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KEMEMNTERIAN

l: rEsoak TREND HARIAN COVID-19 DI INDONESIA PER 30 JUNI 2021
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Kasus baru harian Covid-19 di Indonesia :

25 JUNI 2021

: 18.872 Kasus

26 JUNI 2021 : 21.095 Kasus
27 JUNI 2021 : 21.342 Kasus
28 JUNI 2021  :20.694 Kasus
BANTEN EEEf  JAWA TENGAH B BENGKULU : 66% 29 JUNI 2021 - 20.467 Kasus
DKI JAKARTA : JAWA TIMUR :79%  KEPULAUAN RIAU : 65% ) '
JAWA BARAT EFA LAMPUNG 173%  KALIMANTAN TIMUR  :62% 30 Juni 2021 - 21.807 Kasus
D.l YOGYAKARTA :BEP KALIMANTAN BARAT : 68%



RUMAH SAKIT RUJUKAN COVID-19

984 RS 132 RS Rujukan Covid-19 SK Menkes
852 RS Rujukan Covid-19 SK Gubernur

TOTAL RS DI INDONESIA = 3.050

RS RUJUKAN COVID-19 = 984 RS
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No. Kepemilikan Jumlah

JATENG == 1 |Kemenkes 29
e 2 |Kementerian Lain 14
3 |PEMDA 513

e S ' 4 [TNIPOLRI 86

5 |BUMN 14

6 |Swasta 328

Total 984
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Sumber : RS Online Yankes 30 Juni 2021 dan Dinkes Prov



KAPASITAS PERAWATAN COVID-19 TELAH DITINGKATKAN UNTUK

MENGANTISIPASI PENINGKATAN JUMLAH KASUS c{ ; GERMAS

Arahan Menkes untuk

meningkatkan kapasitas SAMPAI DENGAN
hingga 40% TT COVID

Arahan Kemenkes Isolasi dan ICU
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e==nTERSEDIA e==TERPAKA| e===BOR

Tempat tidur COVID di Indonesia sejak 17 Mei 2021 bertambah
Sumber: RS Online 30 JUNI 2021 Pukul 13.00 WIB, Dinkes Prov 24381 TT menjadi 103.986 TT pada tanggal 30 Juni 2021



GRAFIK RASIO KETERPAKAIAN TT ISOLASI DAN INTENSIF COVID

DI RS PER PROVINSI INDONESIA = 74,0 %
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6 provinsi BOR 60- 80%

Sumber: RS Online 30 JUNI 2021 Pukul 13.00
WIB ,Dinkes Prov
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o’ weme KETERSEDIAAN TEMPAT TIDUR ISOLASI DAN INTENSIF COVID-19
‘ REPUBLIK

oo PROVINSI TERTINGGI

BOR ISOLASI TERTINGGI PROVINSI DI INDONESIA

Jumlah TT Isolasi 11-Jan = Jumlah TT Isolasi Hari Ini  —#=% Keterpakaian TT Isolasi
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DKI Jakarta Banten Jawa Barat DI Yogyakarta Jawa Tengah Jawa Timur  Lampung Bengkulu Kalimantan Kepulauan Kalimantan PapuaBarat Sumatera Sumatera Jambi
Barat Riau Timur Selatan Barat

BOR INTENSIF TERTINGGI PROVINSI DI INDONESIA
Jumlah TT Intensif 11-Jan mEMJumlah TT Intensif Hari Ini =—#=% Keterpakaian TT Intensif
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DKl Jakarta  Jawa Barat Banten DI Yogyakarta Jawa Tengah Kalimantan Maluku Utara Jawa Timur Kalimantan Lampung Gorontalo Sumatera Bangka Kepulauan Sumatera
Timur Barat Selatan Belitung Riau Barat

Data RS Online pukul 09:00 WIB
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BOR ISOLASI KAB/KOTA DI SEKITAR JAKARTA (BODETABEK)

Jumlah TT Isolasi 11-Jan = Jumlah TT Isolasi Tersedia

=—% Keterpakaian TT Isolasi
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BOR INTENSIF KAB/KOTA DI SEKITAR JAKARTA (BODETABEK)
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Data RS Online pukul 09:00 WIB
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STRATEGI KEMENTERIAN KESEHATAN MENANGANI d
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< Scaling up testing SURGE \1 “  Menjamin _ < Penguatan sistem
di seluruh CAPACITY / ketersediaan vaksin data dan informasi

Indonesia . SAOH Iog:ﬁ(’rik ) kesehatan nasional
< Meningkatkan ¢ | MCICEISI % Tatalaksana Covid-
distribusi vaksin 19 sesuai dengan
pelacakan beridiah .
kontak erat be,f(C'C' enga pedoman
% Strategi surveilans o penanganan

“ Mengaktifkan Peran
Serta Ibu Rumah
Tangga, PKK, Para
Pemuka Agama serta
Kampung Siaga
sebagai wadah
masyarakat untuk

< Akselerasi vaksinasi:
e Vaksinasi massal

Vaksinasi gotong

royong

% Meningkatkan
fasilitas isolasi
mandiri dan
terpusat

genomik untuk COVID-19 terbaru

mendeteksi strain
baru virus SARS-
COV2

% Meningkatkan
kapasitas layanan
di RS (tfempat tidur, mempromosikan dan
tenaga kesehatan, menghimbau ttg

alat kesehatan, VAKS|NAS| Protokol Kesehatan

dan obat + Lebih Mendisiplinkan
Sanksi agar 3 M
dijalankan dengan
baik

DETEKSI DINI




SURGE CAPACITY

STRUCTURE

Fasilitas Ruang Perawatan

KESIAPAN STAFE
KAPASITAS KONVENSIONAL,

KAPASITAS CADANGAN Sumber Daya Manusia
DAN KAPASITAS KRISIS DALAM

MENGHADAPI LONJAKAN KASUS

COVID-19 STUFF

Logistik (APD, Obata-obatan dan BMHP)
dan Peralatan (Alkes dan Non Allkes)

SYSTEM

Kebijakan dan Proses Manajemen




KEBIJAKAN FASILITAS PELAYANAN KESEHATAN «

MENGAHADAPI PANDEMI COVID-19

SE Menteri Kesehatan Nomor
HK.02.02/11/2021tentang Peningkatan
Kapasitas Perawatan Pasien Covid-19

pada Rumah Sakit Penyelenggara
Pelayanan Covid-19

PENINGKATAN
KAPASITAS
RUANG ISOLASI

MENERAPKAN
PROTOKOL
KESEHATAN DAN

Hk.01.07/Menkes/1591/2020 Tentang

SK Menteri Kesehatan Nomor g
Protokol Kesehatan Di Fasilitas i

KEPUTUSAN MENTER] KESEHATAN REPUBLI INDONESIA
NOMOR HX.01.07/MENKES/1591/2020

Pelayanan Kesehatan DIm Rangka
Pencegahan Dan Pengendalian
Covid-19

PROTOKOL KESEHATAN Di TAS PELAYANAN KESEHATAN
DALAM RANGKA PENC] AN DAN PENGENDALIAX
(CORONA VIRUS DISEASE 2019 ICOVID- 190

SK Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor
Hk.01.07/Menkes/413/2020 Tentang
Pedoman Pencegahan Dan
Pengendalian Covid-19

Terapi
Covid-19

PENGENDALIAN

PEDOMAN
.- PENCEGAHAN DAN i
CORONAVIRUS DISEAS

(COVID-19)

£ Kementenan Kesenatan RS
22020

ADAPTASI KEBIASAN
BARU DI RUMAH SAKIT

Manajemen Kasus
dalam Tatalaksana

' KEMENTERIAN (&
KESEHATAN
_ ‘ REPUBLIK Gerakan Masyarakar

INDONESIA S

| —
_‘ DO A
-5k
PEDOMAN PENYELENGGARAAN
RUMAH SAKIT LAPANGAN/
DARY

SK Menteri Kesehatan

Nomor HK.01.07/Menkes/230/2021
Tentang Pedoman Penyelenggaraan
Rumah Sakit Lapangan/

Rumah Sakit Darurat Pada Masa
Pandemi Covid-19

PANDUAN TEKNIS
PELAYANAN RUMAH SAKIT

PADA MASA ADAPTASI
KEBIASAAN BARU

Panduan Teknis Pelayanan Rumah
Sakit Pada Masa Adaptasi
Kebiasaan Baru
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Protokol tatalaksana
Terapi Covid-19
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INDONESIA PENINGKATAN KAPASITAS RUANG PERAWATAN COVID-19

SE Menkes No. HK 02.01/Menkes/11/2021
Peningkatan Kapasitas Perawatan Pasien Corona
Virus Disease 2019 Pada RS Penyelenggara
Pelayanan Corona virus Disease 2019 (Covid 19)

MENTERI KESEHATAN
REPUBLIK INDONESIA

Yth

1 Gubemur

2 Bup-l.JVYahkotD

3 KeP81+ Dina. Keaehatan De~ Provinal

o4 Kepal- Dines Kesehat.n Daet'WI Kaoupet.nl'Koca

5 Kepala/Oitektur RumllhSakll Penyelengga_...Fl'elayllnanCOV1D--19
6 Ketua PehlrnpunanRumah SakM Seluruh Indo,ne.s.e (PERSI) Ketua
7 AaoelaslRumah Sakit TNIIPOLRI

8 Ketua Asosiasl Rumah Sakd Daerah (ARSADA)

9 Ketue lA\soma‘) Rumoh Sak,t Swasta Indonea. (ARSS()

10 Ketua S,'., Rumah Sakft Vertdca Indoness  (ARVI)

11 KetuaAssos,.. Rum,ih Sak;.ltPerguruan Tinggi Nege,-1(ARSPTN)

12 Ketl4Aaos.a., Rumah Sak.4lsl'm Nahdlatul Ulama{ARSINU) Ket\la .-....0
13 Rumah SakJI Alay,yah Muhammad.ryah (AASAMU)

di Nluruh Indone.aa

SURAT EDARAN NOMORHK 02
01/MENKESf 12021

TENT ANG
PENINGKATAN KAPASITAS PERAWATAN PASIEN CORONAV/RUSDISEASE20111
(COVID-111) PADA  RUMAH SAKJT PENYELENGGARA PELA
YANAN CORONA VIRUS DISEASE 2019 (COVID-HI)

Menglngal adanya kecenderungan es-~ kaa-14 COVIO-19 yang -"OOI, ct.mane
menurvt 6-13 yong dilanslr oteh laman  bttm |Anf'o:ksrome,,pu,ckmtlifcr.s- go KS( sompal dongan
~I 10 Janu.n 2021 JUffIMI k.aaua poaftf COVID-19 d1 Inctonea leah n.ncapait 82.'8 000
ka:sua, dan lefcatait 24 12Q kaau rnentnggal dun,a dergan t.s,gkatk9rnat.n 2.9 dbutuhkan
anlla~M  benJpe keblJakan penlngk8tain kete~kapasltaa 1-npat bdUt peda rum.ah sak.rt
penye'8nggara petiaya~ COV10-19yang ada O~h aebab rtu Pemenntah Oe&nlh perlu mengambll
lengkah cepet dengen mehbalkan
~ n.nah  saktt penve'9nggara pea.yanan COvID-19 di w,Laya;imn,ng..m.as.ng
dalam mernanutu kebuluh-,  Kkllpaa,ta,d.ernpattidur dwn.-caud

Surat Ed..--n ,n  bertuJuan untuk mombonQn dukunpn pon,onuh ket>1,.1tul'llIM'l tempat bdur
pewluan begl paaten COVID-19 terutame dengen ge,-la aeic:tng c:tenberat/knlla padarumah aak:.l

penyetenggere pelayanan COVIO-19
Aenglngat ketentuan

1 Undlang-Undang Nomor 4 Tahun 19&4 tentang Wabah P~klt Menular (Lemberan Negara
Repubtik Indonesss  Tahun 1984  Nomor 20. Tambahan |..embaran Negara Repubhk tndonesla
Nornor 3237)

Zona 1 (merah) : BOR Covid diatas 80%
Mengkonversi Minimal 40% dari TT Rawat Inap untuk pasien Covid 19

Mengkonversi Minimal 25% ICU dari Ruang Rawat Inap yang dikoneversi
untuk Ruang Rawat Inap Covid

Zona 2 (Kuning) : BOR Covid diatas 60 - 80%

Mengkonversi Minimal 30% dari TT Rawat Inap untuk pasien Covid 19
Mengkonversi Minimal 15% ICU dari Ruang Rawat Inap yang dikoneversi
untuk Ruang Rawat Inap Covid

Zona 3 (hijau) : BOR Covid dibawah 60%
Mengkonversi Minimal 20% dari TT Rawat Inap untuk pasien Covid 19

Mengkonversi Minimal 10% ICU dari Ruang Rawat Inap yang dikoneversi
untuk Ruang Rawat Inap Covid

seluruh rumah sakit yang menyelenggarakan pelayanan Covid 19 meningkatkan
kapasitas ruang rawat bagi pasien COVID-19 dengan melakukan alih
fungsi/konversi TT selama masa pandemi



MANAJEMEN KASUS MENGURANGI BEEBAN RS

Perawatan Pasien COVID-19 Berdasarkan Gejala
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Isolasi mandiri di rumah:
Fasilitas iscolasi

Fasilitas isolasi
Permmerintah:
iIsolasi mandiri di rasmah

HOUACU RS Rujukan

Pemerintah bagi yang memenuhi
. RS Rujulkan
- Favipsrave stau Rermciessivir 2000mpiy - Fawviporarsir atass Rormodesivir
- Azitromisin - Aritromisin
« Kortikostoroedd + Mortiloos taroio
- Witamin €. D. Zinc - Vitamin <. ©. Tinc
Vitasvan C. D. Zinc ZEOSRISRIUNNY. SER Tt EArale - Antaksammalan UMW S - Amititesens e LM VWIOUSE
« Vitamin C. D. Zinc bordasarkan avaliuasi Dokter bearcasarkan evaluasi Dokoor
T Pananogung Jawab (DPIP + pasien)

1O Faowrs isscalonsd segawic
E terkonfirmmasi positf
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= myinirmal S han bebas poiaia

INnformasi datla katersediaan tampat tidur isolasi dan tempalt tidur ICU
COVID- 12 di Rumah Sakit Scluruh Indone=sia dapat anda aksc=s pada

- Pangohatan kaomorbict Dila acls
« Terapl O secars Nomnmvasif dengan
arus sodang sampal tnggl (HENC)

10 Haori solosi sejak tambol gegais «
minimal 3 harl bobas gejala

Call
Center

Pananggung Jawab (DE3I8 « pasien)
e an karmorDicd Bila acla
HFNCAfemtiator

Teraps tarmbahan

Sarmpal diryatakan sembuh oleh Dokter
Pananggung Jawabh Pasien (ODPIP «
Sasien ] dengan hasil PCR regative dan
klirus memiSaik

Kementerian Kesehatan [(Kode lokal) 1500567
COVID-19 dan Vaksinasi COVID-19 dl T2 cxt 9
Ambulans 112 (DKI Jakarta), 119 (Luar DKI Jakarta)




' KEMENTERIAN
KESEHATAN

b ooness PENYEDIAAN SDM DAN LOGISTIK :

Jadwal tenaga Keselamatan dan
kesehatan dan Kesehatan baik

non kesehatan Jasmani maupun ReRkerIlgs\Eg]nen
sesuai Beban Jiwa SDM Nakes
Kerja dan Non Nakes

OBATAN-
OBATAN

LOGISTIK

MINIMAL 3 BULAN

Pemda menyediakan Logistik RS dan Kemenkes meyiapkan Buffer stock utk Logistik



Py momu o
b EEE o PENYEDIAAN OBAT
BAGI PENANGANAN COVID-19

Penyediaan obat untuk penanganan Covid-19 mengacu kepada Protokol Tatalaksana Covid-19, dan
dilakukan dengan memperhatikan perkembangan penanganan kasus saat ini.

Per 30 Juni 2021, obat sudah didistribusikan ke 34 Dinkes Provinsi dan 916 RS, dengan jumlah sbb:

16.469.750
15.146.160

12.475.930

769.818 225.975

Oseltamivir kaps Favipiravir tab Remdesivir vial Azythromycin tab Azythromycin injeksi Lopinavir 200 mg + Vit C Injeksi Tocilizumab Injeksi
Ritonavir 50 mg tab

Kemenkes berupaya agar kebutuhan obat penanganan Covid-19 senantiasa terpenuhi dengan tingkat
ketersediaan yang optimal.



-{ G SF o DATA KETERSEDIAAN LOGISTIK OBAT
UNTUK COVID-19*

STOK YANG DISTRIBUSI TINGKAT
S ERSEDIA RATA- KECUKUPAN
RATA/HARI (HARI)
1 Oseltamivir kaps 804.190 5.665 142
2 Favipiravir tab 4.119.480 21.703 190
3 Remdesivir Injeksi 13.239 2.087 6
4 Azythromycin tab 1.974.500 6.410 308
5 Azythromycin injeksi 12.084 45 269
6 Vitamin C injeksi 14.515 161 90
7 Vitamin C tablet 3.258.200 968 3.366
8 Multivitamin 4.487.400 34.419 130
9 Tocilizumab 260 10 26

*) Data ketersediaan di Instalasi Farmasi Pusat per tanggal 30 Juni 2021
I
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i KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA ®
> DIREKTORAT JENDERAL PELAYANAN KESEHATAN

UPAYA PEMENUHAN KETERSEDIAAN OKSIGEN

17 Juni 2021

Join our Cloud HD Videc Meeting

us02web. m.us

Sub Direktorat Fasyankes Rujukan is inviting you to a scheduled Zoom
meeting.

Topic: Pemenuhan Supply Oksigen untuk Penanganan COVID-19 di Wilayah
Jawa Tengah
Time: Jun 22, 2021 13:30 WIB

Join Zoom Meeting

Meeting ID: 832 1286 3837
Passcode: Supply02
) mobile
1,,83212863837#...,*33014451# US (Houston)
837#,.733014451# US (San Jose)

1.

Edaran Dirjen Yankes No :YR.03.03/111/2044/2021

Dinas Kesehatan Provinsi/Kabupaten/Kota untuk melakukan pemantauan
dan evaluasi rumah sakit di wilayahnya terhadap kebutuhan oksigen

Rumah Sakit mengupayakan dengan maksimal dan menjaga ketersediaan
stok Oksigen bagi perawatan pasien Covid-19 untuk 3 bulan kedepan.

Dinas Kesehatan Provinsi/Kab/Kota dan atau Rumah Sakit untuk saling
berkoordinasi dengan penyuplai/vendor oksigen di wilayahnya atau di
luar wilayahnya agar dapat secepatnya menyediakan oksigen pada saat mulai
menipisnya stok oksigen di fasilitas kesehatan yang melayani pasien Covid-19.

22 Juni 2021

Rapat Koordinasi Ditjen Yankes dengan Suplier/Vendor Oksigen :
1.

2.

Kendala produksi oksigen oleh Suplier/Vendor karena padam listrik PLN -
running produksi 8 jam Kemudian (perlu menjaga pasokan listrik di daerah)
Mengutamakan suplai oksigen untuk RS kemudian untuk industri serta menjaga
kebutuhan oksigen di masing-masing daerah

Para penyuplai berkoordinasi dalam satu komando utk menyediakan kebutuhan
oksigen yang bisa saling membantu pengisian tabung oksigen masing2.



REKOMENDASI SURGE CAPACITY

Semua RS harus mampu melayani pasien Covid-19 dan melakukan peningkatan kapasitas ruang
perawatan Covid-19 sesuai SE Menkes No. HK 02.01/Menkes/11/2021 (Konversi dan Ekstensi)

Menyediakan/meningkatkan kapasitas RS Lapangan(RS Darurat Covid-19)

Penyediaan Fasilitas Isolasi Terpusat untuk pasien Tanpa Gejala, Gejala Ringan/Rawat Jalan

Pemenuhan kebutuhan SDM Medis dan Non Medis dengan rekruetmen relawan

Stock Logistik minimal untuk 3 bulan dan Peralatan yang dibutuhkan

Penerapan Protokol Kesehatan/PPI di Fasyabkes untuk menekan angka terpapar di RS khususnya
bagi SDM RS

Mengoptinalkan sistem rujukan dengan penggunaan SISRUTE dan SPGDT di wilayah masing-
masing
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