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SENARAI EDARAN

Dato'/Dati n/Tu a n/Pu a n

SURAT PEKELILING KETUA PENGARAH KESIHATAN MALAYSIA BIL.  8/2009:

PELAKSANAAN AKTIVITI PENCEGAHAN DAN MITIGASI DALAM PANDEMIK
(H1N1)  2009 Dr  MALAYSTA.

TUJUAN

Surat Pekel i l ing in i  bertujuan untuk memaklumkan dan mengambi l  t indakan
per laksanaan ak t iv i t i  pencegahan dan mi t igas i  pada pandemik  (H1N1)  2009
yang sedang melanda Malaysia pada masa in i  sepert i  yang telah diputuskan
dalam Mesyuarat  Jawatankuasa Teknikal  Inf luenza A (H 1 N 1) Bi l  8-2009.

LATARBELAKANG

2.1  Mesyuara t  Jawatankuasa Tekn ika l  In f luenza A (H1N1)  B i l  8 -2009 te lah
d iadakan pada B Ju la i  2009 dan te lah  d ipengerus ikan o leh  YBhg.  Ketua
Pengarah Kesihatan Malaysia.

2.2.  Ber ikut  dar ipada 2 kejadian 'c luster ing of  cases'di  Melaka (7 kes) dan di
Cyber jaya (12 kes).  in i  memben petunjuk awal bahawa terdapat
penu laran  in f luenza A (H1N1)  d i  da lam komuni t i .  P ihak  Kementer ian
Kesihatan per lu membuat persediaan proakt i f  bagi  menangani s i tuasi  in i
agar ia t idak menjadi  d i  luar kawalan.
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z . J . Sepert i  yang ki ta sedia maklum, v i rus inf luenza A (H1N1) adalah virus
baru dan semua rakyat Malaysia t iada imunit i  kepada jangki tan in i
Vaksin bagi  mel indungi  jangki tan juga belum ada. J ika penularan dalam
komunit i  in i  t idak dikawal dengan baik,  penyaki t  yang mudah menular in i
(cont iguous),  akan merebak dengan cepat serta mel ibatkan kejadian
kes-kes yang t inggi  atau banyak dan j ika keadaan in i  t idak terkawal
kejadian kes berkompl ikasi  akan ber laku termasuk kematian.

Untuk membendung wabak pandemik di  Malaysia ( to s low the spread of
the disease),  akt iv i t i  kawalan dan pencegahan yang sedia-ada per lu
diperkukuhkan lagi  melalui  3 pr insip pelaksanaan mit igasi  kawalan
pandemik Tiga (3 )  pr insip t indakan mit igasi  yang dimaksudkan adalah:

a) Tindakan kawalan yang per lu diambi l  o leh indiv idu dan
masyarakat.

b) Kes-kes ber is iko dikenal  past i  dan diber i  keutamaan untuk
rawatan di  hospi ta l ,  manakala kes-kes yang r ingan atau tanpa
kompl ikasi  akan dirawat sebagai  pesaki t  luar dan dibolehkan
t ingga l  d i  rumah.

c) Sistem 
'triaging' 

di fasil i t i  kesihatan dan perubatan termasuk' 
infection control ' perlu dit ingkatkan dan diperkukuhkan.

Berdasarkan maklumat sahih dan pengalaman, apabi la jangki tan dalam
komunit i  te lah meluas, t indakan intervensi  sepert i  isolasi  pesaki t  dan
kuarant in kontak terdekat berkemungkinan kurang berkesan, serta t idak
dapat mengopt imumkan penggunaan sumber tenaga yang ada, dan
menyebabkan gangguan kepada ahl i  masyarakat.  Dalam keadaan in i
penggunaan sumber tenaga yang ada per lu diopt imumkan.

KEPUTUSAN MESYUARAT

Mesyuarat  te lah bersetuju agar t indakan pencegahan dan kawalan yang
sedang di laksanakan diperkukuhkan lagi  melalui  t indakan pencegahan dan
mit igasi  yang sepert i  ber ikut

3.1 Tindakan kawalan yang per lu diambi l  o leh indiv idu dan masyarakat.

Tindakan yang ber ikut  o leh indiv idu dan masyarakat adalah berkesan
bagi  mengurangkan dan memperlahankan penularan penyaki t  inf luenza
A (H1N1)d i  da lam komun i t i :
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Socia/ distancing (menjarakkan kedudukan sekurang-kurang 1
meter dengan indiv idu la in serta meminimumkan maj l is
per jumpaan).

Etika batuk yang baik (cough etiquette).

Kebersihan tangan dengan mencuci  cara betul  dan lebih kerap.

Pengudaraan dalam rumah yang baik (good household ventilation)

Kes-kes yang berkompl ikasi  atau yang ber is iko t inggi  per lu dirawat
di  hospi ta l .  Pendekatan in i  akan memast ikan impak negat i f
penu laran  pandemik  dapat  d i  m in imumkan.

Mereka yang bersimptom r ingan, serta t iada masalah kesihatan,
digalakkan rehat di  rumah dan hanya per lu ke k l in ik atau hospi ta l
b i la mendapat i  s imptom menjadi  lebih berat .  Kehadiran ramai kes
r ingan ke kl in ik boleh membebankan keupayaan kl in ik untuk
merawat kes-kes yang ber is iko yang sebenarnya per lu diber i
perhat ian utama.

Mereka yang bersimptom per lu memakai mask termasuk mereka
yang ber is iko t inggi  sepert i  pesaki t  asthma, obesi t i ,  ibu
mengandung, diabetes,  dan penyaki t  kronik paru-paru.

Maj ikan dan inst i tusi  per lu memantau kehadiran peker ja mereka
termasuk mereka yang t idak hadir  bertugas kerana saki t .

Kejadian kes bersimptom inf luenza per lu di laporkan segera kepada
Pejabat Kesihatan Daerah yang terdekat.

3.2 Kes-kes ber is iko dikenal  past i  dan diber i  keutamaan untuk rawatan
di  hospi ta l ,  manakala kes-kes yang r ingan atau tanpa kompl ikasi
akan d i rawat  sebaga i  pesak i t  luar  dan d ibo lehkan t ingga l  d i  rumah.

a) Kes-kes yang r ingan ( tanpa kompl ikasi)  akan dirawat sebagai
pesaki t  luar dan diminta t inggal  d i  rumah. Mereka di  minta untuk
mengambi l  langkah kawalan jangki tan serta melaporkan sekiranya
tanda-tanda penyaki t  bertambah teruk.  Kes-kes yang ber is iko t inggi
sepert i  asthma, penyaki t  respirator i  kronik,  d iabetes mel l i tus,
kegagalan organ, obesi t i ,  dan ibu hamil  akan dirawat hospi ta, .

b)  Semasa dalam rawatan di  rumah, mereka in i  per lu diasingkan dan
semua anggota keluarga per lu mengamalkan et ika batuk yang baik,
kebersihan tangan serta pengudaraan yang baik.

a)

D)

d)

e )

r r ' t
o /

h)
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3.3 Peranan fasil i t i  kesihatan dan perubatan

a) Sistem triaging serta infection control perlu dipertingkatkan serta
diperkukuhkan di  semua fasi l i t i  kesihatan dan perubatan.

b) Kes-kes yang berkompl ikasi  per lu dirawat di  hospi ta l .  Rawatan kes
untuk la in- la in hospi ta l  adalah dibenarkan j ika terdapat kemudahan
rawatan pesaki t  dalam. Pesaki t  yang dirawat per lu di isolasikan atau
d ias ingkan.

c) Keutamaan penggunaan rawatan ant iv i ra l  kepada kes-kes yang
berkompl ikasi  atau ber is iko t inggi .

d)  Rawatan pesaki t  per lu memberi  perhat ian kepada Kes-kes dengan
matlamat utama mengurangkan kematian dan seterusnya
penularan penyaki t .

e)  Penggunaan fasi l i t i  awam yang la in j ika terdapat keper luan
merawat kes yang ber jumlah t inggi .

Pengawasan wabak

a) Aktivit i surveil lance atau pengawasan akan terus diperkukuhkan
Kejadian luar biasa atau c/usf  er  of  cases akan dis iasat dan diambi l
t indakan kawalan dan pencegahan.

b) Akt iv i t i  pengesanan kontak serta kuarant in akan diminimumkan
Keutamaan kepada mereka yang bersimptom untuk mengamalkan
se/f-isolafion serta mengurangkan risiko menjadi sumber penularan
keoada kes-kes baru.

c) Surveil lance 
' lLl '  

akan diperkukuhkan untuk pengawasan kes-kes
In f luenza A(H1Nl  )  d i  da lam komuni t i .

d)  Pengambi lan sampel k l in ikal  untuk uj ian pengesanan inf luenza A
(H1N1) atau pengesahan hanya untuk kes-kes yang berkompl ikasi
sahaja. Sampel untuk 

'cluster 
of cases' cukup setakat random

sampl ing  saha ja  dan t idak  leb ih  dar ipada 10  sampel  bag i  t iap
ep isod.

e)  Makmal  IMR bag i  u j ian  in f luenza A (H1N1)  per lu  member i
penumpuan utama kepada pengesanan dan pengawasan
kekebalan ubat dan kewujudan perubahan genet ik atau mutasi  v i rus.

0 Sar ingan di  p intu masuk akan di teruskan mengikut keupayaan asal
keutamaan akt iv i t i  kawalan semasa.
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Akt iv i t i -akt iv i t i  yang sediakan akan dikaj i  dar i  masa ke semasa untuk
memast ikan pelaksanaan akt iv i t i  kawalan dan pencegahan yang cekap dan
berkesan agar penularan kes di  Malaysia dapat dikurangkan ke tahap yang
min imum.

TARIKH BERKUATKUASA

Surat Pekel i l ing in i  berkuat kuasa dengan serta-merta.

PERTANYAAN

Sebarang pertanyaan hendaklah dikemukakan kepada.

Pengarah Kawalan Penyaki t
Bahagian Kawalan Penyaki t
Aras  3 ,4 ,6  dan B,  B lok  E10,
Pusat Pentadbiran Keraiaan Persekutuan
62590 Putrajaya

Tel. 03-88834370 | 03-88834421

Sekian, ter ima kasih.

'BERKHIDMAT UNTUK NEGARA'

?*1 t hr }.{*a 
,

(TAN SRt  DATO'SERI  DR.
Ketua Pengarah Kesihatan

HJ.  MOHD TSMAIL  BIN MERICAN)
Malaysia


