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Assalamualaikum wr.wb. 

Salam sejahtera bagi kita semua, 

Puji syukur kita panjatkan ke hadirat Allah SWT, atas 

terselesaikannya laporan Rikhus Vektora tahun 2017. Laporan ini 

merupakan lanjutan dari kegiatan Rikhus Vektora tahun 2015 & 2016, 

sebagai pemutakhiran data Vektor dan Reservoir Penyakit untuk dasar pengendalian penyakit 

zoonosis khususnya penyakit tular vektor dan reservoir (new and re-emerging infc. diseases) 

di Indonesia, saya nilai sangat strategis.  

 Riset khusus vektor dan reservoir penyakit merupakan salah satu bagian dari orientasi 

Badan Litbangkes, yaitu Client Oriented Research Activity (CORA) yang diharapkan dapat 

memenuhi harapan banyak pihak tentang fungsi Badan Litbangkes yang memberikan 

dukungan penelitian untuk dapat memberikan solusi dan dimanfaatkan oleh berbagai program 

kesehatan. Program pembangunan kesehatan yang akan dilaksanakan ini merupakan fondasi 

yang kokoh dan dalam konteks kesinambungan program, maka benang merah antara kegiatan 

yang sudah dilakukan dengan kegiatan yang akan dilakukan di masa mendatang, harus tetap 

terpelihara baik. Hal ini diharapkan dapat memperkokoh program pembangunan kesehatan 

berkelanjutan selama 5 tahun ke depan dalam masa pemerintahan kabinet kerja 2015-2020. 

 Laporan Rikhus Vektora diharapkan dapat digunakan sebagai acuan untuk 

merumuskan berbagai hal mendasar pelaksanaan kebijakan pengendalian zoonosis, 

penguatan riset dan pengembangannya, serta penguatan inovasi ilmu kesehatan masyarakat 

dapat diwujudkan secara optimal. 

 B2P2VRP merupakan unit pelaksana teknis Badan Litbangkes yang telah berperan 

dalam penelitian dan pengembangan pengendalian vektor dan reservoir parasit sejak tahun 

1976. Sebagai salah satu institusi terlama di bidang entomologi kesehatan dan reservoir 

penyakit di Indonesia, B2P2VRP diharapkan dapat berkontribusi secara optimal dalam 

rencana capaian yang sudah ditetapkan oleh Kemenkes R.I. Oleh karena itu apresiasi 
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setinggi-tingginya diberikan kepada para peneliti di Balai Besar Penelitian dan 

Pengembangan Vektor dan Reservoir Penyakit dan semua pihak yang telah mewujudkan 

terbitnya laporan Rikhus Vektora. Meskipun baru sebagian kecil informasi tentang vektor dan 

reservoir penyakit di Indonesia yang termuat dalam buku ini, namun sudah dapat menyajikan 

informasi yang sangat berharga bagi pemegang kebijakan pemberantasan penyakit menular 

dan masyarakat Indonesia tentang penyakit ditularkan oleh nyamuk, tikus dan kelelawar yang 

berpotensi menyebar di masyarakat dan belum terlaporkan di daerah tersebut. 

 Dengan terbitnya laporan Rikhus Vektora, diharapkan dapat dimanfaatkan untuk 

menyusun strategi dan sistem kewaspadaan dini untuk pencegahan penularan penyakit 

bersumber binatang, khususnya penyakit tular vektor dan reservoir. Saya berharap setelah 

terbitnya laporan Rikhus Vektora ini program-program eliminasi zoonosis di Indonesia dapat 

segera dirancang bersama-sama dengan stakeholder untuk menjadi sebuah kebijakan yang 

diacu secara nasional.  

Demikian sambutan saya, bilahi taufik walhidayah, wassalamu’alaikum wa rahmatullahi wa 

barokatuh. Terima kasih. 

 

        Jakarta, November 2017 

Kepala Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan 

Kementerian Kesehatan RI 

 

 

 

dr. Siswanto, MHP, DTM 
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Assalamualaikum wr.wb. 

Salam sejahtera bagi kita semua, 

 Puji dan syukur marilah kita panjatkan kehadirat Alloh swt atas 

berkah, rahmat dan hidayah-Nya kami dapat menyelesaikan 

pelaksanaan dan laporan Rikhus Vektora tahun 2017. Penyebarluasan informasi yang 

menjadi tugas pokok B2P2VRP tidak hanya berupa bentuk karya ilmiah yang diterbitkan 

dalam sebuah jurnal ilmiah, tetapi juga hasil penelitian yang dipublikasikan dalam bentuk 

laporan hasil penelitian.  

 Riset Khusus Vektor dan Reservoir penyakit ini merupakan riset yang dilakukan 

untuk memperoleh informasi peta sebaran vektor dan reservoir penyakit terkini, 

teridentifikasinya vektor dan reservoir penyakit baru/belum terlaporkan, serta diperolehnya 

spesimen koleksi referensi vektor dan reservoir penyakit dan penanggulangan penyakit tular 

vektor dan reservoir berbasis ekosistem di Indonesia. Besar harapan kami bahwa laporan 

Rikhus Vektora ini nantinya dapat memberikan manfaat secara nasional, terutama pada 

pemda, dinas provinsi/kabupaten/kota di wilayah survey khususnya, terkait dengan potensi 

penyakit tular vektor dan reservoir di wilayah masing-masing, upaya peningkatan 

kewaspadaan dini, upaya penanggulangan diperlukan, serta manajemen dan penatalaksanaan 

kasus penyakit tular vektor dan reservoir tepat dan akurat apabila terbukti telah berdampak 

pada kesehatan masyarakat. 

 Ucapan terima kasih yang sebesar-besarnya kepada segenap pihak, mulai dari jajaran 

Badan Litbangkes, Kementerian Kesehatan, Kementerian Pertanian, Kementerian Kehutanan, 

Kementerian Dalam Negeri , Mabes TNI, khususnya Diskesad, Pemerintah Daerah Provinsi 

Riau, Provinsi Jambi, Provinsi Daerah Istimewa Yogyakarta, Provinsi Kalimantan Tengah, 

Provinsi Bali, Provinsi Sulawesi Selatan, serta Provinsi Papua Barat beserta segenap jajaran 
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di kabupaten-kabupaten wilayah survei atas dukungan, bantuan dan kerjasamanya sehingga 

survei riset khusus vektora dapat terlaksana dengan baik.  

 Laporan Rikhus Vektora ini masih akan kami sempurnakan dikarenakan ada beberapa 

komponen, khususnya pemeriksaan laboratorium, dan konfirmasi vektor maupun reservoir 

penyakit belum seluruhnya dapat diselesaikan, sehingga berbagai masukan dan saran kami 

harapkan, demi perbaikan laporan ini. 

Demikian sambutan saya, bilahi taufik walhidayah wassalamu’alaikum warahmatullahi wa 

barokaatuh. Terimakasih. 

 

        Salatiga, November 2017 

Kepala Balai Besar Penelitian dan Pengembangan 

Vektor dan Reservoir Penyakit (B2P2VRP) 

Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan 

Kementerian Kesehatan, R.I. 

 

 

 

Joko Waluyo, ST, MSc.PH  
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KATA PENGANTAR 

Riset Khusus Vektor dan Reservoir Penyakit (Rikhus Vektora) merupakan salah satu 

riset nasional yang diselenggarakan oleh Badan Penelitian dan Pengembangan Kementerian 

Kesehatan dengan tanggungjawab pelaksana oleh Unit Pelaksana Teknis (UPT) Badan 

Litbangkes di Salatiga, yaitu Balai Besar Penelitian dan Pengembangan Vektor dan Reservoir 

Penyakit (B2P2VRP). 

Riset ini adalah suatu kegiatan riset untuk mengetahui gambaran vektor dan reservoir 

penyakit di Indonesia, termasuk di dalamnya adalah data nyamuk, tikus dan kelelawar dengan 

menggunakan hasil observasi bionomik, uji identifikasi dan pemeriksaan laboratorium. 

Tujuan pelaksanaan riset khusus vektor dan reservoir ini adalah untuk melakukan 

pemuktahiran data vektor dan reservoir penyakit secara nasional sebagai dasar pengendalian 

penyakit tular vektor dan reservoir (baik jenis penyakit infeksi baru maupun yang muncul 

kembali) di Indonesia. 

Rikhus Vektora tahap III telah berhasil dilaksanakan di tujuh provinsi pada tahun 2017. 

Oleh karena dengan selesainya riset ini diucapkan terimakasih untuk semua pihak yang 

terlibat di dalam kegiatan, terutama; 

1. Menteri Kesehatan Republik Indonesia Ibu Prof. Dr.dr. Nila Djuwita F. Moeloek, SpM 

(K), yang telah memberikan dukungan bagi terlaksananya Rikhus Vektora 

2. Kepala Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan, dr. Siswanto, MHP, DTM, yang 

telah berkenan mengarahkan dan mendukung tim peneliti B2P2VRP dalam 

mempersiapkan  hasil Rikhus Vektora untuk dipromosikan baik dalam parade riset 

nasional, maupun ke pengambilan kebijakan program dan masyarakat. 

3. Direktur Jenderal Pencegahan dan Pengendalian Penyakit, Kemenkes RI, dr. H. 

Muhammad Subuh, MPPM yang telah menerima optimis bahwa hasil Rikhus Vektora 

merupakan dasar bagi program pengendalian penyakit bersumber binatang 

4. Gubernur Provinsi Riau, Jambi, Daerah Istimewa Yogyakarta, Kalimantan Tengah, 

Sulawesi Selatan, Bali, dan Papua Barat yang mengijinkan pelaksanaan Rikhus Vektora 

di wilayah tersebut  

5. Bupati/Walikota di kabupaten dan kota lokasi pengumpulan data yang telah mengijinkan 

pelaksanaan Rikhus Vektora di wilayah kabupaten tersebut. 

6. Kepala Dinas Kesehatan Provinsi lokasi pengumpulan data yang telah mengijinkan, 

memfasilitasi prasarana/sarana dan data dalam  pelaksanaan Rikhus Vektora 
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7. Kepala Dinas Kesehatan Kabupaten/kota lokasi pengumpulan data yang telah 

mengijinkan, memfasilitasi prasarana/sarana dan data dalam  pelaksanaan Rikhus 

Vektora 

8. Kepala Puslitbang Biologi LIPI, Kepala Badan Informasi Geospasial, Kepala LAPAN, 

Direktur Jenderat Kesatuan Bangsa dan Politik, Kementerian Dalam Negeri RI, Kepala 

Badan Karantina Pertanian, Kementan RI, Direktur Jenderal PHKA, Kementerian 

Lingkungan Hidup dan Kehutanan RI; Direktur Kesehatan Angkatan Darat, Mabes TNI; 

Kepala Laboratorium Kesehatan Militer; Kepala Badan Penelitian dan Pengembangan 

Kehutanan, Kemenhut RI; Kepala Badan Penelitian dan Pengembangan Pertanian, 

Kementan RI; Perseroan Terbatas Perkebunan Nasional (PTPN); Perusahaan Umum 

Angkasa Pura (Perum Angkasa Pura); Seluruh Tim Pengumpul data Rikhus Vektora 

2017 

9. Tim Validator dan Tim Pakar Rikhus Vektora yang telah bekerja keras untuk 

keberhasilan pelaksanaan Rikhus Vektora 

10. Semua pihak yang mendukung, mendampingi, membina dan mengarahkan Rikhus 

Vektora dari perencanaan, proses, pelaporan dan disiminasi.  

 

Tak lupa kami menyadari bahwa Tiada gading yang tak retak, begitu juga dalam Buku 

Laporan Rikhus Vektora ini tak luput dari kekurangan dan ketidaksempurnaan, sehingga 

berbagai masukan dan saran kami harapkan demi perbaikan laporan ini.  

Wassalamu’alaikum warahmatullahi wa barokaatuh. Terimakasih 

 

Salatiga, November 2017 

Kepala Balai Besar Penelitian dan Pengembangan 

Vektor dan Reservoir Penyakit (B2P2VRP), 

Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan 

Kementerian Kesehatan, R.I. 

 

viii 

 



SURAT KEPUTUSAN PENELITIAN 

ix 

 



 

 

x 

 



 

 

xi 

 



 

 

xii 

 



 

 

 

 

 
xiii 

 



xiv 

 



 

SUSUNAN TIM PENELITI 

A. Struktur Organisasi Tim Pusat 

 

xv 

 



 

B. Struktur Organisasi Tingkat Provinsi 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

xvi 

 



 

PERSETUJUAN ETIK 

 

 

 

 

xvii 

 



 

xviii 

 



 

DAFTAR ISI 

 

SAMBUTAN KEPALA BADAN PENELITIAN DAN PENGEMBANGAN 
KESEHATAN KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA ................. iii 

SAMBUTAN KEPALA BALAI BESAR PENELITIAN DAN 
PENGEMBANGAN VEKTOR DAN RESERVOIR PENYAKIT ..................................... v 

SURAT KEPUTUSAN PENELITIAN ..............................................................................ix 

SUSUNAN TIM PENELITI .............................................................................................. xv 

A. Struktur Organisasi Tim Pusat ............................................................................ xv 

B. Struktur Organisasi Tingkat Provinsi .................................................................xvi 

PERSETUJUAN ETIK ................................................................................................... xvii 

DAFTAR ISI .....................................................................................................................xix 

DAFTAR GAMBAR ...................................................................................................... xxii 

DAFTAR TABEL .......................................................................................................... xxiii 

DAFTAR LAMPIRAN ...................................................................................................xxiv 

RINGKASAN EKSEKUTIF ........................................................................................ xxvii 

ABSTRAK ......................................................................................................................xxxi 

DAFTAR SINGKATAN ............................................................................................. xxxiii 

BAB I. PENDAHULUAN ................................................................................................... 1 

1.1 Latar Belakang ...................................................................................................... 1 

1.2 Tujuan Penelitian................................................................................................... 4 

1.3 Manfaat.................................................................................................................. 4 

BAB II. TINJAUAN PUSTAKA ........................................................................................ 7 

2.1 Pengertian Vektor dan Reservoir Penyakit ........................................................... 7 

2.2 Nyamuk dan perannya sebagai vektor penyakit di Indonesia ............................... 8 

2.3 Beberapa penyakit tular reservoir di Indonesia ................................................... 11 

BAB III. METODE ............................................................................................................ 15 

3.1 Kerangka Konsep ................................................................................................ 15 

3.2 Jenis dan Desain Penelitian ................................................................................. 15 

3.3 Waktu dan Lokasi Penelitian............................................................................... 15 

3.4 Populasi dan Besar Sampel ................................................................................. 16 

3.5 Lokasi Pengambilan Sampel ............................................................................... 17 

3.6 Penentuan Titik Lokasi Survei ............................................................................ 17 
xix 

 



3.7 Alur Pengambilan Sampel ................................................................................... 18 

3.8 Manajemen Data ................................................................................................. 19 

3.9 Analisis Data ....................................................................................................... 19 

BAB IV. HASIL PENELITIAN ........................................................................................ 21 

4.1 Geografi  Lokasi Riset Khusus Vektor dan reservoir Penyakit di Provinsi 
Riau 21 

4.2 Situasi Penyakit Tular Vektor dan Zoonosis di Provinsi Riau ............................ 22 

4.3 Situasi Penyakit Tular Vektor dan Zoonosis di Kabupaten Bengkalis ............... 24 

4.4 Situasi Penyakit Tular Vektor dan Zoonosis di Kota Dumai .............................. 25 

4.5 Situasi Penyakit Tular Vektor Dan Zoonosis di Kabupaten Kepulauan 
Meranti ........................................................................................................................... 26 

4.6 Spesies dan Sebaran Nyamuk Terkoleksi ........................................................... 27 

4.6.1 Spesies dan sebaran nyamuk di Kabupaten Bengkalis ..................................... 32 

4.6.2 Spesies dan sebaran nyamuk di Kota Dumai .................................................... 33 

4.6.3 Spesies dan sebaran nyamuk di Kabupaten Kepulauan Meranti ...................... 33 

4.7 Hasil inkriminasi dan konfirmasi spesies vektor di Provinsi Riau...................... 34 

4.8 Sebaran nyamuk  terkonfirmasi vektor di Provinsi Riau berdasarkan 
hasil Rikhus Vektora 2017 ......................................................................................... 34 

4.9 Faktor risiko penularan penyakit tular vektor ..................................................... 36 

4.9.1 Angka bebas jentik (ABJ) dan Breteau Index (BI) ...................................... 36 

4.9.2 Habitat tempat perkembangbiakan vektor penyakit .................................... 36 

4.10 Spesies dan Sebaran Tikus Terkoleksi ............................................................ 38 

4.11 Hasil inkriminasi dan konfirmasi spesies tikus sebagai reservoir 
penyakit di Provinsi Riau ............................................................................................... 40 

4.10.1.  Spesies tikus terkonfirmasi sebagai reservoir Leptospirosis dan 
Hantavirus .................................................................................................................. 40 

4.10.2. Peta Sebaran Tikus terkonfirmasi reservoir Leptospirosis dan 
Hantavirus di Provinsi Riau ....................................................................................... 40 

4.12 Habitat Tikus  terkonfirmasi reservoir leptospirosis dan hantavirus ............... 42 

4.13 Spesies dan Sebaran Kelelawar Terkoleksi di Provinsi Riau .......................... 44 

4.14 Hasil inkriminasi dan konfirmasi spesies kelelawar sebagai reservoir 
penyakit         di Provinsi Riau ....................................................................................... 46 

4.13.1. Spesies Kelelawar terkonfirmasi sebagai reservoir Lyssavirus dan JE ......... 46 

4.13.2. Peta sebaran kelelawar terkonfirmasi reservoir Lyssavirus dan JE di 
provinsi Riau .................................................................................................................. 46 

BAB V. PEMBAHASAN .................................................................................................. 49 

xx 

 



5.1 Hasil Inkriminasi dan Konfirmasi Spesies Vektor di Provinsi Riau ................... 49 

KESIMPULAN .................................................................................................................. 59 

SARAN .............................................................................................................................. 61 

DAFTAR PUSTAKA ........................................................................................................ 63 

LAMPIRAN ....................................................................................................................... 75 

 

 

 

 

xxi 

 



 

DAFTAR GAMBAR 
 

Gambar 3.1. Kerangka konsep Riset Khusus Vektor dan Reservoir Penyakit .................. 15 

Gambar 3.2. Alur pengambilan sampel nyamuk ............................................................... 18 

Gambar 3.3. Alur pengambilan sampel tikus dan kelelawar ............................................. 19 

Gambar 4.1. Peta lokasi Riset Khusus Vektor dan Reservoir di Provinsi Riau, tahun 

2017 .............................................................................................................. 21 

Gambar 4.2. Jumlah kasus dan kematian malaria tahun 2015 Provinsi Riau .................... 23 

Gambar 4.3. Jumlah kasus dan kematian DBD tahun 2015 Provinsi Riau ........................ 24 

Gambar 4.4. Jumlah kasus malaria, kematian akibat DBD dan kasus filariasis kronis 

di Kabupaten Bengkalis ................................................................................ 25 

Gambar 4.5. Jumlah kasus malaria, kematian akibat DBD dan kasus filariasis kronis 

di Kota Dumai .............................................................................................. 26 

Gambar 4.6. Jumlah kasus malaria, kematian akibat DBD dan kasus filariasis kronis 

di Kabupaten Kepulauan Meranti ................................................................. 27 

Gambar 4.7. Sebaran jenis nyamuk terkonfirmasi vektor di Provinsi Riau, tahun 

2017 .............................................................................................................. 35 

Gambar 4.8. Peta Distribusi  Penyakit Tular Reservoir (Kelelawar) terkonfirmasi 

reservoir penyakit di Provinsi Riau Tahun 2017 .......................................... 48 

 

xxii 

 



DAFTAR TABEL 

 
Tabel 3.1. Letak geografis lokasi pengambilan data Rikhus Vektora Provinsi Riau 

tahun 2017 ......................................................................................................... 16 
Tabel 3.2. Lokasi pengambilan sampel Riset Khusus Vektor dan Reservoir Penyakit ..... 17 
Tabel 4.1. Sebaran spesies Aedes berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, tahun 

2017 ................................................................................................................... 28 
Tabel 4.2. Sebaran spesies Anopheles berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, 

tahun 2017 ......................................................................................................... 29 
Tabel 4.3. Sebaran spesies Armigeres berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, 

tahun 2017 ......................................................................................................... 29 
Tabel 4.4. Sebaran spesies Culex berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, tahun 

2017 ................................................................................................................... 30 
Tabel 4.5. Sebaran spesies Uranotaenia berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, 

tahun 2017 ......................................................................................................... 31 
Tabel 4.6. Sebaran spesies Mansonia berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, tahun 

2017 ................................................................................................................... 31 
Tabel 4.7. Sebaran spesies Coquillettidia dan Verrallina berdasarkan ekosistem di 

Provinsi Riau, tahun 2017 ................................................................................. 32 
Tabel 4.8. Spesies nyamuk terkonfirmasi vektor di Provinsi Riau, tahun 2017 ................ 34 
Tabel 4.9. Indeks jentik Aedes aegypti di Provinsi Riau, tahun 2017 ............................... 36 
Tabel 4.10. Spesies dan sebaran tikus di Provinsi Riau ..................................................... 39 
Tabel 4.11. Hasil pemeriksaan patogen pada tikus di Provinsi Riau tahun 2017 .............. 40 
Tabel 4.12. Spesies dan sebaran kelelawar  berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau 

Tahun 2017 ........................................................................................................ 45 
Tabel 4.13. Hasil pemeriksaan pathogen pada kelelawar di Provinsi Riau Tahun 

2017. .................................................................................................................. 46 

 

 

xxiii 

 



DAFTAR LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HDP, Desa Temiang, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat didominasi oleh ladang yang berada di 
sekitar rumah warga yang berbatasan dengan hutan sekunder. ................. 75 

Lampiran 2. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HJP, Desa Temiang, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat didominasi oleh rawa gambut, vegetasi 
dominan adalah semak belukar. ................................................................. 75 

Lampiran 3. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHDP, Kabupaten 
Bengkalis. Habitat didominasi perkebunan sawit. ..................................... 76 

Lampiran 4. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHJP, Kabupaten 
Bengkalis. Habitat didominasi perkebunan sawit.Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 5. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PDP, Desa Sungai Pakning, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat berupa pemukiman warga dan ladang di 
sekitar pemukiman. .................................................................................... 76 

Lampiran 6. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PJP, Desa Sepahat, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat didominasi oleh rawa gambut dan 
perkebunan kelapa sawit. ............................Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 7. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HDP, Desa Tanjung 
Penyembal, Kota Dumai. Habitat didominasi hutan kelapa sawit. ........... 77 

Lampiran 8. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HJP, Desa Basilam Baru 
(Simpang Tomas), Kota Dumai. Habitat didominasi oleh hutan kelapa 
sawit dan dekat dengan sungai. ..................Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 9. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHDP, Desa Simpang 
Panam, Kota Dumai. Habitat dominan adalah perkebunan kelapa sawit 
dan tepian sungai sepanjang perkebunan. .................................................. 77 

Lampiran 10. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHJP, Desa Sukaramai, 
Kota Dumai. Habitat didominasi oleh perkebunan kelapa sawit dan 
semak belukar. ........................................................................................... 78 

Lampiran 11. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PDP, Desa Pangkalan 
Sesai, Kota Dumai. Habitat didominasi oleh tanaman bakau/mangrove 
di tepi pantai. ..............................................Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 12. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PJP, Desa Pelintung, Kota 
Dumai. Habitat didominasi oleh perkebunan karet, mangrove dan 
perkebunan kelapa sawit di dekat pantai. ...Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 13. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HDP, Desa Insit, 
Kabupaten Kepulauan Meranti. Habitat didominasi oleh perkebunan 
karet. Selain itu juga terdapat perkebunan pisang dan rumpun bambu. .... 78 

Lampiran 14. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HJP, Desa Tanjung 
Lalang, Kabupaten Kepulauan Meranti. Habitat dominan adalah 
perkebunan karet dan semak belukar. ........................................................ 79 

Lampiran 15. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHDP, Desa Pulau 
Merbau. Habitat yang dominan adalah perkebunan sagu, ladang dan 
perkebunan karet. ....................................................................................... 79 

xxiv 

 



Lampiran 16. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHJP, Desa Batang 
Meranti, Kabupaten Kepulauan Meranti. Habitat didominasi oleh 
perkebunan karet, rawa air payau dan ladang.Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 17. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PDP, Desa Selat Panjang, 
Kabupaten Kepulauan Meranti. Habitat dominan adalah hutan 
mangrove dan rawa air payau. ....................Error! Bookmark not defined. 

Lampiran 18. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PJP, Desa Banglas, 
Kabupaten Kepulauan Meranti. Habitat didominasi oleh hutan 
mangrove dan semak. .................................Error! Bookmark not defined. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

xxv 

 



 

xxvi 

 



RINGKASAN EKSEKUTIF 

 

Penyakit tular vektor, zoonosis dan Emerging Infectious Diseases (EID) cukup tinggi di 
Indonesia (secara global > 70%  EID merupakan penyakit tular vektor dan zoonosis). 
Bebeberapa  penyakit yang ditularkan oleh vektor adalah demam berdarah dengue, filariaiss, 
Japanese encepalitis dan chikungunya. Sedangkan penyakit yang ditularkan oleh reservoir 
(tikus dan kelelawar anatara lain leptospirosis, hantavirus, scrub thypus, murine thypus, 
spotted fever group rickettsiae, dan pes. 

 Sampai saat ini terdapat 456 spesies nyamuk yang berasal dari 18 genus terdistribusi 
di seluruh wilayah Indonesia. Anopheles merupakan genus nyamuk yang paling banyak 
dipelajari sebagai vektor penyakit. Dari total 66 spesies Anopheles, 25 spesies telah 
terkonfirmasi menjadi vektor malaria, 11 spesies diantaranya telah terkonfirmasi sebagai 
vektor filariasis limfatik, dan 2 spesies teridentifikasi sebagai vektor Japanese encephalitis 
(JE).  Selain Anopheles, genus nyamuk penting lainnya dan telah dipelajari di kawasan ini 
adalah Culex, Aedes, Armigeres dan Mansonia. Dua spesies dari genus Aedes telah dikenal 
sebagai vektor Dengue dan Chikungunya, yaitu Aedes aegypti dan Ae. albopictus. Adapun 
beberapa spesies dari genus Culex, Armigeres, Mansonia dan Aedes lainnya telah 
terkonfirmasi sebagai vektor filariasis limfatik dan JE.  Data terbaru belum diketahui. 

Tikus dan kelelawar merupakan mamalia yang diketahui dan dipelajari jenis dan 
perilaku kehidupannya terkait dengan perannya sebagai reservoir berbagai penyakit tropis. Di 
Indonesia, sebanyak 153 spesies dari genus yang termasuk dalam subfamili Murinae (tikus) 
telah berhasil diidentifikasi. Beberapa spesies di antaranya telah dilaporkan berperan sebagai 
reservoir zoonosis, seperti leptospirosis, hantavirus, scrub thypus, murine thypus, spotted 
fever group rickettsiae, pes, schistosomiasis, rabies dan beberapa penyakit lainnya di 
Indonesia.  Dua ratus lima spesies kelelawar juga telah diketahui di Indonesia dan beberapa 
spesies di antaranya berpotensi menjadi ancaman dalam penularan zoonosis seperti rabies, 
Severity Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS), infeksi virus Marburg, virus nipah, 
hendravirus dan JE. 

Potensi nyamuk, tikus dan kelelawar sebagai vektor dan reservoir penyakit 
berpengaruh terhadap kehidupan, keselamatan, kesejahteraan dan ekonomi masyarakat. 
Selain faktor biogeografis, ancaman semakin meningkat akibat kerusakan lingkungan, 
pemanasan global, migrasi penduduk yang progresif, populasi manusia meningkat, 
globalisasi perdagangan hewan dan produk hewan, perubahan ekosistem – kerusakan hutan, 
perubahan tata guna lahan, perubahan iklim, berperan dalam pola musiman atau distribusi 
temporal penyakit yang dibawa dan ditularkan oleh vektor dan reservoir penyakit. Selain itu, 
ancaman bioterorisme juga muncul akibat penyakit tular vektor dan zoonosis. 

Data mengenai taksonomi, bionomik dari berbagai nyamuk, tikus dan kelelawar 
masih sangat terbatas, padahal melihat latar belakang di atas, nyamuk, tikus dan kelelawar 
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masih menjadi permasalahan penting dalam penularan penyakit tular vektor dan reservoir, 
bahkan sering kali menimbulkan Kejadian Luar Biasa.  Selain itu pemutakhiran data 
mengenai sebaran geografis, perubahan iklim, serta konfirmasi vektor dan reservoir penyakit 
sangat diperlukan untuk mengetahui macam dan jumlah spesies, potensi dan peranannya di 
dalam penularan penyakit tular vektor dan reservoir di Indonesia.  

Propinsi Riau merupakan propinsi yang berpotensi terjadi penularan penyakit yang 
ditularkan oleh vektor dan reservoir karena spesies yang telah diduga sebagai vektor dan 
reservoir di temukan. Pengambilan sampel nyamuk, tikus dan kelelawar di lakukan di 
Kabupaten Bengkailis, Kota Dumai dan Kabupaten Kepulauan Meranti. Pada masing-masing 
kabupaten survei dilakukan di ekosistem hutan dekat pemukiman, hutan jauh pemukiman, 
non hutan dekat pemukiman, non hutan jauh pemukiman, pantai dekat pemukiman dan pantai 
jauh pemukiman. 

Berdasarkan hasil survei nyamuk di Propinsi Riau dikoleksi 52 spesies termasuk ke 
dalam delapan genus, yaitu Aedes, Anopheles, Armigeres, Culex, Coquilettidia, Mansonia, 
Uranotaenia, dan Verrallina. Genus Aedes terdiri dari sembilan spesies dengan Ae. 
albopictus ditemukan di semua ekosistem. Delapan spesies anggota genus Anopheles dengan 
sebaran relatif bervariasi, seperti An. kochi dan An. vagus hanya ditemukan pada ekosistem 
hutan dekat pemukiman, An. sundaicus dan An. tesselatus hanya ditemukan di habitat pantai 
dekat pemukiman. Hanya satu spesies dari genus Armigeres yang terkoleksi, yaitu Ar. 
subalbatus. Genus Coquillettidia yang ditemukan selama pengumpulan data adalah Cq. 
crassipes di ekosistem hutan dekat pemukiman dan non hutan jauh pemukiman. Genus Culex 
yang berhasil dikoleksi sebanyak 18 spesies. Anggota genus Culex yang ditemukan pada 
semua ekosistem adalah Cx. gelidus, Cx. tritaeniorhyncus, dan Cx. vishnui. Enam spesies 
anggota genus Mansonia dan delapan spesies anggota Genus Uranotaenia berhasil dikoleksi 
dari semua tipe ekosistem. Hanya satu spesies dari genus Verrallina yang terkoleksi, yaitu 
Ve. andamanensis. 

Hasil konfirmasi vektor di Provinsi Riau menunjukkan bahwa patogen penyebab 
penyakit tular vektor hanya terkonfimasi dari Kabupaten Bengkalis. Plasmodium penyebab 
malaria terkonfirmasi pada An. sinensis. Virus Chikungunya terkonfirmasi positif pada Ae. 
butleri. Virus JE terkonfirmasi pada Cx. tritaeniorhynchus, Cx. gelidus dan Cx. vishnui. 
Sedangkan virus dengue dan cacing filaria tidak terkonfirmasi terdapat di Provinsi Riau. 

Hasil koleksi tikus di Kabupaten Bengkalis, Kepulauan Meranti dan Kota Dumai 
didominasi oleh Rattus tiomanicus di ekosistem jauh pemukiman dan Rattus tanezumi di 
ekosistem dekat pemukiman. Ekosistem yang paling tinggi tingkat keragamannya adalah 
NHDP dan PDP. Maxomys whiteheadi hanya ditemukan di Kota Dumai, yaitu di ekosistem 
HJP. Hasil pemeriksaan patogen di Kabupaten Bengkalis R. tanezumi positif terdeteksi 
leptospira. Sedangkan Hantavirus positif terdeteksi pada R. tanezumi, dan R. tiomanicus. Di 
Kota Dumai leptospira terdeksi positif pada R. tanezumi dan R. exulans. Hantavirus terdeteksi 
pada R. annandalei R. tanezumi, R. tiomanicus. Di Kepulauan Meranti Leptospirosis positif 
terdeteksi pada R. tanezumi, dan R. norvegicus, dan R. cf. tiomanicus. Hantavirus tidak 
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terdeteksi di Kepulauan Meranti. R. tanezumi diketahui terinfeksi leptospirosis dan 
Hantavirus di 3 kabupaten. 

Hasil koleksi kelelawar di Kabupaten Bengkalis, Kepulauan Meranti dan Kota 
Dumai didominasi oleh Cynopterus brachyotis baik di ekosistem dekat pemukiman dan jauh 
pemukiman. Keragaman spesies terbanyak ditemukan pada ekosistem HDP, NHDP dan PDP.  
Hasil pemeriksaan pathogen di Kabupaten Bengkalis menunjukkan hasil positif JE pada C. 
brachyotis dan C. cf minutus. Kelelawar terkoleksi di Kota Dumai positif Lyssavirus pada C. 
brachyotis ,  C. sphinx dan C. titthaecheilus. Di Kepulauan Meranti     C. brachyotis  dan M. 
sobrinus terkonfirmasi Lyssavirus, sedangkan virus JE terkonfirmasi pada M. Sobrinus.  
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ABSTRAK 

 

Penyakit tular vektor, zoonosis dan Emerging Infectious Disease (EID) cukup tinggi di 
Indonesia. Beberapa penyakit tular vektor antara lain demam berdarah dengue, Chikungunya, 
filariasis dan Japanese Encephalitis. Sedangkan beberapa penyakit yang ditularkan oleh 
reservoir antara lain leptospirosis, Hantavirus, scrub thypus, murine thypus, spotted fever 
group rickettsiae, pes, Schistosomiasis. Belum banyak dilaporkan potensi reservoir (tikus dan 
kelelawar) sebagai reservoir dari berbagai penyakit. Terdapat kemungkinan perbedaan 
potensi terjadinya penyakit yang ditularkan oleh vektor dan reservoir di berbagai ekosistem. 
Data mengenai taksonomi, bionomik dari berbagai nyamuk, tikus dan kelelawar dapat dilihat 
masih sangat terbatas, padahal melihat latar belakang di atas, nyamuk, tikus dan kelelawar 
masih menjadi permasalahan penting dalam penularan penyakit tular vektor dan reservoir, 
bahkan sering kali menimbulkan Kejadian Luar Biasa. Selain itu pemutakhiran data 
mengenai sebaran geografis, perubahan iklim, serta konfirmasi vektor dan reservoir penyakit 
sangat diperlukan untuk macam dan jumlah spesies, potensi dan perannya di dalam penularan 
penyakit tular vektor dan reservoir di Indonesia. Tujuan penelitian adalah pemutakhiran data 
dasar vektor dan reservoir penyakit sebagai dasar pengendalian penyakit tular vektor dan 
reservoir. Jenis penelitian adalah observational deskriptif dengan rancangan studi potong 
lintang. Penelitian dilaksanakan di Kabupaten Bengkalis, Kota Dumai dan Kabupaten 
Kepulauan Meranti, Provinsi Riau yang teridentifikasi sebagai daerah endemis beberapa 
penyakit tular vektor dan reservoir. Pengambilan sampel dilakukan dengan menangkap 
nyamuk, tikus dan kelelawar di beberapa ekosistem yang berbeda. Proses penangkapan 
dilakukan dilakukan di hutan dekat pemukiman, hutan jauh pemukiman, non hutan dekat 
pemukiman, non hutan jauh pemukiman, pantai dekat pemukiman, dan pantai jauh 
pemukiman. Sampel yang diperoleh diidentifikasi dan dianalisa potensinya sebagai vektor 
dan reservoir penyakit. Hasil konfirmasi vektor di Provinsi Riau menunjukkan bahwa 
patogen penyebab penyakit tular vektor hanya terkonfimasi dari Kabupaten Bengkalis. 
Plasmodium penyebab malaria terkonfirmasi pada An. sinensis. Virus Chikungunya 
terkonfirmasi positif pada Ae. butleri. Virus JE terkonfirmasi pada Cx. tritaeniorhynchus, Cx. 
gelidus dan Cx. vishnui. Sedangkan virus dengue dan cacing filaria tidak terkonfirmasi 
terdapat di Kabupaten Bengkalis, Kota Dumai dan Kabupaten Kepulauan Meranti. Hasil 
pemeriksaan laboratorium di Kabupaten Bengkalis Rattus tanezumi positif mengandung 
bakteri leptospira. Pemeriksaan hanta virus ditemukan juga positif pada R. tanezumi dan R. 
tiomanicus. Sedangkan pada kelelawar pemeriksaan pathogen menunjukkan hasil positif JE 
pada Cynopterus brachyotis dan C. cf minutus. Di Kota Dumai R. tanezumi dan R. exulans 
positif mengandung bakteri leptospira. Pemeriksaan hanta virus positif ditemukan di R. 
annandalei, R. tanezumi dan R. tiomanicus. Kelelawar terkoleksi dari Kota Dumai positif 
Lyssavirus pada   C. brachyotis, C. sphinx dan C. titthaecheilus. Pemeriksaan leptospira di 
Kabupaten Kepulauan Meranti ditemukan di R. norvegicus, R. tanezumi dan R. thiomanicus. 
Hantavirus tidak terdeteksi pada tikus. Pada pemeriksaan kelelawar di Kabupaten Kepulauan 
Meranti, C. brachyotis dan M. sobrinus terkonfirmasi Lyssavirus. Sedangkan virus JE 
terkonfirmasi pada M. sobrinus.   
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BAB I. PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  
Indonesia merupakan  negara yang secara biogeografis menjadi pertemuan antara 

dua daerah pembagian binatang di dunia, yaitu daerah oriental dan Australia 

(Kirnowardoyo, 1983) Kondisi tersebut menyebabkan jumlah dan keanekaragaman 

spesies satwa liar di Indonesia sangat beragam dan terdistribusi pada berbagai tipe habitat 

dan ekosistem. Hal tersebut berpengaruh terhadap sebaran vektor dan reservoir 

penyakit.(Simpson, 1977). 

Nyamuk merupakan salah satu serangga penular penyakit yang telah dipelajari 

sejak tahun 1897. Studi yang telah dilakukan oleh O’Connor dan Sopa pada tahun 1981 

telah mengidentifikasi 80 spesies Anopheles di Indonesia, sedangkan O’Connor dan 

Soepanto pada tahun 1999 berhasil mengidentifikasi 66 spesies dengan 1 sub-spesies dan 

4 varietas (Connor & Sopa, 1981; P2M&PL, 2008; Widarso et al., 2002; Oconnor, 1999; 

I.R.F. Elyazar et al., 2013), Dari total Anopheles tersebut, 20 spesies telah terkonfirmasi 

menjadi vektor malaria; 11 spesies terkonfirmasi sebagai vektor filariasis dan 2 spesies 

teridentifikasi sebagai vektor Japanese Encephalitis (JE) (P2M&PL, 2008; Widarso et al., 

2002). Selain Anopheles, genus nyamuk penting lainnya dan telah dipelajari di kawasan 

ini adalah Culex, Aedes, Armigeres dan Mansonia. Dua spesies dari genus Aedes telah 

dikenal sebagai vektor Dengue dan Chikungunya, yaitu Aedes aegypti dan Ae. albopictus, 

sedangkan beberapa spesies dari genus Culex, Armigeres, Mansonia dan Aedes lainnya 

telah terkonfirmasi sebagai vektor filariasis dan JE. (World Health Organization, 2009; 

Widarso et al., 2002). Data tersebut di atas merupakan data yang saat ini belum 

diperbaharui, sedangkan data terkait dengan vektor terbaru belum diketahui.  

Data reservoir penyakit di Indonesia menunjukkan bahwa, sebanyak 153 spesies 

dari genera termasuk dalam sub famili Murinae (tikus) telah berhasil teridentifikasi. 

Beberapa spesies diantaranya telah dilaporkan berperan sebagai reservoir zoonosis, 

seperti leptospirosis, hantavirus, scrub thypus, murine thypus, spotted fever group 

rickettsiae, pes, schistosomiasis, rabies dan beberapa penyakit lainnya di Indonesia. 

(Nurisa & Ristiyanto, 2005). Dua ratuslima spesies kelelawar juga telah diketahui di 

Indonesia. Beberapa spesies diantaranya  berpotensi menjadi ancaman dalam penularan 

zoonosis seperti rabies, SARS, Marburg virus, Nipah dan hendra virus dan Japanese 

encephalitis (L. Winoto et al., 1995; Suyanto, 2001). 
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Seluruh data mengenai taksonomi, bionomik dari berbagai nyamuk, tikus dan 

kelelawar dapat dilihat masih sangat terbatas, yaitu masih menggunakan data hasil 

penelitian dari beberapa studi yang dilakukan pada tahun 1897 hingga awal tahun 2000. 

Di satu sisi, nyamuk, tikus dan kelelawar masih menjadi permasalahan penting dalam 

penularan penyakit tular vektor dan reservoir, bahkan sering kali menimbulkan Kejadian 

Luar Biasa (KLB).(Verhave & Swellengrebel, 1990; Connor & Sopa, 1981; Direktorat 

Jenderal Pengendalian Penyakit dan Penyehatan Lingkungan, 2008a; O’Connor & 

Soepanto, 1999; Widarso et al., 2002; I.R.F. Elyazar et al., 2013). 

Ancaman terhadap terhadap penyakit tular vektor, zoonosis dan emerging 

infectious diseases (EID) cukup tinggi di Indonesia (secara global > 70% EID merupakan 

penyakit tular vektor dan zoonosis). Ancaman tersebut sangat berpengaruh terhadap 

kehidupan, keselamatan, kesejahteraan dan ekonomi masyarakat. Selain faktor 

biogeografis, ancaman semakin meningkat akibat kerusakan lingkungan, pemanasan 

global, migrasi penduduk yang progresif, populasi manusia meningkat, globalisasi 

perdagangan hewan dan produk hewan, perubahan ekosistem – kerusakan hutan, 

perubahan tata guna lahan, perubahan iklim – berperan dalam pola musiman atau 

distribusi temporal penyakit yang dibawa dan ditularkan oleh vektor dan reservoir 

penyakit. Selain itu, ancaman bioterorisme juga muncul akibat penyakit tular vektor dan 

zoonosis (UCAR center for Science Education, 2014). 

Pemutakhiran data mengenai sebaran geografis, perubahan iklim, serta konfirmasi 

vektor dan reservoir penyakit sangat diperlukan untuk mengetahui macam dan jumlah 

spesies, potensi dan peranannya di dalam penularan penyakit tular vektor dan reservoir di 

Indonesia. Data kasus penyakit tular vektor dan reservoir di institusi kesehatan seperti 

Dinas kesehatan, puskesmas dan rumah sakit serta metode penanggulangan secara lokal 

spesifik yang telah dilakukan juga diperlukan sebagai data dukung dari data vektor dan 

reservoir penyakit di Indonesia. Oleh karena itu dengan berbagai dasar pertimbangan di 

atas, maka perlu dilakukan suatu riset khusus terkait Vektor dan Reservoir Penyakit di 

Indonesia (Riset Khusus Vektora) untuk mendukung program tersebut. Pada tahap awal, 

riset mencakup “Studi Vektor (nyamuk) dan Reservoir (tikus dan kelelawar) Berbasis 

Ekosistem”. 

Demam berdarah dengue (DBD) merupakan penyakit tular vektor yang utama dan 

saat ini terus dilakukan upaya pengendaliannya. Penyakit yang ditularkan melalui gigitan 

nyamuk Aedes aegypti dan Ae. albopictus ini dilaporkan telah menjadi masalah kesehatan 
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bagi masyarakat Indonesia selama 45 tahun terakhir. Sampai dengan akhir tahun 2015, 

penyakit DBD dilaporkan telah menyebar di 85% dari 514 wilayah kabupaten/kota di 

Indonesia. Angka kesakitan DBD pada tahun 2015 di Indonesia sebesar 49,5 per 100.000 

penduduk, sedangkan angka kematian dilaporkan cenderung menurun dan hingga tahun 

2015 angka case fatality rate (CFR) di Indonesia sebesar 0,97%. Malaria juga masih 

menjadi masalah kesehatan di Indonesia. Pada tahun 2015 terlaporkan sebanyak 217.025 

penderita, dengan annual parasite incidence (API) sebesar 0,85 per 1.000 penduduk. 

Wilayah kabupaten/kota dengan API < 1 per 1.000 penduduk pada tahun 2015 sebanyak 

379 kabupaten/kota, API 1-5 per 1.000 penduduk  sebanyak 90 kabupaten kota dan API > 

5 per 1.000 penduduk sebanyak 45 kabupaten/kota (Keementerian Kesehatan RI, 2015). 

Situasi malaria menurut wilayah provinsi di Indonesia pada tahun 2014 sebagian 

besar telah mencapai target API < 0,99 per 1.000 penduduk. Meskipun demikian masih 

ada delapan provinsi dengan API > 1 per 1.000 penduduk, terutama di wilayah Indonesia 

Timur, antara lain; Papua, Papua Barat dan NTT. Sasaran nasional program malaria 

adalah mencapai eliminasi malaria secara nasional pada tahun 2030. Demam berdarah 

dengue pada tahun 2014 menunjukkan area kabupaten/kota yang semakin meluas, 412 

kabupaten/kota pada tahun 2013 menjadi 433 pada tahun 2014, dan sudah terjangkit di 34 

provinsi di Indonesia. Kejadian luar biasa chikungunya terlaporkan secara sporadis di 

wilayah Indonesia, dengan jumlah kasus fluktuatif. Kasus chikungunya tahun 2013 

mengalami peningkatan dibandingkan tahun 2012 dengan jumlah kasus sebanyak 15.324 

kasus, akan tetapi pada tahun 2014 mengalami penurunan kasus menjadi 7.341 kasus. 

Kasus klinis filariasis tahun 2014 menunjukkan peningkatan dibandingkan dengan 2013 

dengan jumlah kasus klinis sebanyak 14.932 kasus klinis dan provinsi dengan kasus klinis 

terbanyak adalah Nusa Tenggara Timur, Papua Barat dan Aceh (Kementerian Kesehatan 

RI, 2014). 

Leptospirosis juga menunjukkan adanya peningkatan kasus secara signifikan di 

berbagai wilayah di Indonesia. Sebanyak 19 propinsi telah melaporkan kasus 

leptospirosis, baik pada tikus maupun manusia. Berdasarkan laporan Komnas Zoonosis, 

tercatat 766 kasus leptospirosis di Indonesia degan 72 orang diantaranya meninggal dunia 

pada tahun 2011(Komisi Nasional Pengendalian Zoonosis, 2012). Rabies merupakan 

masalah lain yang cukup penting dari penyakit tular reservoir di Indonesia. Secara 

nasional rata-rata kematian tahun (2007-2012) disebabkan rabies (Lyssa) sebanyak 145 

kasus/tahun. Data sampai bulan Desember 2011 menunjukkan terjadinya peningkatan 
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kasus gigitan hewan penular rabies  (GHPR) dari tahun 2009 hingga 2010 yaitu 45.466 

menjadi 78.574 kasus dan kematian meningkat dari 195 menjadi 206 (Nurisa & 

Ristiyanto, 2005). 

Berdasarkan data di atas, diketahui bahwa penyakit tular vektor dan reservoir di 

Indonesia masih menjadi masalah, baik pada aspek jumlah kasus maupun penyebarannya. 

Permasalahan lain antara lain adalah sampai saat ini spesies nyamuk yang terkonfirmasi 

sebagai vektor terdistribusi di seluruh wilayah Indonesia serta tikus dan kelelawar 

merupakan mamalia yang penting untuk diketahui dan dipelajari jenis dan tata hidupnya. 

Terkait dengan permasalahan tersebut di atas, maka perlu dilakukan riset khusus untuk 

mengetahui adanya faktor risiko terjadinya penyakit tular vektor dan reservoir di semua 

provinsi di seluruh Indonesia. Hasil riset khusus diharapkan menjadi informasi dan 

masukan kepada pengambil kebijakan dalam penanggulangan dan pencegahannya.  

 

1.2 Tujuan Penelitian 
a. Tujuan Umum 

Pemutakhiran data vektor dan reservoir penyakit sebagai dasar pengendalian 
penyakit tular vektor dan reservoir (new-emerging maupun re-emerging diseases) 
di Indonesia. 

b. Tujuan Khusus 

1. Inkriminasi dan konfirmasi spesies vektor dan reservoir penyakit. 
2. Memperoleh peta sebaran vektor dan reservoir penyakit 
3. Mendeteksi adanya vektor dan reservoir penyakit baru/belum terlaporkan 
4. Mendeteksi patogen penyakit tular vektor dan reservoir baru/belum 

terlaporkan. 
5. Mengembangkan spesimen koleksi referensi vektor dan reservoir penyakit 
6. Memperoleh data sekunder penanggulangan penyakit tular vektor dan 

reservoir berbasis ekosistem 

1.3 Manfaat 
 

a. Masyarakat 
Sebagai dasar pemahaman tentang vektor dan reservoir penyakit serta sekaligus 
meningkatkan peran sertanya pada kegiatan penanggulangan/ pengendalian di 
lingkungan 
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b. Penentu Kebijakan 
Sebagai dasar perencanaan dan evaluasi program pengendalian penyakit tular 
vektor dan reservoir (zoonosis) di Indonesia.    

c. Ilmiah 
Acuan dan dasar penelitian/pengembangan berbagai produk inovasi (misal: 
diagnostik kit, vaksin dan obat) terkait penanggulangan penyakit tular vektor dan 
zoonosis (penyakit infeksi baru maupun yang muncul kembali) di Indonesia. 
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BAB II. TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Pengertian Vektor dan Reservoir Penyakit 

Pengertian vektor penyakit cukup beragam, setiap makhluk hidup, selain manusia 

pembawa penyakit/patogen dan menyebarkannya. Patogen menjalani proses 

perkembangan, siklus, atau perbanyakan sebelum ditularkan, misalnya lalat, kutu, 

nyamuk, hewan kecil seperti mencit, tikus, atau hewan pengerat. Vector-Borne Disease: 

Primary Examples disebutkan bahwa vektor penyakit secara umum adalah artropoda 

menularkan patogen (Timmreck, 2005). Vektor penyakit dapat juga berarti artropoda 

pembawa agent penyakit (Barreto et al., 2006). Beberapa sumber lain juga menyebutkan 

bahwa vektor penyakit adalah serangga atau organisme hidup lain pembawa agen 

infeksius dari suatu individu terinfeksi ke individu rentan (Komisi Nasional Pengendalian 

Zoonosis, 2012). 

Definisi lebih luas tentang vektor penyakit menurut Institute of Medicine (US) 

Forum on Microbial Threats (2008) adalah pembawa dan penular agen/patogen penyakit. 

Rozendaal (1997), Definisi yang lebih spesifik menurut Rozendaal (1997) dan Awoke et 

al. (2006), vektor adalah artropoda atau invertebrata lain yang berpotensi menularkan 

patogen dengan melakukan inokulasi ke dalam tubuh melalui kulit atau membran 

mukosa, melalui gigitan, atau meletakkan material infektif pada kulit, makanan, atau 

obyek lain. 

Dari beberapa pengertian tersebut terangkum definisi vektor penyakit adalah 

artropoda atau avertebrata (seperti keong) bertindak sebagai penular penyebab penyakit 

(agen) dari hospes  pejamu sakit ke rentan pejamu lain. Vektor menyebarkan agen dari 

manusia atau hewan terinfeksi ke manusia atau  hewan rentan melalui kotoran, gigitan, 

dan cairan tubuh, atau secara tidak langsung melalui kontaminasi makanan. Vektor 

digolongkan menjadi 2 (dua) yaitu vektor mekanik dan vektor biologik. Vektor mekanik 

yaitu hewan avertebrata yang menularkan penyakit tanpa agen tersebut mengalami 

perubahan siklus, perkembangan atau perbanyakan. Vektor biologi  dinyatakan bahwa 

agen penyakit/patogen mengalami perkembangbiakan perkembangan atau perubahan 

siklus. 
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Konsep inang reservoir (reservoir host) menurut Soeharsono (2005) adalah hewan 

vertebrata sebagai  sumber, pembawa agen/organisme patogenik, sehingga dapat 

berkembang biak secara alami atau berkesinambungan. Hewan reservoir kadang 

menunjukkan gejala klinik atau gejala penyakit bersifat ringan atau penyebab kematian. 

Inang reservoir penyakit meliputi  manusia dan hewan vertebrata yang menjadi tempat 

tumbuh dan berkembang biak patogen.  

Definisi vektor dan reservoir penyakit telah dirumuskan dan dirujuk dari 

International Health Regulations (IHR) (World Health Organization, 2005) dan telah 

diberlakukan sejak Juni 2007 sebagai serangga atau hewan lain yang biasanya membawa 

organisme patogenik/kuman penyakit dan merupakan faktor resiko bagi kesehatan 

masyarakat, sedangkan reservoir adalah hewan dan tumbuhan sebagai tempat hidup 

patogen penyakit.   

 

2.2 Nyamuk dan perannya sebagai vektor penyakit di Indonesia 

Nyamuk mulai dikenal dikenal sebagai penular penyakit dan dipelajari di 

Indonesia, khususnya di Pulau Jawa dimulai sejak adanya wabah malaria, yang pada 

waktu itu dikenal sebagai “the unhealthiness of Batavia”, pada tahun 1733 di Batavia 

(sekarang Jakarta). Sejak saat itu, nyamuk mulai dipelajari distribusinya, perilaku 

hidupnya dan potensinya sebagai vektor penular penyakit (van der Brug, 1997). 

2.2.1 Dengue 

Epidemik Demam Dengue (DD) di Indonesia pertama kali terjadi di Batavia tahun 

1779, sedangkan wabah demam berdarah dengue (DBD)  ditemukan pertama kali tahun 

1968 di Surabaya dan Jakarta. Total kasus dilaporkan secara medis mencapai 53 dengan 

24 orang meninggal dunia. Pada tahun 1988 DBD di Indonesia dilaporkan meningkat 

tajam mencapai 47.573 kasus dan kematian dilaporkan 1.527 di 201 kabupaten (Suroso, 

1996). Kasus DBD kembali meningkat tahun 1996 – 2007 dengan kejadian luar biasa 

tercatat pada tahun 1988, 1998, 2004, dan 2007. 

Patogen penyebab DD maupun DBD diketahui 4 serotipe virus dengue. Aedes 

aegypti dan Aedes albopictus adalah vektor utama virus dengue.  Brancroft dalam Hadi 

(1997) berhasil membuktikan bahwa Aedes aegypti adalah vektor penyakit dengue. 

Nyamuk Ae.aegypti dilaporkan berasal dari benua Afrika, merupakan spesies nyamuk liar 

dengan habitat di hutan dan terpisah dari pemukiman manusia dan pada perkembangan 
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hidupnya, spesies tersebut beradaptasi dengan lingkungan peridomestik dan 

berkembangbiak di air dalam kontainer. Maraknya peristiwa perdagangan budak Afrika 

serta perang dunia II merupakan penyebab introduksi nyamuk ke benua Asia dan regional 

Asia Tenggara. Peningkatan sarana transportasi, kepadatan populasi manusia di kota, 

urbanisasi, serta penyebaran penampungan air minum, memicu domestikasi nyamuk 

spesies vektor DBD baik di wilayah perkotaan maupun pedesaan. Kondisi ini 

menyebabkan peningkatan kapasitas vektoral Ae.aegypti sebagai vektor DBD (World 

Health Organization, 2011). 

Vektor sekunder DBD adalah nyamuk Ae.albopictus. Spesies nyamuk ini 

dilaporkan asli dari benua Asia, khususnya Asia Tenggara, Kepulauan Pasifik Barat dan 

Samudera Hindia kemudian menyebar ke Afrika, Asia Barat, Eropa, dan Amerika (World 

Health Organization, 2011). 

2.2.2 Chikungunya 

Chikungunya merupakan penyakit disebabkan sejenis virus dari genus Alphavirus, 

dengan perantara nyamuk vektor. Penyakit ini pertama kali ditemukan di Tanzania, benua 

Afrika tahun 1952. Kasus virus chikungunya pertama kali dilaporkan di Indonesia oleh 

seorang dokter Belanda pada abad ke-18. Sumber lain menyebutkan bahwa virus ini 

sudah ditemukan di Indonesia pada tahun 1973 (Direktorat Jenderal Pengendalian 

Penyakit dan Penyehatan Lingkungan, 2012). Kejadian luar biasa (KLB) chikungunya di 

Jambi dilaporkan pada tahun 1982, kemudian muncul kembali di tahun 2001 – 2002 

dengan intensitas lebih tinggi (Wibowo, 2010b). Virus chikungunya ditularkan melalui 

gigitan nyamuk Ae. aegypti atau Ae. albopictus betina infeksius. Spesies ini ditemukan 

menggigit sepanjang siang hari dengan puncak kepadatan pada pagi dan sore hari di 

dalam dan di luar rumah (WHO, 2014) 

2.2.3 Japanese encephalitis 

Japanese encephalitis termasuk penyakit arbovirus (infeksi virus yang ditularkan 

artropoda) yang virusnya termasuk genus Flavivirus dan famili Flaviviridae. Penularan JE 

melibatkan peranan nyamuk vektor Culex tritaeniorhyncus. Spesies nyamuk ini 

meletakkan telur dan pradewasa hidupnya di sawah. Babi, sapi dan burung-burung air 

merupakan inang utama untuk perkembangan virus JE, sedangkan manusia merupakan 

inang terakhir. Penularan JE di negara-negara beriklim sedang lebih banyak terjadi pada 
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musim panas, sedangkan di wilayah tropis dan subtropis dapat terjadi sepanjang tahun 

(Campbell et al., 2011). 

Studi genetika memperkirakan virus JE berasal dari wilayah kepulauan Malaya, 

dan telah berevolusi sejak beberapa ribu tahun lalu menjadi empat genotype yang tersebar 

ke seluruh Asia. Kasus klinis baru dilaporkan pertama kali di Jepang tahun 1871. Tahun 

1924 dilakukan isolasi agen dari jaringan otak manusia dan sepuluh tahun kemudian agen 

tersebut dikonfirmasi sebagai JE (Solomon, 2006). 

Indonesia merupakan salah satu negara endemis JE dan tahun 1960, virus JE 

dilaporkan dideteksi pada survei serologi manusia dan hewan. Hasil tersebut belum benar 

terbukti, ada reaksi silang pada tes HI (Ompusunggu et al., 2008). Pertama kali virus JE 

dikonfirmasi tahun 1972 yaitu pada nyamuk Culex tritaeniorhynchus di wilayah Jakarta. 

Studi surveilans dilakukan oleh Ompusunggu, et al. pada tahun 2005-2006 dapat 

mengonfirmasi kasus-kasus positif JE di Sumatera Barat, Kalimantan Barat, Jawa Timur, 

Nusa Tenggara Barat, Nusa Tenggara Timur, dan Papua (Ompusunggu et al., 2008). Studi 

dilakukan di Bali melalui surveilans hospital-based dapat mendeteksi virus JE pada 86 

kasus pada anak-anak (Kari et al., 2006). 

2.2.4 Malaria 

Malaria di Indonesia mulai diketahui dan dipelajari sejak dilaporkan ada wabah 

malaria pada tahun 1733 dan dikenal sebagai “the unhealthiness of Batavia”, di kota 

Batavia (sekarang Jakarta). Paravicini pada tahun 1753 menulis surat kepada Gubernur 

Jenderal Jacob Mossel bahwa diperkirakan 85.000 personel VOC terkena wabah penyakit 

tersebut dan sangat mematikan bagi pertumbuhan ekonomi dari Dutch East India 

Company (VOC). Pada awalnya, penyebaran penyakit tersebut dilaporkan hanya terbatas 

di wilayah Kota Batavia sebelah utara, di sekitar pantai dengan nyamuk diduga vektor, 

yaitu Anopheles sundaicus (van der Brug, 1997). 

 Sampai saat ini nyamuk Anopheles yang telah dikonfirmasi sebagai vektor malaria 

di Indonesia, adalah: An. aconitus, An. balabacensis, An. bancrofti, An. barbirostris, An. 

barbumbrosus, An. farauti, An. flavirostris, An. karwari, An. kochi, An. koliensis, An. 

leucosphyrus, An. maculatus, An. nigerrimus, An. parangensis,An. punctulatus, An. 

sinensis, An. subpictus,An. sundaicus, An. tesselatus, An. vagus, An. annularis, An. letifer, 

An. koliensis An. umbrosus, An. minimus (Direktorat Jenderal Pengendalian Penyakit dan 

Penyehatan Lingkungan, 2008) 
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2.2.5 Filariasis limfatik 

Filariasis limfatik atau disebut juga elephantiasis/penyakit kaki gajah termasuk 

neglected disease (penyakit yang terabaikan). Infeksi terjadi ketika cacing filaria 

ditularkan kepada manusia melalui gigitan nyamuk. Cacing parasit filaria termasuk dalam 

Kelas Nematoda, Famili Filaroidea. Terdapat tiga jenis cacing penyebab filaria di 

Indonesia yaitu Wuchereria brancrofti, Brugia malayi, dan Brugia timori. Larva cacing 

yang disebut mikrofilaria dapat berkembang dan menginfeksi tubuh manusia melalui 

gigitan nyamuk vektor. Cacing dewasa hidup di saluran getah bening menyebabkan 

kerusakan saluran, sehingga mengakibatkan aliran cairan getah bening tersumbat dan 

terjadi pembengkakan (Direktorat Jenderal Pengendalian Penyakit dan Penyehatan 

Lingkungan, 2010). Nyamuk yang telah terbukti berperan sebagai vektor filariasis 

limfatik di Indonesia genus Anopheles, Culex, Aedes, Armigeres, dan Mansonia 

(Direktorat Jenderal Pengendalian Penyakit dan Penyehatan Lingkungan, 2010) 

Filariasis limfatik di Indonesia sudah ditemukan sejak tahun 1889 di Jakarta. 

Rapid mapping klinis kronis filariasis tahun 2000 menunjukkan bahwa daerah dengan 

kasus tertinggi adalah DI Aceh dan Nusa Tenggara Timur. Studi tentang endemisitas 

filariasis telah dilakukan di Kabupaten Flores Timur (Barodji et al., 1998), Sulawesi 

(Partono et al., 1974), Kalimantan (Sudomo, 2008), dan Sumatera (Suzuki et al., 1981). 

Endemisitas filariasis ditentukan dengan melakukan survei darah jari penduduk. Hasil 

survei hingga tahun 2008, daerah endemis filariasis dilaporkan 335 dari 495 (67%) 

kabupaten/kota di Indonesia, 3 kabupaten/kota tidak endemis (0,6%), dan 176 

kabupaten/kota belum dilakukan survei endemisitas filariasis. (Direktorat Jenderal 

Pengendalian Penyakit dan Penyehatan Lingkungan, 2010). 

 

2.3 Beberapa penyakit tular reservoir di Indonesia 

Dalam penelitian ini, akan dilakukan identifikasi terhadap beberapa penyakit tular 

reservoir yang penting maupun yang kurang diperhatikan di Indonesia. Penyakit tersebut 

meliputi leptospirosis, infeksi hantavirus, nipah dan JE. 

2.3.1 Leptospirosis 

Leptospirosis adalah penyakit zoonosis yang tersebar paling banyak di dunia. 

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia memaparkan bahwa pada tahun 2006, kasus 
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leptospirosis di Indonesia terlaporkan sebanyak 146 kasus, namun pada tahun 2007 

leptospirosis mengalami peningkatan kasus yang cukup tinggi hingga mencapai 664 

kasus. Angka ini menurun di tahun 2008, 2009 dan 2010, akan tetapi pada tahun 2011 

kembali terjadi lonjakan kasus leptospirosis yang cukup tinggi yaitu hingga mencapai 857 

kasus dengan angka kematian mencapai 9,56%. Beberapa provinsi di Indonesia dikenal 

sebagai daerah endemis leptospirosis, namun Kalimantan Barat dan DIY adalah dua 

provinsi yang memiliki jumlah kasus terbesar dari pada provinsi-provinsi lainnya 

(Kementerian Kesehatan RI, 2017). 

2.3.2 Hantavirus 

Kasus infeksi hantavirus dilaporkan di banyak negara mengalami peningkatan dan 

strain Hantavirus yang ditemukan semakin beragam. Setiap tahunnya diperkirakan terjadi 

150.000 - 200.000 kasus dengan CFR antara 5 - 15%. Ada dua macam manifestasi klinis 

yang ditimbulkan dari penyakit ini. Pertama demam berdarah disertai gagal ginjal 

(Haemorrhagic Fever with Renal Syndrome = HFRS)  dan  yang kedua hantavirus dengan 

sindrom pulmonum (Hantavirus Pulmonary Syndrome = HPS).  Kasus HFRS banyak 

ditemukan di negara-negara Asia, Eropa, Afrika dan Amerika sedangkan Kasus HPS 

hanya ditemukan di negara-negara Amerika Utara maupun Amerika Latin (Bi et al., 

2008). 

Hewan pengerat dari famili Murinae, Arvicolinae, Sigmodontinae dan  Insectivora 

(Suncus murinus) adalah reservoir Hantavirus. Famili Murinae dikonfirmasi  sebagai 

reservoir  HNTV, DOBV, SAAV, SEOV dan Amur virus yang menjadi penyebab HFRS. 

Selain itu juga hewan pengerat ini sebagai reservoir beberapa jenis Hantavirus lain yang 

tidak ditularkan ke manusia. Hantavirus ditularkan ke manusia melalui udara yang 

terkontaminasi dengan air liur, urin, atau fases tikus yang infektif.  Penularan Hantavirus 

antar tikus dapat melalui gigitan, dan kemungkinan manusia juga bisa tertular melalui 

cara ini (Schmaljohn & Hjelle, 1997) 

Beberapa studi hantavirus telah dilakukan di Indonesia. Survei serologi pada 

rodensia telah dilakukan sejak tahun 1984 - 1985 di pelabuhan kota Padang dan 

Semarang Selain itu juga telah dilaporkan beberapa studi kasus HFRS di Yogyakarta 

tahun 1989. Penelitian selanjutnya yang merupakan hospital based study, dilakukan tahun 

2004 di 5 rumah sakit di Jakarta dan Makasar menunjukkan bahwa dari 172 penderita 

tersangka HFRS dengan gejala demam dengan suhu 38,50C, dengan atau tanpa 
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manifestasi perdarahan disertai gangguan ginjal; ternyata dari 85 serum yang diperiksa 5 

positif terhadap SEOV, 1  positif terhadap HTNV, 1 positif terhadap PUUV dan 1 lainnya 

positif terhadap SNV  (Wibowo, 2010a). 

 

2.3.3 Nipah 

Penyakit Nipah sering disebut sebagai Porcine Respiratory and Neurological 

Syndrome, Porcine Respiratory and Encephalitis Syndrome (PRES) atau Barking Pig 

Syndrome (BPS) (Nordin et al., 1999). Sebutan lain adalah one mile cough (karena suara 

batuk hewan penderita yang sangat keras). Penyakit ini disebabkan oleh virus Nipah, 

yang merupakan virus ribonuclei acid (RNA), dan termasuk dalam genus Morbilivirus, 

famili Paramyxoviridae (Wang et al., 2001). 

Kelelawar  pemakan buah dan babi telah terbukti memainkan peranan yang sangat 

penting dalam kejadian wabah Nipah.  Kelelawar (Pteropus sp.) berperan sebagai induk 

semang reservoir virus Nipah, tetapi untuk penularannya ke hewan lainnya diperlukan 

induk semang antara, yaitu babi. Dalam hal ini, babi bertindak sebagai pengganda yang 

mampu mengamplifikasi virus Nipah (amplifier host), sehingga siap ditularkan ke hewan 

lain atau manusia (Sendow et al., 2008). 

Menurut Woeryadi & Soeroso (1989), kasus encephalitis banyak terdapat di 

Indonesia, namun dari kasus tersebut yang terinfeksi penyakit nipah belum pernah 

dilaporkan. Akan tetapi pada tahun 2000, kasus Nipah pada orang Indonesia yang pernah 

bekerja di peternakan babi di Malaysia dan kembali ke Indonesia telah dilaporkan 

(Widarso et al., 2000). Laporan ini terbukti secara serologis bahwa orang tersebut positif 

mengandung antibodi terhadap virus Nipah.  Departemen Kesehatan melaporkan bahwa 

belum ditemukan adanya antibodi pada serum babi yang diuji. Demikian pula, dengan 

hasil dari Balai Penelitian Veteriner yang telah menerapkan uji ELISA dengan 

menggunakan antibodi monoklonal untuk mendeteksi antibodi Nipah sebagai uji 

penyaringan pada serum babi. Sejumlah 1300 serum babi dari beberapa daerah di 

Sumatera Utara, Riau,Sulawesi Utara, dan Jawa yang diuji tidak ditemukan adanya 

antibodi terhadap Nipah. Surveilens serologis awal dengan uji ELISA terhadap sejumlah 

kelelawar di Indonesia menunjukkan bahwa antibodi terhadap virus Nipah ditemukan 

pada kelelawar spesies Pteropus vampyrus di daerah Sumatera Utara, Jawa Barat, dan 

Jawa Timur (Sendow et al., 2006) 
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2.3.4 Rabies/Lyssavirus like rabies  

Rabies adalah zoonosis yang disebabkan oleh virus RNA  dari genus Lyssavirus, 

famili Rhabdoviridae.  Rabies  ditularkan melalui jilatan atau gigitan hewan yang 

terjangkit rabies seperti anjing, kucing, kera, sigung, serigala, raccoon dan kelelawar.  

Rabies dianggap salah satu penyakit penting di Indonesia karena bersifat fatal, dapat 

menimbulkan kematian, dan menimbulkan dampak psikologis bagi orang yang terpapar 

(Damayanti et al., 2014). Menurut data  WHO, 150 negara telah tertular rabies dan pada 

tahun 1988 menjadi endemik di 72 negara, termasuk Indonesia.  

Rabies pertama kali ditemukan di Indonesia pada tahun 1884 pada seekor kuda 

oleh Schoorl, kemudian pada seekor kerbau di Bekasi oleh Esser pada tahun 1889. Pada 

tahun 1890, rabies kembali ditemukan pada seekor anjing di Jakarta oleh Penning. Tahun 

1909, 2 buah kasus rabies ditemukan pada kucing di Bondowoso dan Jember. Rabies 

ditemukan pertama kali pada manusia pada tahun 1907 (Subdit Pengendalian Zoonosis 

Direktorat Pengendalian Penyakit Bersumber Binatang Direktorat Jenderal Pengendalian 

Penyakit dan Peyehatan, 2014; Nugroho et al., 2013). Di Indonesia, sampai tahun 2007, 

rabies masih tersebar di 24 propinsi, hanya 9 propinsi yang bebas dari rabies, yaitu 

Bangka Belitung, Kepulauan Riau, DKI Jakarta, Jawa Tengah, Jawa Timur, Yogyakarta, 

NTB, Bali, Papua Barat dan Papua.  

Hewan domestik maupun satwa liar dilaporkan mampu menjadi reservoir virus 

rabies. Salah satu satwa liar yang diketahui mampu menularkan rabies adalah Chiroptera. 

Ada 7  genus megachiroptera dan 45 genus Micochiroptera di Australia dinyatakan positif  

rabies (McColl et al., 2000). Jenis Megachiroptera, Epomophorus wahlbergi diketahui 

menjadi reservoir rabies di Afrika (Oelofsen & Smith, 1993). Beberapa jenis Chiroptera 

di Amerika Utara dan Amerika Selatan dilaporkan sebagai reservoir virus rabies serta 

lebih dari 50 jenis kelelawar di bagian barat dari hemisphere terinfeksi rabies (Krebs et 

al., 1995). Sejumlah 30 dari 39 jenis chiroptera di Amerika Serikat dan  Kanada juga 

dilaporkan telah terinfeksi virus rabies. Kasus rabies pada manusia akibat gigitan 

Microchiroptera dilaporkan pernah terjadi Afrika Selatan dan beberapa negara Amerika 

Selatan (Oelofsen & Smith, 1993; Schneider et al., 2009).  
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BAB III. METODE 

 

3.1 Kerangka Konsep  
  

 

Gambar 3.1. Kerangka konsep Riset Khusus Vektor dan Reservoir Penyakit 

 

3.2 Jenis dan Desain Penelitian 
Jenis penelitian adalah observasional deskriptif dengan menggunakan studi potong 

lintang (cross sectional study). 

3.3 Waktu dan Lokasi Penelitian 
Proses pengumpulan data di laksanakan pada bulan Mei 2017 di Kabupaten 

Bengkalis, Kepulauan Meranti dan Kota Dumai. Hutan Jauh Pemukiman (HJP), 

Hutan Dekat Pemukiman (HDP, Non Hutan Jauh Pemukiman (NHJP), Non Hutan 

Dekat Pemukiman (NHDP), Pantai Jauh Pemukiman (PJP), dan Pantai Dekat 

Pemukiman (PDP). Data lengkap mengenai letak geofrafis lokasi pengambilan data 

ada pada Tabel 3.1. 
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Tabel 3.1. Letak geografis lokasi pengambilan data Rikhus Vektora Provinsi Riau 
tahun 2017 

Kabupaten/ 
kota Ekosistem 

Titik Koordinat 
Desa Kecamatan 

Lintang Bujur 

Kabupaten 
Bengkalis 

HDP 1,475100 101,960330 Temiang Bukit Batu 
HJP 1,478000 101,925940 Temiang Bukit Batu 

NHDP 1,403700 101,157080 Boncah Mahang Mandau 
NHJP 1,438000 101,093759 Boncah Mahang Mandau 
PDP 1,353976 102,156332 Sungai Pakning Bukit Batu 
PJP 1,601105 101,816497 Sepahat Bukit Batu 

Kota Dumai 

HDP 1,820710 101.308520 Tanjung Penyembal Sungaisembilan 
HJP 1,818110 101,251500 Basilam Baru Sungaisembilan 

NHDP 1,481878 101,348742 Bukit Kayu Kapur Bukit Kapur 
NHJP 1,538677 101,320646 Bukit Kayu Kapur Bukit Kapur 
PDP 1,680790 101,429236 Pangkalan Sesai Dumai Barat 
PJP 1,665770 101,686260 Pelintung Medang Kampai 

Kabupaten 
Kepulauan 

Meranti 

HDP 0,984243 102,671254 Insit Tebing Tinggi 
Barat 

HJP 0,913670 102,587580 Tanjung Tebing Tinggi 
Barat 

NHDP 1,083800 102,532590 Renak Dungun Pulau Merbau 
NHJP 1,052440 102,535540 Batang Meranti Pulau Merbau 
PDP 1,007861 102,988214 Tebing Tinggi 

Barat 
Tebing Tinggi 

PJP 1,007320 102,748900 Selat Panjang 
Timur 

Tebing Tinggi 

 

3.4 Populasi dan Besar Sampel 
1. Koleksi data primer meliputi survei nyamuk  dan jentik dengan mengacu pada  

buku Pedoman Pengumpulan Data Vektor (Nyamuk) 2017 (B2P2VRP, 2017c).  

Survei tikus dan penangkapan  kelelawar  metode dan cara kerja berpedoman pada 

pedoman Pengumpulan data  tkus dan kelelawar Rikhus Vektora 2017.(B2P2VRP, 

2015; B2P2VRP, 2017b). Sedangkan preparasi sampel untuk deteksi patogen serta 

spesimen koleksi referensi berpedoman pada Pedoman Pemeriksaan Deteksi 

Penyakit (B2P2VRP, 2015).  

2. Koleksi data sekunder meliputi endemisitas penyakit di lokasi penelitian; data 

program pengendalian penyakit tular vektor dan zoonosis, khususnya DBD, 

malaria, chikungunya, filariasis, Japanese Enchepalitis, Leptospirosis, Hantavirus, 

Nipahvirus dan Lyssa virus; serta kemampuan laboratorium daerah. Proses 
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pengumpulan data sekunder berpedoaman pada buku Pedoman Pengisian 

Kuisoner Data Sekunder (B2P2VRP, 2017a).  

3. Pemilihan sampel dengan cara purposive sampling berdasarkan pada stratifikasi 

geografis dan ekosistem (hutan, non hutan, dan pantai), serta peta endemisitas 

penyakit tular vektor dan zoonosis di lokasi terpilih.  

 

3.5 Lokasi Pengambilan Sampel 
 

 

Tabel 3.2. Lokasi pengambilan sampel Riset Khusus Vektor dan Reservoir Penyakit 

 

3.6  Penentuan Titik Lokasi Survei 

Penentuan titik dilakukan dengan parameter vegetasi, genangan air, pemukiman, 

pantai, daerah endemis penyakit tular vektor/reservoir tingkat kabupaten, wilayah 

desa/kecamatan dan fisibilitas (akses jalan, fasilitas kesehatan) yang disesuaikan 

dengan data spasial nasional. 
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3.7 Alur Pengambilan Sampel 
 

 

Gambar 3.2. Alur pengambilan sampel nyamuk 
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Gambar 3.3. Alur pengambilan sampel tikus dan kelelawar 

3.8 Manajemen Data 
Entry data dilakukan dan dikirimkan ke Laboratorium Manajemen Data (Mandat) 

Badan Penelitian dan Pengembangan Kesehatan.  

3.9 Analisis Data 
Dilakukan identifikasi spesies berdasarkan ciri morfologis, konfirmasi dan 

rekonfirmasi vektor dan reservoir penyakit, selanjutnya data dianalisis secara 

sederhana dengan menggunakan statistik deskrisptif. 
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BAB IV. HASIL PENELITIAN 
 

4.1 Geografi  Lokasi Riset Khusus Vektor dan reservoir Penyakit di Provinsi Riau 

 Provinsi Riau membentang dari lereng Bukit Barisan sampai dengan Selat Malaka, 

terletak antara 01o05'00’’ Lintang Selatan sampai 02o25'00’’ Lintang Utara dan 

100o00'00’’ Bujur Timur sampai 105o05'00’’ Bujur Timur. Jumlah penduduk Provinsi 

Riau menurut hasil Sensus Penduduk 2010 (SP 2010) adalah 5.538.367 jiwa, terdiri dari 

2.853.168 laki-laki dan 2.685.199 perempuan. Distribusi penduduk 2015 menurut 

kabupaten/ kota menunjukkan bahwa penduduk Riau terkonsentrasi di Kota Pekanbaru 

sebagai ibukota provinsi dengan jumlah penduduk 1.038.118 jiwa atau sekitar 16,36 

persen dari seluruh penduduk Riau. Sedangkan kabupaten/kota dengan jumlah penduduk 

terkecil adalah Kabupaten Kepulauan Meranti sebesar 181.095 jiwa (Provinsi Riau dalam 

angka, 2016). 

 

 
Gambar 4.1. Peta lokasi Riset Khusus Vektor dan Reservoir di Provinsi Riau, tahun 

2017
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Provinsi Riau memiliki luas area sebesar 8.915.016 hektar. Topografi Provinsi Riau 

dengan kemiringan lahan 0 – 2 persen (datar) seluas 1.157.006 hektar, kemiringan lahan 15 – 

40 persen (curam) seluas 737.966 hektar dan daerah dengan topografi yang memiliki 

kemiringan sangat curam (> 40 persen) seluas 550.928 (termasuk Provinsi Kepulauan Riau) 

hektar dengan ketinggian rata-rata 10 meter di atas permukaan laut. Secara umum topografi 

Provinsi Riau merupakan daerah dataran rendah dan agak bergelombang dengan ketinggian 

pada beberapa Kota yang terdapat di Wilayah Provinsi Riau antara 2 – 91 meter di atas 

permukaan laut (mdpl). Kabupaten Bengkalis memiliki ketinggian wilayah paling rendah, 

yaitu berada dua mdpl, sedangkan Kota Pasir Pengaraian berada 91 mdpl. Kebanyakan kota 

di Provinsi Riau berada di bawah 10 mdpl, seperti Rengat, Tembilahan, Siak, Bengkalis, 

Bagan Siapi-api dan Dumai (Dinkes Riau, 2015). Lokasi penelitian Rikhus Vektora tahun 

2017 di Provinsi Riau meliputi Kabupaten Bengkalis, Kota Dumai dan Kabupaten Kepulauan 

Meranti. Lokasi kabupaten/kota dapat dilihat pada Gambar 4.1.  

Kabupaten Bengkalis adalah salah satu kabupaten yang terletak di Provinsi Riau yang 

beribukota Kota Bengkalis. Secara astronomis, Kabupaten Bengkalis terletak antara 

2°07’37,2” - 0°055’33,6” Lintang Utara dan 100°057’57,6” - 102°030’25,2” Bujur Timur. 

Luas wilayah Kabupaten Bengkalis adalah sebesar 7.773,93 Km2. Wilayah Kabupaten 

Bengkalis dialiri oleh beberapa sungai. Sungai yang sangat penting sebagai sarana 

perhubungan utama dalam perekonomian penduduk adalah Sungai Siak dengan panjang 300 

km, Sungai Siak Kecil 90 km dan Sungai Mandau 87 km (Bengkalis dalam angka, 2016).  

Kota Dumai merupakan salah satu kota hasil pemekaran dari Kabupaten Bengkalis 

yang terletak pada posisi antara 1º23’ – 1º24’, Bujur timur dan 101º23’27” - 101º28’13” 

Lintang Utara dengan luas wilayah 1.727.385 km² yang terbentang di Pesisir Timur Sumatera 

berhadapan dengan Selat Malaka (Profil Kesehatan Kota Dumai, 2016). Terdapat beberapa 

sungai yang melintasi Kota Dumai.  

Kabupaten Kepulauan Meranti beribu kota di Selatpanjang. Luas wilayah Kabupaten 

Kepulauan Meranti adalah 3.714,19 Km2. Kabupaten Kepulauan Meranti terletak antara garis 

102º,10'40" - 103º14' Bujur Timur dan 1º25'36" - 0º40' Lintang Utara (Dinkes Kabupaten 

Kepulauan Meranti, 2015. 

4.2 Situasi Penyakit Tular Vektor dan Zoonosis di Provinsi Riau 

Pada tahun 2015, Annual Parasite Incidence (API) Provinsi Riau sebesar 0,1‰. API 

tertinggi di Kabupaten Pelalawan yaitu 0,79‰ dengan jumlah 315 Sediaan Darah (SD) 

positif yang diperiksa. Provinsi Riau terdapat dua kabupaten/kota yang nihil kasus malaria 
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pada tahun 2015 yaitu Kabupaten Rokan Hulu dan Kota Pekanbaru. Demam berdarah dengue 

(DBD) merupakan salah satu masalah kesehatan masyarakat yang jumlah penderitanya 

semakin meningkat dan penyebaranya semakin luas. Jumlah kasus DBD yang dilaporkan 

pada tahun 2015 sebanyak 3.261 orang dan angka kematian sebanyak 20 orang. Jumlah kasus 

filariasis pada tahun 2015 meningkat dibanding tahun sebelumnya, tetapi angka kesakitannya 

menurun. Pada tahun 2014, jumlah seluruh kasus filariasis yaitu sebanyak 265 penderita 

dengan angka kesakitan 4,28. Sedangkan pada tahun 2015, jumlah seluruh kasus filariasis 

yaitu sebanyak 269 penderita dengan angka kesakitan 4,24. Bila dilihat dari penyebaran kasus 

filariasis menurut Kabupaten/Kota, dimana kasus terbanyak terdapat di Kabupaten Indragiri 

Hilir, Kabupaten Indragiri Hulu, dan Kabupaten Rokan Hilir. Jumlah kasus penderita 

filariasis paling sedikit terdapat di Kota Pekanbaru dan Kabupaten Bengkalis (Dinkesprov 

Riau, 2015). Situasi Malaria dan DBD Provinsi Riau lebih jelas dapat dilihat pada Gambar 

4.5 dan 4.6. 

 
Gambar 4.2. Jumlah kasus dan kematian malaria tahun 2015 Provinsi Riau 

Berdasarkan Gambar 4.5 diketahui bahwa kabupaten/kota dengan jumlah kasus malaria 

tertinggi pada Tahun 2015 di Provinsi Riau adalah Kabupaten Pelalawan sebanyak 315 kasus 

dan terendah Kabupaten Kepulauan Meranti sebanyak dua kasus. Tidak ada kematian akibat 

malaria pada Tahun 2015. 
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Gambar 4.3. Jumlah kasus dan kematian DBD tahun 2015 Provinsi Riau 

Berdasarkan Gambar 4.6 diketahui bahwa jumlah kasus DBD tertinggi tahun 2015 di 

Provinsi Riau adalah Kabupaten Bengkalis dengan jumlah kasus sebanyak 678 kasus dan 

jumlah kasus DBD terendah adalah kabupaten Pelalawan dengan jumlah 120 kasus. 

Kabupaten Kampar merupakan kabupaten dengan jumlah kematian akibat DBD tertinggi 

tahun 2015 di Provinsi Riau. Kabupaten Kuantan Singingi, Kabupaten Indragiri Hilir, 

Kabupaten Rokan Hulu, dan Kabupaten Kepulauan Meranti merupakan kabupaten yang tidak 

ada kasus kematian akibat DBD. 

 

4.3 Situasi Penyakit Tular Vektor dan Zoonosis di Kabupaten Bengkalis 

 Kasus penyakit tular vektor yang muncul pada tahun 2015 dan 2016 di Kabupaten 

Bengkalis, Provinsi Riau adalah malaria, DBD dan filariasis. Jumlah kasus malaria di 

Kabupaten Bengkalis tahun 2015 sebanyak tiga kasus dan tahun 2016 kasus menurun 

menjadi dua kasus. Kabupaten Bengkalis merupakan kabupaten/kota lokasi penelitian Rikhus 

Vektora dengan jumlah kasus dan kematian akibat DBD paling banyak. Tahun 2015 jumlah 

kasus DBD sebanyak 678 kasus dengan tujuh kematian dan tahun 2016 jumlah kasus DBD 

meningkat menjadi 909 kasus dengan jumlah kematian juga meningkat menjadi 12 kematian. 

Kasus kronis filariasis pada tahun 2015 yang dilaporkan oleh Dinas Kesehatan Kabupaten 

Bengkalis sebanyak empat kasus dan tahun 2016 tetap yaitu sebanyak empat kasus. 

Sedangkan kasus Chikungunya dan JE tidak ditemukan di Kabupaten Bengkalis.  

Program pengendalian malaria di Kabupaten Bengkalis adalah pembagian kelambu 

berinsektisida pada tahun 2015 dan 2016. Upaya pengendalian DBD yang dilakukan di 
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Kabupaten Bengkalis adalah aplikasi larvasida dan fogging focus. Sedangkan untuk filariasis 

belum ada program pengendalian khusus. Keadaan ini dijelaskan dalam Gambar 4.7.  

 
Gambar 4.4. Jumlah kasus malaria, kematian akibat DBD dan kasus filariasis kronis di 

Kabupaten Bengkalis 
 

4.4 Situasi Penyakit Tular Vektor dan Zoonosis di Kota Dumai 

Kasus penyakit tular vektor yang muncul pada tahun 2015 dan 2016 di Kota Dumai, 

Provinsi Riau malaria, DBD dan filariasis. Kota Dumai merupakan kabupaten/kota dengan 

jumlah kasus malaria tertinggi. Pada tahun 2015 kasus muncul 20 kasus dan tahun 2016 

menurun menjadi 18 kasus. Kasus DBD yang muncul pada tahun 2015 sebanyak 367 dengan 

dua kematian dan tahun 2016 jumlah kasus DBD menurun menjadi 290 dengan dua 

kematian. Kasus filariasis kronis pada tahun 2015 yang dilaporkan oleh Dinas Kesehatan 

Kota Dumai sebanyak satu kasus dan tahun 2016 kasus tetap yaitu sebanyak satu kasus. 

Sedangkan kasus Chikungunya dan JE tidak dilaporkan di Kota Dumai. Gambar 4.8 

memberikan jumlah kasus malaria, filariasis kronis dan kematian akibat DBD di Kota Dumai.  
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Gambar 4.5. Jumlah kasus malaria, kematian akibat DBD dan kasus filariasis kronis di Kota 

Dumai 

Program pengendalian malaria di Kota Dumai yaitu pembagian kelambu berinsektisida 

pada tahun 2015 dan 2016. Upaya pengendalian DBD yang dilakukan di Kota Dumai adalah 

aplikasi larvasida dan fogging focus. Sedangkan untuk filariasis belum ada program 

pengendalian khusus. 

 

4.5 Situasi Penyakit Tular Vektor Dan Zoonosis di Kabupaten Kepulauan Meranti 

Kasus penyakit tular vektor yang muncul pada tahun 2015 dan 2016 di Kabupaten 

Kepulauan Meranti, Provinsi Riau adalah malaria, DBD dan filariasis. Jumlah kasus malaria 

di Kabupaten Kepulauan Meranti tahun 2015 sebanyak dua kasus dan tahun 2016 meningkat 

menjadi empat kasus. Kasus DBD yang muncul pada tahun 2015 sebanyak 310 kasus dengan 

dua kematian dan tahun 2016 jumlah kasus DBD menurun menjadi 183 kasus dengan jumlah 

kematian juga meningkat menjadi dua kematian. Kasus kronis filariasis yang terjadi di 

Kabupaten Kepulauan Meranti merupakan yang paling banyak di antara dua kabupaten lain 

di Rikhus Vektora tahun 2017. Kasus filariasis kronis pada tahun 2015 yang dilaporkan oleh 

Dinas Kesehatan Kabupaten Kepulauan Meranti sebanyak 38 kasus dan tahun 2016 kasus 

tetap yaitu sebanyak 39 kasus. Pada tahun 2015 ditemukan ada dua kasus baru, pada tahun 

2016 ditemukan tiga kasus baru kronis filariasis di Kabupaten Kepulauan Meranti. Pada 

tahun 2016 satu orang penderita kronis filariasis meninggal dunia karena sebab penyakit lain. 

Sedangkan kasus Chikungunya dan JE tidak dilaporkan di Kabupaten Kepulauan Meranti. 

Jumlah kasus malaria, filariasis kronis dan kematian akibat DBD di Kabupaten Kepulauan 

Meranti dijelaskan pada Gambar 9.  
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Gambar 4.6. Jumlah kasus malaria, kematian akibat DBD dan kasus filariasis kronis di 

Kabupaten Kepulauan Meranti 

Program pengendalian malaria di Kabupaten Kepulauan Meranti yaitu pembagian 

kelambu berinsektisida pada tahun 2016. Upaya pengendalian DBD yang dilakukan di 

Kabupaten Kepulauan Meranti adalah aplikasi larvasida dan fogging focus. Sedangkan untuk 

filariasis belum ada program pengendalian khusus. Pada tahun 2015 dan 2016 ada program 

Pemberian Obat Massal Pencegahan (POMP) filariasis di Kabupaten Kepulauan Meranti. 

 

4.6 Spesies dan Sebaran Nyamuk Terkoleksi 

Tabel 1 menjelaskan sebaran jenis nyamuk berdasarkan ekosistem di Kabupaten 

Bengkalis, Kota Dumai dan Kabupaten Kepulauan Meranti. Spesies nyamuk yang ditemukan 

sebanyak 83 spesies yang terbagi dalam delapan Genus yaitu Aedes, Anopheles, Armigeres, 

Culex, Mansonia, Coquillettidia, Uranotaenia dan Verrallina.  
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Genus Aedes 

Tabel 4.1. Sebaran spesies Aedes berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, tahun 2017 
 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 585 ekor; -: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 Ae. aegypti + - - - + + - - - - + + + + - - + + 
2 Ae. albopictus + + + + + + + + + + + + + + + + - + 
3 Ae. amesii - - - + - - - - - + - - - - + + - - 
4 Ae. aurantius - - + - - + - - + - - - - + - - - - 
5 Ae. flavipennis - - - - - - - - + - - - - - - - - - 
6 Ae. ganaphati - - + - - - - - - - - - - - - - - - 
7 Ae. indonesiae - - - - - - - - - - - - - - + - - - 
8 Ae. lineatopennis + + + - - - + + - + - + + + - - + - 
9 Ae. ostentatio - - - + - - - - - - - - - - + - - - 
10 Ae. pexa - - + - - - - - - - - - - - - - - - 
11 Ae. poicilius - - + - - + - - + - - - - - - - - - 
12 Ae. vexans - - - - - - - - - - - + + + - + - - 
13 Ae. longirostris - - - - - - - - - - - - - - - - + -  
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Genus Anopheles 

Tabel 4.2. Sebaran spesies Anopheles berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, Tahun 2017 
 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 1225 ekor; -: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 
Genus Armigeres 

Tabel 4.3. Sebaran spesies Armigeres berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, tahun 2017 
 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 420 ekor; ++: jumlah nyamuk dikoleksi 421 – 840  
-: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 

 

 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 An. barbirostris - - - - - - - - - - + - - - - - - - 
2 An. crawfordi - - + - - - - + - - - + - - - - - - 
3 An. karwari - + - - - - - - - - - - - - - - - - 
4 An. kochi + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
5 An. letifer - - - + - - - - - + - - - - - + - - 
6 An. lesteri paraliae - - + - - - - - - - - + - - + - + -  
7 An. maculatus - + - - - - - - - - - - - - - - - - 
8 An. nitidus - - - - - - - - - - - + - - - - - -  
9 An. peditaeniatus - + - - - - - + - - - - - - - - - - 
10 An. separatus + - - + - - - - - + - - - - + + - - 
11 An. sinensis + - - - - - - - - + - - - - - - - - 
12 An. sundaicus - + - - - - - - - - - - + - + - - + 
13 An. umbrosus - + - - - - - + - - - - - + - - - - 
14 An. leocosphyrus - - - - + - - + - - - - - - - - - - 
15 An. nigerrimus - - - - - - - + - - - - - - - - - - 
16 An. tesselatus - - - - - - - - - - - - + + - - - - 
17 An. umbrosus + - + + - + - - - + - - - - + + - - 
18 An. vagus + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
19 An. whartoni - - + - - - - - - - - - - - - - - - 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 Ar. kesseli - - - - ++ - - + - - - - - + - - - - 
2 Ar. kuchingensis - - - - - - - - - - - + - + - - - - 
3 Ar. malayi - - + - - + - - - - - - + - - - - - 
4 Ar. subalbatus + - - - ++ - + + - + - - + + - - - - 
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Genus Culex 

Tabel 4.4. Sebaran spesies Culex berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, Tahun 2017 
 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 1891 ekor; -: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 Cx. bitaeniorhynchus - + - - - + - - - + - - - - - - - + 
2 Cx. brevipalpis + - - + - - + - + + - - - - - - - - 
3 Cx. cinctellus + - - + - + - - + - - + - - + - - - 
4 Cx. foliatus + - + - - - - - - - - - - - - + - - 
5 Cx. fuscocephalus + + - + - - - - - - - + + - - - - - 
6 Cx. gelidus + + + + + + + + - + + + + + + + + + 
7 Cx. hutchinsoni - - - - - - - + - - - + - - - - - - 
8 Cx. infula - - - - - - + - - + - - - - - - - - 
9 Cx. malayi - - - + - - - - - - - - - - - + - - 
10 Cx. mammilifer + - + + - + - - - + - + - - + + - - 
11 Cx. nigropunctatus + - - + - - - - + - - + - - - - - - 
12 Cx. pairoji - - - - - - - - - - - - - - + - - - 
13 Cx. pallidothorax + - + - - + - - - + - - - - - - - - 
14 Cx. quinquefasciatus + + - - + + + + + + + + + + + + + + 
15 Cx. reidi + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
16 Cx. sinensis + - - + - - - - - + - - + - - + - - 
17 Cx. sitiens + - - - - - - - - + - - + - - - - + 
18 Cx. tenuipalpis + - - + - - - - - - - - - - - - - - 
19 Cx. tritaeniorhyncus + + + + + + + + + + + + + + + + + + 
20 Cx. vishnui + ++ + + + + + + + + + + + + + + + + 
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Genus Uranotaenia 

Tabel 4.5. Sebaran spesies Uranotaenia berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, Tahun 2017 
 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 1891 ekor; -: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 

Genus Mansonia 

Tabel 4.6. Sebaran spesies Mansonia berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau, Tahun 2017 
 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 2885 ekor; ++: jumlah nyamuk 2886 – 5770  
-: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 

 

 

 

 

 

 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 Ur. rampae - + - - - - - ++ - + - - - - - - - - 
2 Ur. anandalei - - + - - - - - - - - - - - - - - - 
3 Ur. campestris - - - - - - - + - - - - - - - - - - 
4 Ur. hebes - + - - - - - - - - - - - - - - - - 
5 Ur. hirsutifemora - - - - - - - - - + - - - - - - - - 
6 Ur. lateralis - - - - + - - - - - - + - - + - - - 
7 Ur. longirostris - - - - - - - - - - - + - - + - - - 
8 Ur. macfarlanei - - - + - - - - - - - - - - - - - - 
9 Uranotaenia sp + - - + - - - - - - - - - - - + - - 
10 Uranotaenia sp 1 - - - + - - - - - - - - - - - - - - 
11 Uranotaenia sp 2 - - - + - - - - - - - - - - - - - - 
12 Uranotaenia sp 3 + - - - - - - - - - - - - - - - - - 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 Ma. annulata - - - + - - - - - + - + - - - - - - 
2 Ma. annulifera + + + + - + - - + + - + - - - + - - 
3 Ma. bonneae + - - + - - + + - + - - - - + + - - 
4 Ma. dives - + + + - + - - + - - + - - + + - - 
5 Ma. indiana - - - + - - + - - + - - - - - + - - 
6 Ma. uniformis + + + + - + + + ++ + + + - + + + + - 
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Genus Coquillettidia dan Verrallina 

Tabel 4.7. Sebaran spesies Coquillettidia dan Verrallina berdasarkan ekosistem di Provinsi 
Riau, Tahun 2017 

 

Keterangan:  B: Kabupaten Bengkalis; D: Kota Dumai; K: Kabupaten Kepulauan Meranti 
+: jumlah nyamuk dikoleksi < 122 ekor; -: tidak ada nyamuk dikoleksi 

 

4.6.1 Spesies dan sebaran nyamuk di Kabupaten Bengkalis 

Total spesies nyamuk yang dikoleksi di Kabupaten Bengkalis adalah 52 spesies yang 

termasuk ke dalam delapan genus, yakni Aedes, Anopheles, Armigeres, Culex, Coquilettidia, 

Mansonia, Uranotaenia, dan Verrallina. Genus Aedes terdiri dari sembilan spesies dengan 

Ae. albopictus ditemukan di semua ekosistem. Delapan spesies anggota genus Anopheles 

dengan sebaran relatif bervariasi, seperti An. kochi dan An. vagus hanya ditemukan pada 

ekosistem hutan dekat pemukiman, An. sundaicus dan An. tesselatus hanya ditemukan di 

habitat pantai dekat pemukiman (Tabel 4.2). Hanya satu spesies dari genus Armigeres yang 

terkoleksi, yaitu Ar. subalbatus. Genus Culex yang berhasil dikoleksi sebanyak 18 spesies. 

Anggota genus Culex yang ditemukan pada semua ekosistem adalah Cx. gelidus, Cx. 

tritaeniorhyncus, dan Cx. vishnui (Tabel 4.4). Enam spesies anggota genus Mansonia dan 

delapan spesies anggota Genus Uranotaenia berhasil dikoleksi dari semua tipe ekosistem. 

Genus Coquillettidia yang ditemukan selama pengumpulan data adalah Cq. crassipes di 

ekosistem hutan dekat pemukiman dan non hutan jauh pemukiman. Hanya satu spesies dari 

genus Verrallina yang terkoleksi, yaitu Ve. andamanensis (Tabel 4.7). 

 

 

No. Jenis nyamuk 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
1 Cq. crassipes + - - - - - - - - + - - - - - - - - 
2 Cq. ochracea - - - - - - - - + - - + - - + - - - 
3 Cq. nigrosignata - - - - - - - - + - - - - - - - - - 
4 Ve. andamanensis + - + + + + + + + + - + + - + + + - 
5 Ve. butleri - - - - + - - - - - - - - - - - - - 
6 Ve. obsoletus - - - - - - - - - - - - - + - - - - 
7 Ve. neomacrodixoa + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
8 Ve. parasimilis - - + - - + + - - - - + - - + - - + 
9 Ve. quadrifolium - - - - - - - + - - - - - - - - + - 
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4.6.2 Spesies dan sebaran nyamuk di Kota Dumai 

Koleksi nyamuk dari enam tipe ekosistem di Kota Dumai didapatkan tujuh Genus 

nyamuk yaitu Aedes, Anopheles, Armigeres, Culex, Mansonia, Uranotaenia, dan Verrallina. 

Jumlah spesies setiap genusnya adalah lima spesies Aedes, 10 spesies Anopheles, tiga spesies 

Armigeres, tujuh spesies Culex, lima spesies Mansonia, empat spesies Uranotaenia, dan lima 

spesies Verrallina. Nyamuk genus Aedes dan Culex ditemukan di semua tipe ekosistem. 

Nyamuk genus Anopheles ditemukan hampir di semua tipe ekosistem kecuali ekosistem 

pantai dekat pemukiman (PDP) dan Mansonia ditemukan di semua tipe ekosistem kecuali 

ekosistem hutan dekat pemukiman (HDP) (Tabel 4.2).  

Berdasarkan hasil koleksi nyamuk, genus Aedes umumnya terdapat di ekosistem pantai 

jauh pemukiman (PJP) hal ini terlihat dari keanekaragaman spesies yang ditemukan lebih 

tinggi dibandingkan ekosistem lain (Tabel 4.1). Genus Anopheles umumnya terdapat di 

ekosistem hutan jauh pemukiman (HJP). Genus Armigeres terdapat di ekosistem HDP dan 

HJP, ekosistem HDP memiliki jumlah spesies dominan dibadingkan ekosistem HDP, namun 

ekosistem HJP memiliki tingkat variasi spesies lebih tinggi dibandingkan ekosisitem HDP 

(Tabel 4.3). Genus Uranotaenia umumnya ditemukan di ekosistem NHJP, anggota genus 

Mansonia umumnya terdapat di ekosistem HJP (Tabel 4.5). Sedangkan anggota genus 

Verrallina umumnya terdistribusi merata pada ekosistem HDP, NHJP, PJP dan PDP. 

 

4.6.3 Spesies dan sebaran nyamuk di Kabupaten Kepulauan Meranti 

Koleksi nyamuk dari enam ekosistem di Kabupaten Kepulauan Meranti, mendapatkan 

12 spesies Aedes, tujuh spesies Anopheles, 15 spesies Culex, dua spesies Coquillettidia, tiga 

spesies Armigeres, tiga spesies Uranotaenia, satu spesies Verrallina, dan lima spesies 

Mansonia. Nyamuk genus Aedes ditemukan di semua ekosistem, terutama Ae. albopictus.  

Nyamuk genus Anopheles terdapat di semua ekosistem kecuali ekosistem NHJP. Anggota 

genus Anopheles yang paling banyak ditemukan yaitu An. umbrosus (Tabel 4.2). Sedangkan 

nyamuk genus Armigeres pada umunya ditemukan di ekosistem non hutan dekat dan hutan 

dekat pemukiman. Nyamuk genus Mansonia merupakan yang paling banyak ditemukan, 

yakni Ma. uniformis yang mencapai 2949 individu pada ekosistem non hutan jauh 

pemukiman. Adapun Ma. dives merupakan yang memiliki sebaran paling banyak yakni 3475 

individu pada semua ekosistem kecuali pada ekosistem pantai dekat pemukiman tidak 

ditemukan genus Mansonia (Tabel 4.6).  
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4.7 Hasil inkriminasi dan konfirmasi spesies vektor di Provinsi Riau 

Hasil konfirmasi vektor di Provinsi Riau menunjukkan bahwa patogen penyebab 

penyakit tular vektor hanya terkonfimasi dari Kabupaten Bengkalis. Plasmodium penyebab 

malaria terkonfirmasi pada An. sinensis. Virus Chikungunya terkonfirmasi positif pada Ae. 

butleri. Virus JE terkonfirmasi pada Cx. tritaeniorhynchus, Cx. gelidus dan Cx. vishnui. 

Sedangkan virus dengue dan cacing filaria tidak terkonfirmasi terdapat di Provinsi Riau. 

Hasil konfirmasi vektor tercantum pada Tabel 4.8.   

Tabel 4.8. Spesies nyamuk terkonfirmasi vektor di Provinsi Riau, tahun 2017 

Kabupaten
/Kota Spesies Hasil Deteksi 

Malaria JEV Dengue Chikungunya Filariasis 
Bengkalis Ae. butleri - - - + - 
  An. sinensis + - - - - 
 Cx. tritaeniorhynchus - + - - - 
 Cx. gelidus - + - - - 
 Cx. vishnui - + - - - 

 

4.8 Sebaran nyamuk  terkonfirmasi vektor di Provinsi Riau berdasarkan hasil Rikhus 
Vektora 2017 

Berdasarkan data sebaran nyamuk yang terkonfirmasi sebagai vektor di Kabupaten 

Bengkalis diketahui bahwa An. sinensis, Cx. tritaeniorhynchus dan Cx. gelidus dikoleksi dari 

ekosistem hutan dekat pemukiman di Desa Temiang, Kecamatan Bukit Batu. Sementara Ae. 

butleri dan Cx. vishnui dikoleksi dari ekosistem non-hutan dekat pemukiman di Desa Boncah 

Mahang, Kecamatan Mandau. Lokasi ditemukan nyamuk yang terkonfirmasi positif patogen 

dijelaskan dalam Gambar 4.10.   
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Gambar 4.7. Sebaran jenis nyamuk terkonfirmasi vektor di Provinsi Riau, tahun 2017 
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4.9 Faktor risiko penularan penyakit tular vektor 

4.9.1 Angka bebas jentik (ABJ) dan Breteau Index (BI) 

Angka bebas jentik (ABJ) di Kabupaten Bengkalis, Kota Dumai dan Kabupaten 

Kepulauan Meranti menunjukkan angka di bawah 95% dengan BI 38% (Kabupaten 

Bengkalis), 57% (Kota Dumai), Hasil tersebut menunjukkan bahwa ABJ di ketiga kabupaten 

tersebut masih dibawah angka ambang batas (>95%) yang ditetapkan oleh Kementerian 

Kesehatan (Tabel 4.9).  

Tabel 4.9. Indeks jentik Aedes aegypti di Provinsi Riau, tahun 2017 
 

Kabupaten/kota Indikator (%) Faktor risiko penularan 
ABJ BI 

Bengkalis 71 38 Berpotensi terjadi penularan 
Kota Dumai 46 57  
Kepualauan Meranti 51 74  
 

4.9.2 Habitat tempat perkembangbiakan vektor penyakit 

4.9.2.1 Habitat nyamuk vektor Dengue & Chikungunya  

Kontainer yang paling umum ditempati nyamuk Aedes di Kabupaten Bengkalis adalah 

ember, bak mandi, drum, dan tempat minum burung. Kontainer yang paling jarang ditempati 

adalah gelas/botol, bekas sumur, ketiak daun pisang, dan kolam/akuarium. Di Kota Dumai 

kontainer positif paling dominan adalah ember, bak mandi, drum dan ban bekas. Sedangkan 

persentase kontainer paling rendah adalah vas/pot, talang air, dan lubang pohon. Kontainer 

positif paling umum di Kabupaten Kepulauan Meranti yaitu drum, ember, tempayan, dan bak 

mandi. Sedangkan kontainer yang paling sedikit ditemukan yaitu kolam, bak WC, kaleng 

bekas, dan tampungan air dispenser. 

 

4.9.2.2 Habitat nyamuk vektor Malaria, Filaria dan Japanese enchepalitis  

Terdapat dua ekosistem di Kabupaten Bengkalis yang mengandung nyamuk membawa 

patogen, yakni HDP dan NHDP. Pada ekosistem HDP ditemukan An. sinensis penular 

malaria, Cx. tritaeniorhynchus dan Cx. gelidus yang mengandung virus JE. Ekosistem ini 

didominasi oleh habitat perkebunan sawit, karet, kebun/ ladang dengan kondisi air berwarna 

merah khas air rawa gambut karena lokasi di sekitarnya tersebut adalah hutan rawa gambut. 
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Ekosistem NHDP tempat ditemukan Ae. andamanensis positif Chikungunya dan Cx. vishnui 

positif JE didominasi oleh perkebunan karet, sawit, dan area penambangan minyak.  

Hasil survey jentik lingkungan pada enam ekosistem di Kota Dumai diperoleh beberapa 

habitat spesifik nyamuk potensi vektor malaria, filaria, dan JE diantaranya parit, kolam, 

lubang galian, tempurung kelapa, botol/kaleng bekas, genangan air, tepi sungai, kantong 

semar, rawa air tawar, lubang pohon, ban bekas, dan kobakan. Habitat spesifik yang umum 

ditemukan pada enam tipe ekosistem survey adalah parit.  

Kabupaten Kepulauan Meranti memiliki kasus malaria, akan tetapi hasil deteksi 

patogen di laboratorium tidak mendapatkan hasil positif. Nyamuk Anopheles sp yang 

ditemukan sebanyak tujuh spesies yaitu An. umbrosus, An, crawfordi, An. lesteri paraliae, 

An. nitidus, An. sundaicus, dan An. whartoni. Anopheles umbrosus merupakan spesies yang 

paling banyak dan An. lesteri paraliae ditemukan yakni pada ekosistem hutan jauh 

pemukiman. Cx. foliatus merupakan yang paling sedikit ditemukan yaitu pada ekosistem 

hutan jauh pemukiman. Sedangkan nyamuk genus Culex didapatkan sebanyak 15 spesies. Cx. 

quinquefasciatus merupakan spesies yang paling banyak ditemukan, sedangkan Cx. 

tritaeniorhynchus yang masing-masing tersebar pada setiap ekosistem.  

Spesies nyamuk dari genus Armigeres hanya ditemukan 3 spesies, yakni Ar. 

subalbatus, Ar. malayi, dan Ar. kuchingensis. Ar. subalbatus tersebar pada keseluruhan 

ekosistem dan merupakan spesies yang paling banyak ditemukan. Spesies nyamuk lainnya 

yang juga ditemukan di Kabupaten Kepulauan Meranti yaitu Coquillettidia ochracea dan Cq. 

nigrosignata.  Vektor penyebab filariasis paling banyak ditemukan di Kabupaten Kepulauan 

Meranti, yakni genus Mansonia. Ma. dives dan Ma. uniformis merupakan nyamuk yang 

paling banyak dari keseluruhan spesies yang ditemukan. Adapun nyamuk Mansonia lainnya 

yaitu Ma. annulata, Ma. annulifera, dan Ma. bonneae.  
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4.10 Spesies dan Sebaran Tikus Terkoleksi 

Hasil koleksi tikus di Provinsi Riau diperoleh data yang seragam antara tiga 

kabupaten. Rattus merupakan genus yang paling banyak ditemui, dan Rattus tiomanicus 

adalah spesies paling banyak diperoleh pada ekosistem jauh pemukiman. Sedangkan R. 

tanezumi banyak ditemukan di ekosistem dekat pemukiman di ketiga kabupaten. Ekosistem 

yang paling tinggi tingkat keragamannya adalah HDP, NHDP dan PDP. M. whiteheadi adalah 

spesies yang hanya ditemukan di Kota Dumai, yaitu di ekosistem HJP (Tabel 4.10). 
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Tabel 4.10. Spesies dan sebaran tikus di Provinsi Riau Tahun 2017 

 
Keterangan :   B = Kabupaten Bengkalis; D= Kota Dumai; K = Kabupaten Kepulauan Meranti 

   jumlah  terkoleksi:  + = ≤ 12;  ++ = 13-24; +++=  ≥25  
- = tidak terkoleksi 

 

 

Jenis tikus 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
Maxomys                   
Maxomys whiteheadi - + - - - - - - - - - - - - - - - - 
                   
Rattus                   
Rattus annandalei + + + - - - - - - - - - - - - - - - 
Rattus cf. annandelai + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
Rattus cf. argentiventer - - - + - - - - - - - - - - - + - - 
Rattus cf. exulans - - - + - - - - - + - - - - - - - - 
Rattus cf. tanezumi - + - - - - + - - - - - + - - - - - 
Rattus cf. tiomanicus + - - + - - - - + - + + + - - + - - 
Rattus exulans - - - + - - - - - + - + - - - + - - 
Rattus norvegicus - - - - - - - - - - - - - - - - - + 
Rattus tanezumi - - - + +++ + + + + + ++ ++ +++ ++ + +++ + + 
Rattus tiomanicus + +++ + ++ + - - + - + + - - +++ + - - - 
Rattus sp. - - - - - - - - - - - - - - - + - - 
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4.11 Hasil inkriminasi dan konfirmasi spesies tikus sebagai reservoir penyakit di 
Provinsi Riau 

4.10.1.  Spesies tikus terkonfirmasi sebagai reservoir Leptospirosis dan Hantavirus 

Hasil konfirmasi hewan reservoir di Provinsi Riau menunjukkan bahwa bakteri 

Leptospira patogenik dan Hantavirus terdeteksi pada beberapa tikus di Kabupaten Bengkalis, 

Kota Dumai dan Kepulauan Meranti. Tikus terkonfirmasi positif leptospira yaitu R. tanezumi, 

R. exulans, R. tiomanicus, R.norvegicus. Sedangkan reservoir Hantavirus yaitu R.annandalei, 

R. tanezumi, R.exulans dan R. tiomanicus  (Tabel 4.11).  

Tabel 4.11. Hasil pemeriksaan patogen pada tikus di Provinsi Riau tahun 2017 

Hasil Deteksi Bengkalis Dumai Kepulauan Meranti 
Leptospirosis Rattus tanezumi Rattus exulans Rattus cf. tiomanicus 

  
Rattus tanezumi Rattus norvegicus 

   
Rattus tanezumi 

    Hantavirus Rattus tanezumi Rattus annandalei 
 

 
Rattus tiomanicus Rattus tanezumi 

 
  

Rattus tiomanicus 
 

    Leptospirosis dan 
Hantavirus Rattus tanezumi Rattus tanezumi Rattus tanezumi 

 

4.10.2. Peta Sebaran Tikus terkonfirmasi reservoir Leptospirosis dan Hantavirus di 
Provinsi Riau 

Sebaran tikus terkonfirmasi organisme patogenik di Provinsi Riau menunjukkan 

bahwa R. tanezumi terkonfirmasi bakteri Leptospira di seluruh kabupaten,  R.exulans, dan R. 

tiomanicus di Dumai,  R. norvegicus dan R. cf tiomanicus di Kepulauan Meranti. Sedangkan 

Hantavirus terkonfirmasi pada R. tanezumi dan R. tiomanicus di seluruh kabupaten, dan R. 

annandalei di Dumai.  

Tikus terkonfirmasi leptospirosis ditemukan pada ekosistem HDP di Kabupaten 

Bengkalis, ekosistem HDP,  NHDP, dan PJP di Kota Dumai, NHDP, PDP,  dan NHJP di 

Kepulauan Meranti. Sedangkan konfirmasi Hantavirus ditemukan pada ekosistem NHDP dan 

PDP di Kabupaten Bengkalis, HJP, HDP, PDP dan PJP di Kota Dumai, PDP,  dan  Hutan 

HJP di Kepulauan Meranti. Sebaran tikus terkonfirmasi sebagai reservoir leptospirosis dan 

Hantavirus tersajikan pada Gambar 4.12.  
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Gambar 4.8 . Sebaran jenis tikus terkonfirmasi reservoir penyakit di Provinsi Riau tahun 2017 
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4.12 Habitat Tikus  terkonfirmasi reservoir leptospirosis dan hantavirus  

Tikus yang terkonfirmasi sebagai reservoir leptospirosis dan Hantavirus di kabupaten 

Bengkalis tersebar merata di habitat yang dekat pemukiman. Leptospirosis ditemukan di 

ekosistem HDP yang berlokasi di Desa Temiang,  Kecamatan Bukit Batu. Desa ini memiliki 

ketinggian rata-rata empat mdpl dengan sebagian besar rumah warga berupa rumah panggung 

yang terbuat dari kayu dengan atap berupa seng. Vegetasi yang dijumpai di sekitar rumah 

terdiri beberapa jenis bunga, pohon sawit, pohon jambu air, pohon durian, pohon sawo, 

pohon mangga, pohon kelapa akan tetapi sebagian besar pohon yang ditemui belum berbuah 

dan sebagian lagi sedang berbunga (jambu air dan mangga).  

Hantavirus di kabupaten Bengkalis ditemukan di dua lokasi yaitu non hutan dekat 

pemukiman dan pantai dekat pemukiman. Ekositem non hutan dekat pemukiman terletak di 

Desa Boncah Mahang dengan ketinggian 9 mdpl, suhu rata-rata 29°C dan serta kelembaban 

90%. Rumah warga berupa bangunan permanen dengan atap seng dengan dinding berupa 

tembok, terdapat pula beberapa bangunan kayu dengan alas yang sudah dikeraskan 

menggunakan semen. Vegetasi yang dijumpai di sekitar rumah berupa beberapa jenis bunga, 

pohon sawit, pohon jambu dan pohon sawo. Pantai dekat pemukiman terletak  di Desa Sungai 

Pakning dengan ketinggian rata-rata 3mdpl. Rumah warga berupa rumah panggung yang  

sebagian besar terbuat dari kayu dengan atap seng. Vegetasi berupa tumbuhan jenis semak, 

rumput-rumputan, tanaman serai, ketela pohon, pohon mangga, pohon sukun, pohon kersen 

dan beberapa pohon pisang. 

Persentase habitat positif leptospirosis paling tinggi di Kota Dumai adalah 

perkebunan sawit, sedangkan persentase habitat  paling rendah adalah semak belukar dan 

ladang cabe. Vegetasi yang ditemui di lokasi pemasangan perangkap tikus didominasi oleh 

seresah daun kelapa sawit kering yang ditumpuk. Di sisi lain perkebunan sawit ini berbatasan 

dengan perkebunan karet. Ketinggian tempat tersebut berada pada 5mdpl. Saat penangkapan 

kondisi cerah dengan suhu 31,5 °C dan kelembaban pada 84% , pH tanah berada pada kondisi 

netral 7,0. Semak belukar yang ditemui di lokasi pemasangan perangkap tikus didominasi 

oleh tumbuhan paku yang sangat lebat. Di sekitar semak juga terdapat pohon bambu yang 

tidak terlalu lebat. 

Persentase habitat positif Hantavirus paling tinggi di Kota Dumai adalah semak 

belukar dan hutan mangrove, sedangkan persentase habitat paling rendah adalah hutan 

sekunder dan rumah. Semak di ekosistem HJP, Semak belukar yang ditemui di lokasi 
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pemasangan perangkap tikus didominasi oleh tumbuhan paku yang sangat lebat. Tumbuhan 

paku tersebut tumbuh di lahan gambut yang cukup tebal. Ketinggian rata-rata di lokasi 

tersebut adalah 5mdpl, dengan suhu 28,7 °C dan kelembaban 98%. Di sekitar lokasi semak  

belukar terdapat kanal yang mengalir di sekitar hutan, dan terdapat perkebunan sawit serta 

kebun nanas sebelum masuk ke lokasi semak belukar tersebut.Terletak di Desa Pelintung, 

Kecamatan Medang Kampai dengan ketinggian rata-rata 3mdpl. Hutan mangrove didominasi 

dengan tumbuhan bakau yang tumbuh tinggi dengan akar-akar khas dari tumbuhan itu, 

tumbuh di lokasi dengan tanah yang hitam dan berlumpur. Lahan bakau tersebut berbatasan 

dengan perkebunan karet yang telah tumbuh cukup tinggi dan rimbun. Salinitas air di hutan 

mangrove ini tercatat pada angka 4%, sedangkan suhu udara 31,4 °C, kelembaban pada 

angka 98%. 

Habitat tikus terkonfirmasi leptospirosis di Kabupaten Kepulauan Meranti berada di 

ekosistem non hutan dekat pemukiman, non hutan jauh pemukiman, dan pantai dekat 

pemukiman. Habitat ekosistem non hutan dekat pemukiman berupa pemukiman semi 

permanen dengan rumah berdinding kayu dan beralaskan semen. Di sekitaran pemukiman 

terdapat banyak kebun sagu yang sudah besar, dan beberapa pohon bambu dan pisang. Pada 

ekosistem non hutan jauh pemukiman, habitat berupa persawahan, ladang dan sebagian rawa. 

Persawahan sudah memasuki musim tanam, dengan padi sebagai tanamanya. Ladang 

sebagian mulai menanam bibit sayuran dan ada yang baru mulai menggemburkan tanah. 

Terdapat sungai kecil yang mengaliri daerah tersebut dengan pepohonan pisang di sekitarnya. 

Habitat ekosistem pantai dekat pemukiman berupa pemukiman yang bersebelahan dengan 

hutan mangrove dengan kepadatan rumah yang cukup tinggi. Sebagian besar rumah berbetuk 

panggung karena daerahnya sering mengalami pasang air laut. Banyak sampah dan bau amis 

di daerah tersebut. 

Tikus terkonfirmasi Hantavirus berada di ekosistem hutan jauh pemukiman dan 

pantai dekat pemukiman. Habitat ekosistem pantai dekat pemukiman berupa perumahan 

warga yang berdampingan dengan hutan mangrove. Sebagian besar rumah berbentuk 

panggung karena daerahnya sering mengalami pasang air laut. Banyak tumpukan sampah di 

sekitar rumah warga. Daerah ekosistem hutan jauh pemukiman memiliki habitat berupa hutan 

sekunder yang bersebelahan dengan lahan gambut dan ladang warga. Hutan sekunder masih 

memiliki pepohonan yang tinggi dan kanopi yang lebar. Ladang warga ditanami dengan buah 
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nanas dan mentimun. Di ujung lahan gambut yang bersebelahan dengan hutan sekunder 

terdapat tanaman sagu. 

4.13 Spesies dan Sebaran Kelelawar Terkoleksi di Provinsi Riau 

Kelelawar yang berhasil dikoleksi di Provinsi Riau secara keseluruhan terdiri atas 

dua genus dari Subordo Megachiroptera dan enam genus dari Subordo Mikrochiroptera. 

Genus Cynopterus merupakan genus paling dominan, ditemukan di semua kabupaten dan 

hampir di seluruh ekosistem. Cynopterus brachyotis adalah spesies yang paling banyak 

ditemukan dengan distribusi merata di semua ekosistem. Berdasarkan ekosistemnya, HDP 

memiliki jumlah keragaman spesies paling tinggi (Tabel 4.13). 
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Tabel 4.12. Spesies dan sebaran kelelawar berdasarkan ekosistem di Provinsi Riau Tahun 2017 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Keterangan : B = Kabupaten Bengkalis; D= Kota Dumai; K = Kabupaten Kepulauan Meranti 
            jumlah  terkoleksi:  + = ≤ 12;  ++ = 13-24; +++=  ≥25  

- = tidak terkoleksi 

Jenis Kelelawar 
HJP HDP NHJP NHDP PJP PDP 

B D K B D K B D K B D K B D K B D K 
Megachiroptera                   

Cynopterus brachyotis + + +++ ++ + +++ + ++ + - + + - + +++ +++ - ++ 
Cynopterus cf. brachyotis - - - - - + - - - - - - - - - + - - 
Cynopterus cf. minutus - - - - - - - - - - - - - - - + - - 
Cynopterus cf. sphinx + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
Cynopterus horsfieldi - - - - - - - - - - - - - - - - - - 
Cynopterus minutus + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
Cynopterus sphinx - - - - - - + - - - + - - - - + - - 
Cynopterus titthaecheilus - - - - - - - + - - + - - - - - - - 
Macroglossus minimus - - - - - - - - - + - - - - - - - - 
Macroglossus sobrinus - - - - + - - - ++ - + +++ - + + - - + 
                   

Microchiroptera                   
Kerivoula cf. hardwickii - - - - - - - - - - - + - - - - - - 
Kerivoula hardwickii - - - - + - - - - - + - - + - - - - 
Myotis cf. muricola - - - - - - - - - + - - - - - - - - 
Pipistrellus javanicus - + - - + - - - - - - - - - - - - - 
Pipistrellus tenuis - - - + - - - - - - - - - - - - - - 
Rhinolopus trifoliatus + - - - - - - - - - - - - - - - - - 
Saccolaimus saccolaimus - - - - - - - - - - - - - + - - - + 
Taphozous longimanus - - - - - - - - - + - - - - - - - - 
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4.14 Hasil inkriminasi dan konfirmasi spesies kelelawar sebagai reservoir penyakit         
di Provinsi Riau 

4.13.1. Spesies Kelelawar terkonfirmasi sebagai reservoir Lyssavirus dan JE 

Hasil konfirmasi hewan reservoir di Provinsi Riau menunjukkan bahwa Lyssa virus 

dan Virus JE terdeteksi pada kelelawar pemakan buah Genus Cynopterus dan Macroglossus. 

Lyssavirus terdeteksi pada Cynopterus di Kota Dumai dan Macroglossus di Kabupaten 

Kepulauan Meranti. Virus JE terdeteksi pada Cynopterus di Kabupaten Bengkalis, 

Macroglossus di Kabupaten Kepulauan Meranti. Sedangkan virus Nipah masih dalam proses 

konfirmasi. 

Tabel 4.13. Hasil pemeriksaan pathogen pada kelelawar di Provinsi Riau Tahun 2017. 

Hasil 
Deteksi Kabupaten Bengkalis Kota Dumai 

Kabupaten Kepulauan 
Meranti 

Lyssa 
 

Cynopterus brachyotis Cynopterus brachyotis 

  
Cynopterus sphinx Macroglossus sobrinus 

  
Cynopterus titthaecheilus 

 JE Cynopterus brachyotis 
  

 
Cynopterus cf. minutus 

  
     

4.13.2. Peta sebaran kelelawar terkonfirmasi reservoir Lyssavirus dan JE di provinsi Riau 

Sebaran kelelawar terkonfirmasi organisme patogenik di Provinsi Riau menunjukkan 

bahwa kelelawar jenis Cynopterus brachyotis, Cynopterus titthaecheilus, dan Cynopterus 

sphinx terkonfirmasi Lyssa virus di Kota Dumai, Cynopterus brachyotis dan Macroglossus 

sobrinus di kabupaten Kepulauan Meranti. Sedangkan Virus JE terkonfirmasi pada 

Cynopterus brachyotis dan Cynopterus cf. Minutus di kabupaten Bengkalis,. Reservoir 

Lyssavirus tidak ditemukan di Kabupaten Bengkalis, dan Macroglossus sobrinus di 

kabupaten Kepulauan Meranti. 

Kelelawar terkonfirmasi membawa Lyssavirus ditemukan pada ekosistem HDP,  

NHDP, NHJP di Kota Dumai, HDP, HJP, NHDP di kabupaten Kepulauan Meranti. 

Sedangkan konfirmasi Virus JE terdapat pada ekosistem HJP dan PDP di Kabupaten 

Bengkalis. 

Hasil di Kota Dumai menunjukkan bahwa kelelawar Cynopterus brachyotis 

Cynopterus titthaecheilus, dan Cynopterus sphinx terkonfirmasi positif Lyssa virus namun 
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negatif pada virus JE. Secara rinci pada ekosistem HDP ditemukan kelelawar Cynopterus 

brachyotis, NHDP ditemukan kekelawar Cynopterus titthaecheilus, dan Cynopterus sphinx 

dan  NHJP  juga ditemukan Cynopterus brachyotis. 

Sebaran kelelawar terkonfirmasi pembawa organisme patogenik di Kabupaten 

Kepulauan Meranti menunjukkan bahwa kelelawar pemakan buah Cynopterus brachyotis dan 

Macroglossus sobrinus terkonfirmasi virus Lyssa di kabupaten Kepulauan Meranti. Kedua 

jenis kelelawar ini ditemukan di ekosistem HDP, HJP, dan NHDP. Selain itu, kelelawar 

terkonfirmasi pembawa JE virus adalah jenis Macroglossus sobrinus di ekosistem  NHDP. 

Gambar 4.11. Memberikan ringkasan hasil-hasil pengamatan tersebut. 
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Gambar 4.9. Peta Distribusi  Penyakit Tular Reservoir (Kelelawar) terkonfirmasi reservoir penyakit di Provinsi Riau Tahun 2017 
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BAB V. PEMBAHASAN 

5.1 Hasil Inkriminasi dan Konfirmasi Spesies Vektor di Provinsi Riau 
5.1.1 Malaria 

Malaria adalah salah satu penyakit menular yang menjadi perhatian global. Penyakit 

ini masih merupakan masalah kesehatan masyarakat karena sering menimbulkan kejadian 

luar biasa (KLB), berdampak luas terhadap kualitas hidup dan ekonomi, serta dapat 

mengakibatkan kematian. Insiden malaria pada penduduk Riau sebesar 0,6%, sedangkan 

prevalensinya sebesar 5,4%. Lima kabupaten/kota dengan insiden dan prevalensi malaria 

tertinggi adalah Kuantan Singingi, Kota Pekanbaru, Kepulauan Meranti, Rokan Hilir, dan 

Bengkalis (Afriansyah et al., 2013). Jika mengacu juga pada data sekunder dari Dinas 

kesehatan Kabupaten Bengkalis, tercatat ada tiga kasus malaria pada tahun 2015 dan dua 

kasus pada tahun 2016. Data tersebut menjadi salah satu acuan konfirmasi vektor hasil rikhus 

vektora khususnya di Kabupaten Bengkalis. Plasmodium penyebab malaria pada tahun 2017 

ini terkonfirmasi pada nyamuk An. sinensis. Spesies nyamuk tersebut memang sudah lama 

menjadi vektor Plasmodium vivax di wilayah Sumatera dan Sulawesi (Hoedojo, 1989).  

Kasus malaria di Kota Dumai terjadi sebanyak 20 kasus di tahun 2015, dan mengalami 

penurunan di tahun 2016 menjadi 18 kasus. Pada rentang waktu tahun 2015-2016 tidak 

ditemukan kematian akibat malaria di kabupaten Dumai. Beberapa tahun sebelumnya, kasus 

malaria yang terjadi di Provinsi Riau menyebabkan kematian. Pada tahun 2010 jumlah 

penderita meninggal akibat malaria sebanyak dua orang, 2011 sebanyak 7 orang, dan 2013 

sebanyak dua orang (Surjadjaja et al., 2016). Upaya pemberantasan penyakit malaria di Kota 

Dumai pada tahun 2015 dilakukan dengan pembagian kelambu berinsektisida kepada warga.  

Malaria disebabkan oleh nyamuk dari genus Anopheles. Nyamuk Anopheles yang 

ditemukan dari koleksi di lapangan antara lain adalah An. maculatus, An. peditaeniatus, An. 

sundaicus, An. umbrosus, An. tesselatus, An. karwari, An. barbirostris, An. kochi, An. 

nigerrimus, dan An. crawfordi. Spesies yang dominan ditemukan di Kota Dumai adalah An. 

umbrosus. Terdapat 26 spesies nyamuk Anopheles yang terkonfirmasi sebagai vektor malaria 

di Indonesia, enam diantaranya ditemukan di Sumatera (Surjadjaja et al., 2016). Hasil koleksi 

nyamuk di Kota Dumai mendapatkan tiga spesies yaitu An. sundaicus, An. nigerimus, dan An. 

kochi. Spesies Anopheles ditemukan paling banyak jumlahnya di daerah Desa Basilam Baru 

ekosistem HJP dengan vegetasi dominan hutan sekunder. Jentik nyamuk banyak ditemukan 

di dalam tumbuhan kantong semar dan kobakan di tepi sungai. 
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Data kasus penyakit malaria di Kabupaten Kepulauan Meranti pada tahun 2015 

dilaporkan sebanyak dua kasus dengan satu kematian dan pada tahun 2016 terjadi 

peningkatan sebanyak empat kasus. Spesies An. sundaicus pernah dilaporkan sebagai vektor 

malaria di beberapa daerah di Sumatera seperti di daerah Batam (Ariati et al., 2008), Kab. 

Lahat Provinsi Sumatera Selatan (Hasyim et al., 2014), dan Kab. Pesisir Selatan (Lestari & 

Rasyid, 2012). Hasil koleksi nyamuk di Kabupaten Kepulauan Meranti juga menemukan An. 

sundaicus, sehingga Kabupaten Kepulauan Meranti merupakan daerah reseptif untuk 

penularan malaria. Program yang telah dilakukan oleh Dinas Kesehatan Kabupaten 

Kepulauan Meranti sampai tahun 2016 untuk pengendalian malaria hanya melalui pembagian 

kelambu berinsektisida.  

 

5.2 Japanese encephalitis (JE) dan Filariasis 

Pada kurun 2015-2016 tidak terlaporkan adanya kasus JE di Kabupaten Bengkalis. 

Catatan kasus tersebut berbeda dengan hasil Rikhus Vektora 2017 yang mengonfirmasi 

adanya virus JE yang terdapat pada Cx. tritaeniorhyncus, Cx. gelidus, dan Cx. vishnui di 

Kabupaten Bengkalis. Vektor JE di Kabupaten Bengkalis terkonfirmasi pada ekosistem HDP 

yang berada di Desa Temiang, Kecamatan Bukit Batu, Kabupaten Bengkalis. Habitat di desa 

tersebut didominasi oleh perkebunan sawit, karet, kebun, dan pemukiman. Jenis nyamuk 

yang banyak ditemukan pada ekosistem ini terutama dari genus Culex. Tempat perindukan 

potensial nyamuk genus Culex adalah parit yang mengelilingi area perkebunan sawit dan 

karet milik warga setempat. Selain itu di perkebunan karet banyak ditemukan genangan air 

pada tempat penampungan karet. Satu spesies nyamuk vektor malaria yaitu An. sinensis 

diperoleh dengan metode penangkapan umpan ternak. Sedangkan dua spesies vektor JE yaitu 

Cx. tritaeniorhyncus dan Cx. gelidus melalui metode penangkapan umpan orang dalam. 

Kodisi di lokasi pengumpulan data lapangan, kebanyakan warga setempat membuat kandang 

ternak yang berdekatan dengan pemikiman untuk alasan keamanan. Jarak antara area 

perkebunan dengan pemukiman yang terlalu dekat juga meningkatkan risiko penularan 

malaria.  

Culex vishnui terkonfirmasi sebagai vektor JE di Kabupaten Bengkalis berada pada 

ekosistem NHDP di Desa Boncah Mahang, Kecamatan Mandau. Kondisi pemukiman di desa 

tersebut cukup padat dan mayoritas warga memiliki kebun karet yang menjadi habitat yang 

potensial bagi nyamuk. Meski tata letak perumahan warga cukup teratur, tetapi sistem 

drainase yang kurang baik dan kesadaran masyarakat dalam menjaga kebersihan yang rendah 
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menjadi faktor munculnya banyak tempat perindukan nyamuk. Banyak ditemukan jentik pada 

penampung hasil sadapan karet yang digenangi air dan pada sampah yang dapat menampung 

air seperti kaleng dan botol bekas. Tiga spesies Culex yang terkonfirmasi sebagai vektor JE 

di atas merupakan vektor baru sebagai penular JE di Provinsi Riau. Sebelumnya belum 

pernah ada nyamuk yang dikonfirmasi positif sebagai vektor JE di Provinsi Riau karena 

kasusnya juga tidak terlaporkan. 

Penular utama JE adalah nyamuk dari genus Culex. Hasil koleksi nyamuk di lapangan 

mendapatkan nyamuk genus Culex antara lain Cx. quinquefasciatus, Cx. vishnui, Cx. 

tritaeniorhynchus, Cx. bitaeniorhynchus, Cx. gelidus, Cx. fuscocephalus dan Cx. hutchinsoni. 

Spesies yang paling dominan adalah spesies Cx. vishnui disusul oleh Cx. quinquefasciatus. 

Culex quinquefasciatus telah terkonfirmasi sebagai vektor filariasis (Fauziah et al., 2008). 

Culex tritaeniorhynchus meskipun tidak dominan tetapi ditemukan di semua tipe ekosistem. 

Culex tritaeniorhynchus telah terkonfirmasi sebagai vektor JE (Widiarti et al., 2014). 

Sehingga meskipun tidak ditemukan kasus JE di Kota Dumai, namun ada potensi terjadinya 

penularan.  Kasus filariasis kronis yang terjadi di Kota Dumai pada tahun 2015 dan 2016 

sebanyak satu kasus. Belum ada program khusus yang dilakukan oleh Dinas Kesehatan Kota 

Dumai terkait filariasis dan penanggulangan JE.  

Nyamuk genus Culex memiliki toleransi yang tinggi terhadap berbagai macam habitat. 

Koleksi jentik nyamuk di lapangan menemukan jentik Culex di parit, kolam, lubang galian 

tanah, tempurung kelapa, botol dan kaleng bekas, kantong semar, dan lubang pohon. Selain 

itu, nyamuk Culex juga mampu bertahan hidup pada suhu lingkungan dan habitat yang sangat 

bervariasi yaitu pada suhu 15-34°C (Rueda et al., 1990).  

Kasus filariasis yang dilaporkan di Kabupaten Kepulauan Meranti pada tahun 2015 

sebanyak 38 kasus dan pada tahun 2016 dilaporkan sebanyak 39 kasus dengan penambahan 

tiga kasus baru yang dilaporkan. Beberapa spesies nyamuk yang ditemukan di Kabupaten 

Kepulauan Meranti seperti Ma. uniformis, Ma. dives dan Ma. annulifera memiliki 

kelimpahan nisbi yang paling tinggi. Spesies nyamuk tersebut juga ditemukan di Kabupaten 

Muaro, Provinsi Jambi (Santoso et al., 2014) dan Kabupaten Batanghari, Provinsi Jambi 

(Yahya, Ambarita LP, 2015) yang dikonfirmasi sebagai vektor penyakit filariasis. Program 

pengendalian penyakit filariasis yang dilakukan oleh Dinas Kesehatan Kabupaten Meranti 

hanya dilakukan pemberian obat massal pencegahan (POMP) filariasis. Sehingga masih 

diperlukan upaya pengendalian vektor dalam program pengendalian filariasis dikarenakan di 
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Kabupaten Kepulauan Meranti ditemukan vektor potensial filariasis dalam jumlah yang 

tinggi.  

Penyakit JE belum pernah terlaporkan di Kabupaten Kepulauan Meranti. Namun, 

ditemukan  beberapa spesies nyamuk yang berpotensi sebagai vektor JE seperti  Ar. 

subalbatus, Cx. gelidus, Cx. vishnui, Cx. fuscochepala, dan Cx. bitaeniorhynchus (Garjito et 

al., 2014). Armigeres subalbatus merupakan spesies berpotensi sebagai vektor JE yang paling 

banyak ditemukan. 

 

5.1.1. DBD dan Chikungunya  

Survei DBD di Kabupaten Bengkalis dilakukan di Desa Boncah Mahang, Kecamatan 

Mandau, Kabupaten Bangkalis pada ekosistem non-hutan jauh pemukiman. Daerah tersebut 

termasuk salah satu daerah endemis DBD di Kabupaten Bengkalis. Hasil survei jentik yang 

dilakukan pada 100 rumah di wilayah desa tersebut tersaji pada Tabel 1. Berdasarkan tabel 

tersebut, persentase HI sebesar 29% sedangkan ABJ sebesar 71%. Persentase tersebut 

menunjukkan bahwa angka bebas jentik di Kabuaten Bengkalis masih di bawah target yang 

ditetapkan Kementerian Kesehatan RI. Persentase rumah/bangunan bebas jentik yang 

ditargetkan adalah lebih dari 95% (Pusat Data dan Surveilans Epidemiologi Kementerian 

Kesehatan RI, 2010). Persentase BI di Kabupaten Bengkalis sebesar 38%, kepadatan jentik di 

lokasi survei masih tergolong tinggi karena BI lebih dari 5% (World Health Organization, 

1997), sehingga ada potensi terjadi penularan DBD di Kabupaten Bengkalis.  

Berdasarkan data sekunder, kasus kesakitan dan kematian akibat DBD di Kabupaten 

Bengkalis paling tinggi dibandingkan Kota Dumai dan Kabupaten Kepulauan Meranti. Pada 

tahun 2015 terdapat 678 kasus dan meningkat di tahun 2016 menjadi sebanyak 909 kasus. 

Meskipun jumlah kasus sangat tinggi, namun tidak ada nyamuk yang terkonfirmasi positif 

membawa virus dengue. Penyebabnya mungkin karena waktu pengambilan data tidak 

bersamaan dengan musim penularan DBD. Pengambilan data berlangsung saat memasuki 

musim kemarau pada bulan April – Mei 2017. Sedangkan kasus DBD lebih tinggi saat musim 

hujan (Biradar, Kauser, Itagi, & Jamadar, 2016). Sintorini (2007) menyatakan kasus DBD 

naik pada bulan Januari dan mencapai puncak pada Februari dan Maret. Kepadatan jentik 

Aedes aegypti juga lebih tinggi saat musim penghujan dibandingkan musim dingin atau panas 

(Wongkoon et al., 2013). Dinas Kesehatan harus mewaspadai kemungkinan kasus DBD akan 

muncul. Masyarakat perlu ditingkatkan kesadarannya untuk menjaga kebersihan lingkungan 
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dan mewaspadai adanya kontainer yang berpotensi menjadi tempat perindukan nyamuk 

vektor.  

Berdasarkan hasil pemeriksaan laboratorium, terdapat nyamuk yang terkonfirmasi 

mengandung virus Chikungunya di Kabupaten Bengkalis. Spesies nyamuk tersebut adalah 

Ae. butleri. Lokasi koleksi nyamuk berada di ekosistem non-hutan dekat pemukiman di Desa 

Boncah Mahang, Kecamatan Mandau. Vektor Chikungunya yang pernah tercatat di Asia 

adalah  Ae. aegypti dan Ae. albopictus (World Health Organization, 2009). Ae. butleri belum 

pernah terlaporkan sebelumnya sebagai vektor chikungunya di Indonesia. Sehingga ini 

merupakan catatan baru vektor chikungunya di Indonesia. 

Kasus DBD di Kota Dumai pada tahun 2015 sebanyak 367 dengan dua kasus kematian, 

pada tahun 2016 mengalami penurunan menjadi 290 kasus dan dua kematian. Upaya 

pemberantasan DBD di Kota Dumai pada tahun 2015 dilakukan dengan aplikasi larvasida 

(pemberian bubuk Abate) dan fogging focus. Tidak ada kasus Chikungunya yang terlaporkan 

pada kurun 2015-2016. DBD dan Chikungunya ditularkan oleh nyamuk genus Aedes (Diallo 

et al., 1999). Koleksi nyamuk di lapangan menemukan jenis nyamuk Aedes antara lain Ae. 

aegypti, Ae. albopictus, Ae. lineatopennis, Ae. vexans dan Ae. longirostris. Spesies yang 

paling dominan adalah Ae. albopictus yang telah terkonfirmasi sebagai vektor sekunder DBD 

(Hutagalung et al., 2011).  

Nyamuk dalam genus Aedes ditemukan di hampir seluruh tipe ekosistem. Nyamuk 

Aedes memiliki toleransi tinggi terhadap variasi suhu lingkungan yaitu 15-27°C (Rueda et al., 

1990). Jumlah jenis nyamuk dalam genus Aedes yang paling banyak ditemukan di Desa 

Pelintung (ekosistem PJP). Jentik nyamuk Aedes banyak ditemukan di kawasan yang dekat 

dengan aktivitas manusia, dalam bak, ember, kaleng bekas, ban bekas, dan botol bekas. 

Selain itu jentik Aedes juga dapat dijumpai pada lubang pohon dan tempurung kelapa.  

Nilai Angka Bebas Jentik (ABJ) daerah endemis DBD di Desa Bukit Kayu Kapur, 

Kecamatan Kayu Kapur adalah sebesar 46%, Indeks nilai HI adalah sebesar 54% dengan nilai 

BI adalah 57%. Standar nilai ABJ masih jauh di bawah standar Dinas Kesehatan RI yaitu ≤ 

95%. Sehingga terdapat potensi tinggi terjadinya DBD dan Chikungunya. Faktor yang 

memunculkan potensi tular penyakit vektor ini diantaranya adalah sanitasi yang buruk di 

pemukiman menyebabkan lingkungan sekitar kotor, kumuh dan menyediakan banyak 

breeding place bagi nyamuk vektor. Perhatian dan kesadaran masyarakat terhadap kebersihan 

rumah dan lingkungan diperlukan untuk memutus mata rantai siklus hidup nyamuk vektor 

dengan tujuan menekan potensi tular penyakit vektor. Upaya pemberantasan DBD pada 
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daerah endemis adalah dilakukan fogging focus pada saat terjadi KLB. Fogging focus harus 

dilakukan dengan rotasi bahan kimia dengan dosis yang tepat untuk mencegah munculnya 

resistensi insektisida.  

Data penyakit DBD di Kabupaten Kepulauan Meranti tahun 2015 dengan jumlah kasus 

DBD sebanyak 310 dan tahun 2016 sebanyak 183 kasus. Jumlah kematian akibat DBD di 

Kabupaten Kepulauan Meranti tahun 2015 sebanyak dua kematian dan tahun 2016 juga dua 

kematian. Hasil perhitungan ABJ kabupaten Meranti menunjukkan angka sebesar 51%. 

Angka ABJ yang hampir sama juga di dapatkan di Kabupaten Lahat dan Kabupaten Ogan 

Komering Ilir di provinsi Sumatera Selatan berturut-turut 58% dan 47,5% (Kinansi et al., 

2017). Hal ini menunjukkan angka tersebut jauh di bawah standar ABJ sebesar 95%. 

(Kemenkes RI, 2010). Berdasarkan angka tersebut maka kemungkinan terjadinya penularan 

penyakit cukup tinggi.  

Hasil konfirmasi laboratorium menunjukkan hasil yang negatif baik untuk virus dengue 

maupun virus Chikungunya. Jika mengacu pada hasil laboratorium maka bisa disimpulkan 

bahwa kemungkinan terjadinya transmisi adalah sangat rendah. Akan tetapi, masih banyak 

sekali ditemukan jentik yang sangat dominan di ember (44%), drum (20%), dan tempayan 

(17%) serta hasil penangkapan nyamuk malam hari yang memberikan kelimpahan nisbi yang 

tinggi untuk Ae. aegypti. Kepadatan kontainer larva pada tempayan (29,8%) juga ditemukan 

di Desa Saung Naga Kabupaten Ogan Komering Ulu Provinsi Sumatera Selatan (Gede, 

2013). Kondisi lingkungan Kabupaten Kepulauan Meranti yang cukup susah untuk 

mendapatkan air  bersih (tawar) dan kebiasaan penduduk yang cenderung mengandalkan 

suplai dari air hujan juga memperbesar faktor risiko untuk terjadinya transmisi penyakit tular 

vektor ini dan terjadi potensi penularan yang cukup besar untuk DBD dan Chikungunya 

dikarenakan nyamuk Aedes dapat kontak sepanjang hari dengan manusia.  

Program pengendalian DBD dan Chikungunya yang dilakukan di Kabupaten 

Kepulauan Meranti dilakukan dengan penaburan larvasida dan pelaksanaan fogging focus. 

Sehingga masih perlu dilakukan kegiatan Pengendalian Sarang Nyamuk (PSN) dan melatih 

kader setempat untuk mensosialisasikan kegiatan satu rumah satu jumantik untuk 

menghilangkan tempat perindukan nyamuk Aedes dan menjaga kelestarian lingkungan. 

 

5.2. Leptospirosis 

Tikus terkonfirmasi positif leptospira di tiga kabupaten penelitian  yaitu R.tanezumi, R. 

exulans, R. tiomanicus, dan R. norvegicus. Di Indonesia isolasi bakteri Leptospira spp. dari 
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ginjal tikus ditemukan pada spesies R. norvegicus, R. tanezumi, R. exulans dan S. Murinus di 

Jakarta, R. hoffmani di Sulawesi, R. argentiventer, R. bartelsi, R. tanezumi dan R. norvegicus 

di Jawa Barat serta R. tanezumi di Sumatera (Nurisa  dan Ristiyanto, 2005). Hasil studi 

leptospirosis di Semarang menunjukkan seroprevalensi leptospirosis pada R. Tanezumi  

sebesar 24,39% (Mulyono et al , 2015). R. tiomanicus di daerah Kelantan, Malaysia 

dilaporkan positif leptospirosis sebesar 17.3 % dengan serovar Icterohaemorrhagiae, 

Canicola, Ballum  Pyrogenes (Mohamed-Hassan et al. 2010).  

Habitat tikus terkonfirmasi pembawa leptospirosis di tiga kabupaten paling banyak 

adalah ekosistem dekat pemukiman. Selain itu juga ditemukan beberapa tikus terkonfirmasi 

leptospirosis di ekosistem jauh pemukiman. Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan 

Kabupaten Bengkalis, Kota Dumai dan Kepulauan Meranti belum pernah terlaporkan kasus 

leptospirosis. Meskipun demikian adanya reservoir yang membawa leptospira berpotensi 

menularkan kepada manusia. Penemuan tikus positif leptospirosis di ekosistem dekat 

pemukiman menunjukkan adanya potensi penularan di lokasi tersebut yang perlu diwaspadai. 

Hal tersebut memperkuat peranan leptospirosis sebagai salah satu the emerging 

infectiouszoonotic diseases yang ditularkan dari hewan kepada manusia (zoonosis (Faine S et 

all, 2000, Levett PN,2001 dan  WHO, 2003). 

  

5.2.1. Hantavirus 

Hasil konfirmasi Hantavirus ditemukan pada R. annandalei, R. tanezumi, R. exulans 

dan R. tiomanicus. Hal ini sesuai dengan penelitian yang menyatakan spesies tikus yang 

terkonfirmasi sebagai reservoir Hantavirus di Indonesia diantaranya adalah R. tanezumi di 

Serang, R. norvegicus dan R. exulans di Ujung Pandang, R. rattus di Semarang, R. 

norvegicus, R. tanezumi dan Mus musculus di Pelabuhan Sunda Kelapa, R. norvegicus dan R. 

tanezumi di Kepulauan Seribu (Nurisa I dan Ristiyanto, 2005 dan Ibrahim I, Shimizu K, 

Yoshimatsu K, Yunianto A, Salwati E,2009). R. annandelai belum pernah terlaporkan 

sebagai reservoir Hantavirus di Indonesia.  

Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Kabupaten Bengkalis, Kota Dumai dan 

Kepulauan Meranti belum pernah terlaporkan kasus Hantavirus. Meskipun belum terlaporkan 

kasus pada manusia beberapa tikus yang tertangkap terkonfirmasi positif  Hantavirus 

ditemukan di ekosistem dekat pemukiman dan jauh pemukiman. Hal tersebut menunjukkan 

adanya potensi penularan Hantavirus dari tikus kepada manusia di wilayah tersebut. 

Penelitian Kallio et al, 2010 menyatakan bahwa peningkatan reservoir hantavirus akan 
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meningkatkan jumlah kasus pada manusia. Hal ini seharusnya menjadikan informasi untuk 

kewaspadaan dini (early warning) di daerah tersebut, mengingat cara penularan yang cepat 

yaitu melalui udara dari kotoran tikus yang mengandung Hantavirus. Hal ini perlu 

diantisipasi, walaupun dari laporan penelitian yang dilakukan di beberapa daerah di Indonesia 

penyakit ini relatif masih pada reservoirnya saja dan penularan pada manusia masih sangat 

kecil (˂10%) akan tetapi  manifestasi klinisnya dapat berakibat fatal (Wibowo,2010)  

 

5.3. Lyssavirus  

Spesies kelelawar yang terkonfirmasi positif virus membawa Lyssa di Provinsi Riau 

adalah jenis Cynopterus brachyotis, Cynopterus titthaecheilus, Cynopterus sphinx dan 

Macroglossus sobrinus. Hasil ini sejalan dengan studi yang dilakukan di kamboja yang 

menunjukkan Cynopterus brachyotis , Cynopterus sphinx, Macroglossus sobrinus, Pteropus 

lyeli, dan beberapa kelelawar pemakan serangga seperti Hiposederos lavartus, Hiposederos 

armiger, Rhinolophus acuminatus  terkonfirmasi positif lyssavirus (Reynes et al., 2004). 

Studi yang dilakukan Australia juga menyebutkan beberapa jenis kelelawar terkonfirmasi 

lyssavirus yaitu  Cynopterus sp., Pteropus sp., dan Rousettus sp., Saccolaimus sp.,Nycteris 

sp.,Miniopterus sp., Myotis sp., Vespertilio sp.,Pipistrellus sp. Molossus sp.,Hipposideros sp., 

Chaerophon sp., Saccolaimus sp (McColl et al. 2000).  

Data dari dinas kesehatan di tiga kabupaten belum ada laporan terkait penularan rabies 

dari gigitan chiroptera. Mengingat, tingginya kasus rabies di Indonesia, hal ini menjadi sistem 

kewaspadaan dini terhadap penyakit Lyssavirus atau rabies khususnya yang ditularkan 

melalui kelelawar. Selain membawa lyssavirus yang kelelawar telah dilaporkan membawa 

Virus Nipah ,Virus Hendra, dan SARS-CoV(Calisher et al. 2006).  

Kelelawar yang positif Lyssavirus terdapat di ekosistem HDP, HJP, dan NHDP. Habitat 

dekat pemukiman meningkatkan potensi penularan kepada manusia melalui gigitan. Di 

samping itu, habitat kebun dan hutan sekunder meningkatkan potensi infeksi sebab mayoritas 

penduduk melakukan kegiatan di kebun dan hutan sekunder. Di Asia baru dua orang yang 

terlaporkan terinfeksi lyssavirus yang terjadi masing-masing satu kasus di India dan Cina. 

Mereka terinfeksi setelah mendapatkan gigitan kelelawar.(Constantine & USGS National 

Wildlife Health Center 2013). Untuk mengurangi resiko penularan penyakit Lyssavirus dan 

pencegahannya  dapat dilakukan sosialisasi atau penyuluhan khususnya himbauan terkait 

menghindari gigitan dan cakaran oleh kelelawar pada pekerja perkebunan, atau pekerjaan 
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yang berhubungan dengan hutan dimana terdapat kelelawar tinggal. Penggunaan alat 

pelindung diri diperlukan saat kontak dengan kelelawar untuk meminimalisir potensi tergigit 

dan tercakar kelelawar yang terinfeksi Lyssavirus. 

 

5.4. Virus JE 

Hasil penangkapan kelelawar di 3 kabupaten didominasi oleh  Cynopterus brachyotis 

dan Macroglossus sobrinus. Cynopterus merupakan kelelawar dengan persebaran luas di 

Indonesia kecuali di maluku utara dan Papua.  Genus Cynopterus terdistribusi luas di daerah 

dataran rendah sampai dengan dataran tinggi. Kelelawar ini merupakan kelelawar memakan 

buah, dedaunan, nektar dan serbuk sari (codot krawar) dengan ciri yang dimiliki berupa garis 

putih di bagian tepi telinga yang hampir dimiliki oleh semua kelelawar genus Cynopterus 

kecuali Cynopterus Nusatenggara (Suyanto, 2001).  

Hasil pemeriksaan patogen pada kelelawar menunjukkan Cynopterus brachyotis, 

Cynopterus cf minutus, dan Macroglossus sobrinus terkonfirmasi mebawa virus JE.  Hasil 

penelititan sebelumnya yang dilakukan oleh (Winoto et al. 1995) di Kalimantan barat 

Cynopterus sp terkonfirmasi positif virus JE. Kajian selanjutnya yang dilakukan oleh 

Saepulloh et al (2016) di Kalimantan Barat, hasil serologi menunjukkan bahwa 3 dari 70 ekor 

kelelawar (4.2%) positif virus JE yang semuanya diperoleh  dari Pteropus vampyrus.  

Di daerah tropis, virus JE senantiasa beredar di antara nyamuk, burung dan babi. 

Berbagai jenis burung air merupakan resevoir utama atau inang pemelihara maintenance host 

di alam bagi virus JE. Adapun babi merupakan amplifier host yang dapat menunjukan gejala 

klinis terutama pada babi-babi bunting. Infeksi pada manusia dan kuda dapat menyebabkan 

gejala encefalitis yang hebat dan fatal, meskipun sebenarnya manusia dan kuda hanya sebagai 

incidental host. Infeksi yang tidak menampakkan gejala klinis juga terjadi pada sapi, domba, 

dan kambing, serta hewan lain seperti anjing, kucing, rodensia, kelelawar (Zhang et al., 1990; 

Sendow et al. 1999).   

Kelelawar yang terkonfirmasi mengandung Virus JE banyak ditemukan pada ekosistem 

dekat pemukiman. Adanya kelelawar yang positif membawa virus JE berpotensi terjadinya 

penularan pada manusia. Kelelawar merupakan reservoir potensial untuk penyebaran dan 

pemeliharaan virus JE. Menurut Sulkin et al., 1966 virus JE mampu bertahan hidup dalam 

jangka waktu yang lama di kelelawar, terutama saat musim dingin.  
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KESIMPULAN 

 

Spesies nyamuk vektor yang terkonfirmasi positif adalah An. sinensis (malaria), Cx. 

gelidus, Cx. tritaeniorhynchus, Cx. vishnui (JE) dan Ae. butleri (Chikungunya). Cx. gelidus, 

Cx. tritaeniorhynchus, Cx. vishnui (JE) adalah vektor utama JE di Indonesia. Ae. butleri 

terkonfirmasi sebagai vektor baru untuk Chikungunya di Provinsi Riau sekaligus baru 

pertama kali terlaporkan di Indonesia. Leptospira terdeteksi pada R. tanezumi di Kabupaten 

Bengkalis. Sedangkan Hantavirus positif terdeteksi pada R. tanezumi, R. tiomanicus. 

Sedangkan Virus JE terdeteksi pada C. brachyotis,dan C. cf. minutus Di Kota Dumai 

leptospira terdeksi positif pada R. tanezumi, R. exulans. Sedangkan hantavirus terdeteksi pada 

R. annandalei, R. tanezumi , R. tiomanicus. Sedangkan Lyssavirus terdeteksi pada C. sphinx, 

C. titthaecheilus. Di Kepulauan Meranti leptospirosis terdeteksi pada R.cf. tiomanicus,  R. 

tanezumi, R. norvegicus. Lyssavirus  terdeteksi pada C. brachyotis, M. sobrinus. 
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SARAN 

 

Dinas Kesehatan perlu mewaspadai adanya vektor baru yang terkonfimasi dari Provinsi 

Riau. Khususnya nyamuk Culex sebagai vektor JE dan Ae. butleri sebagai vektor 

Chikungunya. Meskipun tidak ada kasus JE dan Chikungunya yang terlaporkan, namun 

adanya nyamuk vektor menjadi faktor risiko munculnya kejadian penularan di masyarakat. 

Perlu adanya tidak lanjut atas penemuan vektor baru untuk JE dan Chikungunya ini pada 

kasus penyakit yang muncul di manusia. Salah satunya adalah meningkatkan kemampuan 

diagnosis penyakit tular vektor agar penyakit dapat diatasi dengan tepat dan dapat dilakukan 

pencegahan meluasnya penularan penyakit tersebut di masyarakat. Habitat nyamuk vektor 

yang terdeteksi positif perlu mendapat perhatian karena adanya tempat perindukan nyamuk 

menjadi faktor risiko terjadinya penularan. Perlakuan terhadap tempat perindukan potensial 

diterapkan untuk menurunkan populasi nyamuk vektor potensial. Dengan ditemukannya 

Leptospira, Hantavirus pada tikus, Virus JE dan Lyssavirus pada kelelawar perlu diwaspadai 

penularannya terhadap manusia. Mengingat belum dilaporkannya kasus zoonosis pada 

manusia di tiga kabupaten, perlu dilakukan surveilans pada manusia terhadap leptospirosis, 

JE, infeksi Lyssavirus dan Hantavirus 
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LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HDP, Desa Temiang, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat didominasi oleh ladang yang berada di 
sekitar rumah warga yang berbatasan dengan hutan sekunder.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 2. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HJP, Desa Temiang, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat didominasi oleh rawa gambut, vegetasi 
dominan adalah semak belukar.  
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Lampiran 3. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHDP, Kabupaten Bengkalis. 
Habitat didominasi perkebunan sawit.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 4. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem PDP, Desa Sungai Pakning, 
Kabupaten Bengkalis. Habitat berupa pemukiman warga dan ladang di 
sekitar pemukiman.  
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Lampiran 5. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HDP, Desa Tanjung 
Penyembal, Kota Dumai. Habitat didominasi hutan kelapa sawit.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 6. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHDP, Desa Simpang Panam, 
Kota Dumai. Habitat dominan adalah perkebunan kelapa sawit dan tepian 
sungai sepanjang perkebunan.  
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Lampiran 7. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHJP, Desa Sukaramai, Kota 
Dumai. Habitat didominasi oleh perkebunan kelapa sawit dan semak 
belukar.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Lampiran 8. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HDP, Desa Insit, Kabupaten 
Kepulauan Meranti. Habitat didominasi oleh perkebunan karet. Selain 
itu juga terdapat perkebunan pisang dan rumpun bambu.  
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Lampiran 9. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem HJP, Desa Tanjung Lalang, 
Kabupaten Kepulauan Meranti. Habitat dominan adalah perkebunan 
karet dan semak belukar.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 10. Foto lokasi pengumpulan data di ekosistem NHDP, Desa Pulau Merbau. 
Habitat yang dominan adalah perkebunan sagu, ladang dan perkebunan 
karet.  
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