfrekuensisetiapminggu an lintas sektor



Kapasitas

N ubkategori an etllod Material
proney

Machine

1 Surveilans Kabupaten Petugas Survei!ans dinkes dan elakukan respon alert di
Kota uskesmas yang belum plikasi SKDR <24 jam

erespon alert < 24 jam leh masing maslnguskesmas

2 nggaran im Perencanaan Dinas enganggaran Dinas
Kewaspadaan `esehatan Kab. Parig! Moljtong Kesehatan masih
an Penanggulangan elum memasukkan Anggaran erprinsip pagu

ewaspadaan/ penanggulanganenyakitCovid-19 belumnya

3 Kesiapsiagaan im TGC yang belum elum menerbitkan
Kabupaten emenuhi 5 unsur di Dinas ebijakan kekewaspadaan
Kota esehatan dan yang belum avid-19 ferbaru oleh

emiiliki sertefikat pelatihan epala Daerah
eha beliim adanya kebijakan eningkatkan Kapasita8
ewaspadaan Covid-19.i tugas TGC di dinasesehatandanruskesmas

4. Poin-point masatah yang harLis ditindaklanjuti

5. Rekomendasi

NO SuBRATEGORl REKOREENDAsl Plc TIMELINE KE1.

1 Kunjungan Penduduk Ke Melakukan Pertemuan Koordinasi Bel-sama urvejlans gustus -
Negara/ Wilayah Berisiko Dinas Perhubungan Terkait data jumlah Dinkes Desember

Penumpang dari daerah teriangkjt. 026

urveilans Kabupaten/Kota e!akukan monitoring setiap hari Selasa minggu urveilans gustus -
er]'alan ke Puskesmas dalam Yen.fikasi Alert Dinkes Desember
24 jam. 026

3 nggaran Kewaspadaan dan dvokasi kepada TiiTi Penanganggaran Daerari urveilaris gustus -
Penanggulangan entang Kesiapan Anggaran Covid 19 Dinkes Desember026

Kesiapsiagaan Kabupaten/ Peningkatan Kapasitas Petugas TGC baik di urveilans gustus -
Kotai Dinas Kesehatan Dan Puskesmas Menerbitkan Dinkes esember

Edaran Terbaru Kebijakan kewaspadaan 026
a-vid-19 0ieh kepaia DaeFah



6. Tim penyusun

NO Nana abatan Instansi

1 Nurhasni, SKM.,  MAP PJ.  Epidemiologi Kesehata Dinkes Kab.  Parimo

Kartika Noviazada, SKM Epidemiologi KesehatanhliPertama Dinkes Kab.  Parimo


