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ABSTRACT  

 
This editorial aims to describe the urgency and potential of applying information technology to public 
health surveillance systems. Health surveillance is closely related to the information generated and 
will be used for planning, implementation, and evaluation of public health efforts. This information 
must arrive on time to those who need it and can be utilized to prevent and control public health 
problems. It is necessary to apply information technology in the surveillance system to increase 
efficiency and productivity without eliminating the key role of humans. The application of information 
technology can also be a solution to the limitations of the surveillance system, especially in the 
timeliness of reports, the lack of routine publication of surveillance profiles, the lack of data analysis 
carried out, and the lack of analytical capabilities. 
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ABSTRAK  
 
Tulisan editorial ini bertujuan menggambarkan secara menyeluruh mengenai urgensi dan potensi 
yang bisa didapatkan dari penerapan teknologi informasi pada sistem surveilans kesehatan 
masyarakat. Surveilans kesehatan erat kaitannya dengan Informasi yang dihasilkan dan akan 
digunakan untuk kegiatan perencanaan, implementasi, dan evaluasi upaya-upaya kesehatan 
masyarakat. Informasi ini harus sampai tepat waktu kepada pihak yang memerlukan dan dapat 
dimanfaatkan untuk mencegah dan mengendalikan masalah kesehatan masyarakat. Perlu penerapan 
teknologi informasi dalam sistem surveilans untuk meningkatkan efisiensi dan produktivitas tanpa 
menghilangkan peran manusia yang menjadi kunci. Penerapan teknologi informasi ini juga dapat 
menjadi solusi atas keterbatasan sistem surveilans, khususnya dalam ketepatan waktu laporan, 
kurang rutinnya penerbitan profil surveilans, minimnya analisis data dilakukan, dan minimnya 
kemampuan analisis. 
 
Kata kunci: Surveilans, Teknologi Informasi, Kesehatan Masyarakat 

 
 

PENDAHULUAN 
Surveilans kesehatan masyarakat merupakan bagian fundamental dalam sistem 

kesehatan nasional, khususnya sebagai fondasi upaya-upaya kesehatan masyarakat. 
Surveilans memegang peranan penting dalam program-program pencegahan dan 
pengendalian penyakit(1). Surveilans kesehatan masyarakat merupakan kegiatan 
pemantauan yang dilakukan secara sistematis dan terus menerus, yang terdiri dari 
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pengumpulan, analisis, dan interpretasi data. Data yang diamati tidak hanya penyakit, 
namun data terkait cegera, kecacatan, faktor risiko, vektor, bahaya lingkungan, atau pajanan 
lainnya juga diamati. Informasi yang dihasilkan digunakan untuk perencanaan, 
implementasi, dan evaluasi upaya-upaya kesehatan masyarakat. Oleh karena itu, kegiatan ini 
juga terintegrasi dengan upaya diseminasi informasi secara tepat waktu kepada pihak yang 
memerlukan. Informasi yang diperoleh melalui kegiatan surveilans ini harus dimanfaatkan 
untuk mencegah dan mengendalikan masalah kesehatan masyarakat(2)–(4). Adapun tujuan 
dari surveilans kesehatan masyarakat ini adalah untuk memberdayakan pengambil 
keputusan untuk memimpin dan mengelola secara lebih efektif dengan memberikan bukti 
yang berguna dan tepat waktu(4),(5). 

Surveilans kesehatan masyarakat merupakan alat untuk memperkirakan status 
kesehatan dan perilaku masyarakat karena dapat secara langsung mengukur apa yang 
sedang terjadi dalam populasi. Hal ini penting untuk mengukur kebutuhan intervensi 
maupun untuk mengukur dampak intervensi secara langsung. Surveilans kesehatan 
masyarakat menyediakan basis data ilmiah dan faktual yang penting untuk pengambilan 
keputusan dan tindakan kesehatan masyarakat yang tepat. Tujuan utamanya adalah 
memberikan informasi untuk memandu intervensi. Tujuan dan tindakan kesehatan 
masyarakat yang diperlukan untuk melakukan intervensi yang berhasil menentukan desain 
dan implementasi sistem(5). Urgensi surveilans kesehatan masyarakat juga dapat dilihat dari 
manfaatnya, yaitu dapat memberikan perkiraan kuantitatif dari besarnya masalah 
kesehatan, mendeskripsikan riwayat alamiah penyakit, mendeteksi epidemi, 
mendeskripsikan penyebaran masalah kesehatan, perubahan agen infectious (misal 
mendeteksi varian baru COVID-19) dan manfaat lainnya (6). 

Beberapa orang membandingkan sistem surveilans dengan sel saraf yang memiliki 
lengan aferen yang menerima informasi, badan sel yang menganalisis data, dan lengan 
eferen yang mengambil tindakan yang tepat. Analogi ini sangat tepat dalam konteks 
investigasi lapangan terhadap masalah kesehatan masyarakat yang akut, di mana, sering 
kali, surveilans harus dimulai dengan cepat untuk mendapatkan data yang diperlukan agar 
tindakan yang tepat dapat dilakukan(3). Surveilans juga sering disebut sebagai “mata“ 
kesehatan masyarakat. Namun, dengan teknologi saat ini, dapat dikatakan bahwa surveilans 
juga dapat menjadi telinga, hidung, lidah, dan bahkan sentuhan kesehatan masyarakat. 
Surveilans telah berkembang jauh dari sekadar menghitung jumlah penduduk dan 
menemukan kasus-kasus penyakit berbahaya, namun telah mencakup berbagai cara yang 
hampir tak terbayangkan untuk memahami dan menangani kesehatan individu, kelompok, 
dan populasi(7).  

Beberapa penelitian terkait evaluasi surveilans dan sistem surveilans telah 
dilakukan. Hasil evaluasi tersebut menunjukkan bahwa dalam kegiatan surveilans masih ada 
laporannya yang tidak lengkap dan tidak tepat waktu(8)–(10), masih ada ditemukannya 
perbedaan data antara dinas kesehatan dan puskesmas(8),(11), minimnya atau kurang 
optimalnya analisis data yang dilakukan (khususnya analisis lanjut) atau dan minimnya 
kemampuan analisis data(8),(9),(12),(13), diseminasi informasi yang kurang optimal(12),(14), dan 
kurangnya rutinnya atau tidak ada diterbitkannya profil surveilans(9). Berkaitan dengan 
analisis data, analisis rutin bulanan data surveilans masih dilakukan scara manual 
menggunakan Microsoft Excel(8),(9),(15). Meskipun Microsoft Excel merupakan aplikasi yang 
sangat mumpuni untuk menganalisis data surveilans, namun jika analisis diperlukan secara 
rutin dan dilakukan secara manual tentu akan membutuhakan upaya khusus untuk 
melakukannya. Hal ini dapat berdampak pada keterlambatan dan tidak dilakukannya analisis 
data.  

Hasil evaluasi tersebut merujuk bahwa perlu adanya suatu sistem surveilans yang 
optimal yang dapat mengintegrasikan kegiatan utama surveilans, yaitu pengumpulan data 
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sampai kepada analisis dan visualisasi data, serta diseminasi informasi. Oleh karena itu, perlu 
penerapan teknologi informasi dalam sistem surveilans. Surveilans harus didukung dengan 
teknologi untuk meningkatkan efisiensi dan produktivitas tanpa menghilangkan peran 
manusia yang menjadi kunci dalam desain, perencanaan, interpretasi, dan penerapan 
surveilans(6). Penerapan teknologi informasi dalam sistem surveilans dapat membantu dalam 
mengintegrasikan data yang telah dikumpulkan ke dalam bentuk sajian analisis dan 
visualisasi data yang dapat berguna bagi pemangku kebijakan dan masyarakat luas. 
Penerapan teknologi informasi ini juga dapat menjadi solusi atas keterbatasan sistem 
surveilans, khususnya dalam ketepatan waktu laporan, kurang rutinnya penerbitan profil 
surveilans, minimnya analisis data dilakukan, dan minimnya kemampuan analisis. 

Penerapan teknologi informasi tidak hanya mengintegrasikan sistem surveilans 
dalam hal kegiatan surveilans (pengumpulan, analisis, dan diseminasi) saja, namun juga 
dapat mengintegrasikan antar penyakit. Integrasi ini juga penting untuk memudahkan dalam 
pemantauan tren penyakit terhadap berbagai masalah kesehatan yang berguna bagi 
pengambil kebijakan. Selain itu, pendekatan One Health juga mendukung integrasi ini 
diterapkan. Penerapan teknologi ini tidak hanya memungkinkan pengambil kebijakan untuk 
memantau lebih cepat dan komprehensif, namun juga dapat memberikan informasi secara 
terbuka kepada masyarakat tentang permasalahan kesehatan yang ada (seperti 
perkembangan kasus COVID-19). Pandemi COVID-19 yang terjadi memberikan gambaran 
yang jelas mengenai kurangnya teknologi informasi digunakan dalam sistem surveilans, 
khususnya di Indonesia.  

Penerapan teknologi informasi dalam sistem surveilans dapat membantu dalam 
mengintegrasikan data yang telah dikumpulkan ke dalam bentuk sajian analisis dan 
visualisasi data (tanpa harus dianalisis secara manual) dan mengintegrasikan berbagai 
penyakit atau masalah kesehatan ke dalam suatu sistem yang dapat berguna bagi pemangku 
kebijakan dan masyarakat luas. Untuk memenuhi hal tersebut perlu dikembangkan sistem 
informasi surveilans yang terintegrasi, baik dalam hal integrasi dari pengumpulan data 
sampai hasil analisis dan visualisasi maupun integrasi antar penyakit agar pelaksanaan dan 
pemanfaatan surveilans lebih optimal. Pengembangan sistem ini perlu didahului dengan 
melakukan evaluasi terhadap sistem surveilans untuk mengetahui kelemahan dan kelebihan 
sistem surveilans yang ada dan disesuaikan dengan kebutuhan pengambil kebijakan. 
Penerapan sistem teknologi informasi pada sistem surveilans juga dapat membantu dalam 
analisis data surveilans berdasarkan wilayah kabupaten/ kota atau wilayah administrasi yang 
lebih kecil yang tidak kalah pentingnya dibanding analisis data secara nasional. Hal ini 
berkaitan dengan pengambilan kebijakan yang dapat diambil berdasarkan permasalahan 
lokal yang muncul dengan lebih cepat.  

Pemanfaatan teknologi informasi pada sistem surveilans dapat membantu 
pelaksanaan surveilans lebih efektif dan efisien. Sistem surveilan berguna tidak hanya untuk 
menggambarkan cara operasional dan administratif yang terperinci terkait kegiatan 
surveilans yang dilakukan, tetapi juga dapat merujuk pada sistem perangkat lunak komputer 
yang digunakan pada kegiatan surveilans. Namun harus tetap mengacu pada dasar hukum 
atau persyaratan yurisdiksi surveilans kesehatan masyarakat, daftar penyakit yang dapat 
dilaporkan secara resmi, atau tujuan dan fungsi yang lebih luas(16). Pemanfaatan teknologi 
informasi ini juga dapat membantu akses terhadap informasi yang diperoleh dari kegiatan 
surveilans secara tepat waktu dan terbuka. Misalnya dengan pembuatan dasbor seperti 
halnya dasbor COVID-19. 

Dasbor data digunakan secara luas dalam era pandemi ini, mengumpulkan data 
kesehatan masyarakat secara real-time, termasuk kasus yang dikonfirmasi, kematian, dan 
angka pengujian, untuk memberi informasi kepada publik serta dapat mendukung pembuat 
kebijakan dalam menyempurnakan intervensi. Dasbor COVID-19 biasanya berfokus pada 
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grafik deret waktu dan peta geografis, mulai dari statistik tingkat wilayah hingga data 
koordinat tingkat kasus. Beberapa dasbor menunjukkan respons yang lebih luas terhadap 
pandemi, seperti uji klinis, intervensi kebijakan dan ekonomi dan respons terhadap arahan 
jaga jarak sosial. Beberapa dasbor menyertakan data tentang pelacakan kontak atau 
pengawasan masyarakat dari aplikasi atau efektivitasnya. Tantangan terkait kualitas dan 
konsistensi pengumpulan data masih menjadi perhatian. Kurangnya standar resmi dan 
ketidakkonsistenan dalam pelaporan statistik pemerintah di berbagai negara membuat 
perbandingan global menjadi sulit. Statistik offline yang terkini dan akurat dari pemerintah 
juga tidak selalu dapat diakses. Pendekatan visualisasi baru muncul, seperti repositori 
terbuka NextStrain, yang menyajikan data sekuens virus untuk membuat peta global 
penyebaran infeksi. Hal ini dimungkinkan dengan berbagi data secara terbuka dan 
berdasarkan sumber terbuka(17). 
 
KESIMPULAN 

Rangkuman dari tulisan ini adalah Surveilans kesehatan masyarakat adalah kegiatan 
surveilans yang sistematis dan berkesinambungan yang terdiri dari pengumpulan, analisis, 
dan interpretasi data. Surveilans kesehatan masyarakat merupakan bagian integral dari 
sistem kesehatan nasional, terutama sebagai dasar untuk upaya-upaya kesehatan 
masyarakat. Informasi yang diperoleh digunakan untuk perencanaan, pelaksanaan dan 
evaluasi upaya-upaya kesehatan masyarakat. 

 Masih terdapat keterbatasan dalam sistem surveilans yang diterapkan selama ini, 
karena laporan tidak lengkap dan tidak tepat waktu, terdapat inkonsistensi informasi dari 
dinas kesehatan dan puskesmas, analisis data yang minim (khususnya analisis lanjutan) dan 
keterampilan analisis data rendah.  

Perlu adanya suatu sistem surveilans yang optimal yang dapat mengintegrasikan 
kegiatan utama surveilans, yaitu pengumpulan data sampai kepada analisis dan visualisasi 
data, serta diseminasi informasi. Perlu penerapan teknologi informasi dalam sistem 
surveilans. Surveilans harus didukung dengan teknologi untuk meningkatkan efisiensi dan 
produktivitas tanpa menghilangkan peran manusia yang menjadi kunci dalam desain, 
perencanaan, interpretasi, dan penerapan surveilans. 

Sehingga dibutuhkan sistem surveilans yang optimal yang dapat menggabungkan 
fungsi-fungsi utama surveilans, yaitu pengumpulan data sampai dengan analisis dan 
visualisasi data, serta diseminasi informasi. Oleh karena itu, diperlukan penggunaan 
teknologi informasi dalam sistem surveilans. Teknologi informasi bertujuan untuk 
meningkatkan efisiensi dan produktivitas tanpa menghilangkan peran sentral manusia dalam 
perencanaan, perancangan, interpretasi dan pelaksanaan surveilans kesehatan masyarakat. 
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