
KAEDAH PENYIASATAN 
KES/KONTAK

HIV

PPKP MOHD UBAIDILAH BIN SHAMSUDDIN

PEJABAT KESIHATAN DAERAH BATU PAHAT



PENGENALAN

▪ Pengesanan kes dan kontak kes merupakan satu kaedah untuk mengenalpasti mereka yang

telah dijangkiti HIV serta mencari punca dan tahap risiko jangkitan seseorang. Ianya perlu

dilakukan bagi tujuan pencegahan, rawatan dan memberikan khidmat sokong bantu yang

berkaitan.

▪ Siasatan perlu dijalankan secara telus dan rapi bagi setiap kes HIV yang dilaporkan untuk

menentukan kontak seterusnya, menghalang penularan jangkitan kepada kontak baru atau

merawat kontak yang telah dijangkiti.



DEFINISI 

▪ Kes indek (Index case) 

Orang yang pertama dikesan dijangkiti dan mungkin telah dinotifikasikan dan didaftarkan sebagai
kes HIV. Ini adalah kes rujukan bagi memulakan pengesanan kontak. 

▪ Kontak HIV (HIV contact) 

Seseorang yang mempunyai hubungan dengan orang dijangkiti HIV melalui cara-cara berikut: 

a) Hubungan seksual

b) Berkongsi alat-alat suntikan dadah 

c) Penerima darah atau organ 

d) Anak kepada wanita HIV 

e) Tusukan jarum suntikan



KAEDAH PENYIASATAN 
▪ Penyiasatan kes/kontak yang berjaya memerlukan kaunseling yang berkesan bagi mencegah

jangkitan dan menghentikan amalan tingkahlaku berisiko.

▪ Kes dan kontak disiasat dengan menggunakan Borang Siasatan National AIDS Registry (NAR).

















PUNCA JANGKITAN / SEXUAL ORIENTATION : 
JANTINA / BANGSA / UMUR / STATUS PERKAHWINAN :
PEKERJAAN :
JENIS UJIAN PENGESAHAN : 
SUMBER RUJUKAN : 
TANDA & GEJALA : 
LAIN-LAIN PENYAKIT : 
UMUR MULA SI : 
TARIKH SI TERAKHIR : 
TARIKH TCA BERIKUTNYA : 
PASANGAN/KONTAK : 
KONDOM : 
HAART/IPT & TARIKH MULA : 
KK RAWATAN :
FMS :
CD4 : 
VL :
PENDIDIKAN KESIHATAN : 



Pegawai Penyiasat perlu meneruskan siasatan ke atas senarai 
kontak yang diperolehi dengan segera. 

Bagi setiap siasatan kontak yang dijalankan, ada beberapa kemungkinan yang boleh berlaku: 

 1) Kontak ditemui 

 2) Kontak tidak dapat ditemui 

 3) Kontak enggan beri kerjasama 

 4) Kontak berada di luar daerah dan luar negeri. 





▪ Kontak yang ditemui perlu diberi penjelasan mengenai siasatan penyakit berjangkit yang 

dijalankan ke atasnya mengikut peruntukan undang-undang dan mengeluarkan surat arahan 

saringan HIV kepada mereka.

▪ Kontak diberi pilihan untuk menentukan klinik pilihan mereka.

▪ Kontak perlu hadirkan diri di klinik berkenaan dalam tempoh 7 hari.

▪ Jika kontak berumur di bawah 18tahun, surat arahan ‘saringan HIV bagi kanak-kanak’ diberi 

kepada ibubapa/penjaga. 





▪ Pegawai Penyiasat perlu menjelaskan implikasi jika kontak gagal mematuhi arahan ujian ini.

▪ Maklumkan kepada kontak jika gagal mematuhi arahan surat ini dalam tempoh 7 hari, maka 

‘Surat Peringatan’ akan dikeluarkan.

▪ Jika kontak masih gagal mematuhinya ‘Surat Peringatan’, bantuan polis akan diperolehi selepas 

itu. 





▪ Jika kontak telah menjalani ujian saringan HIV, pantau keputusan ujian untuk mengemaskinikan 

status HIV kontak.

▪ Pegawai Penyiasat perlu memastikan kontak yang HIV positif dirujuk ke klinik PPHIV.

▪ Manakala kontak yang HIV negatif / tidak reaktif, perlulah disaring semula selepas 6 bulan selagi 

kontak masih mempunyai tingkahlaku berisiko dan ujian saringan ‘tidak reaktif’.

▪ Pemantauan perlulah dijalankan oleh Pegawai Penyiasat sehingga 6 bulan. 







RUMUSAN
▪ Penyiasatan kes/kontak yang berjaya memerlukan kaunseling yang berkesan bagi mencegah 

jangkitan dan menghentikan amalan tingkahlaku berisiko.

▪ Kerjasama dari semua pihak diperlukan untuk melancarkan siasatan dan pendaftaran kes HIV

 



SEKIAN, TERIMA KASIH


