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Abstract. The Covid-19 pandemic has disrupted healthcare systems worldwide, and one of the affected healthcare
services is the immunization program. People are hesitant to undergo immunization due to the fear of contracting
Covid-19 when visiting healthcare facilities. Midwives have duties and authority in providing healthcare services,
including complete basic immunization. This study aims to determine the relationship between the knowledge and
attitudes of midwives and the performance of complete basic immunization services. This is a quantitative study
with a cross-sectional approach conducted offline at the Ciamis and Cijeungjing Community Health Centers. The
study involved 47 midwife respondents. The results indicate that there is a significant relationship between
midwives' attitudes (0.000) and the performance of complete basic immunization, but knowledge is not
significantly related to the performance of complete basic immunization services.

Keywords: midwife, immunization, knowledge, attitude, performance

Abstrak. Pandemi Covid-19 telah mengganggu sistem kesehatan di seluruh dunia, salah satu pelayanan kesehatan
yang terdampak pandemi Covid-19 yaitu terganggunya sistem pelayanan imunisasi. Masyarakat tidak mau
melakukan imunisasi karena merasa takut apabila tertular penyakit Covid-19 ketika berkunjung ke fasilitas
kesehatan. Bidan memiliki tugas dan wewenang dalam memberikan pelayanan kesehatan termasuk imunisasi
dasar lengkap. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan pengetahuan dan sikap bidan dengan kinerja
pelayanan imunisasi dasar lengkap. Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional.
Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Ciamis dan Puskesmas Cijeungjing secara offline. Responden penelitian 47
bidan, Hasil yang didapati bahwa pengetahuan bidan (0.122) dan sikap bidan (0,000). Simpulan penelitian, yaitu
sikap berhubungan signifikan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap tetapi pengetahuan tidak
signifikan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap.

Kata kunci: bidan, imunisasi, pengetahuan, sikap kinerja

LATAR BELAKANG

Virus pandemi Covid-19 merupakan sindrom pernafasan akut (SARS-CoV-2) yang
muncul pertama kali pada bulan Desember 2019 di Wuhan. Gejala utama Covid-19 termasuk
demam, kelelahan, dan batuk, yang mirip dengan SARS-CoV dan MERS- kasus terinfeksi
CoV. Penularan Covid-19 yaitu dengan cara kontak erat dari manusia ke manusia yang
terinfeksi. Masa inkubasi Covid-19 rata-rata adalah sekitar 5 hari, mulai dari 1 hingga 14 hari
dan 95% pasien cenderung mengalami gejala dalam waktu 12,5 hari dari kontak (He et al.,
2020).

Pandemi Covid-19 telah mengganggu sistem kesehatan di seluruh dunia dan salah satu

pelayanan kesehatan yang terdampak pandemi Covid-19 adalah terganggunya sistem
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pelayanan imunisasi (Nelson, 2020). Vaksinasi atau imunisasi merupakan suatu tindakan yang
aman dan sangat efektif untuk mengurangi penyakit yang dapat dicegah oleh vaksin dengan
mengoptimalkan perlindungan dari daya tahan tubuh kekebalan individu itu sendiri (Costa-
Pinto et al., 2018a). Kondisi geografis Indonesia juga merupakan tantangan bagi program
imunisasi, selain kurangnya pengetahuan masyarakat dan kurangnya informasi tentang
imunisasi, Pemerintah juga telah menggiatkan program promosi kesehatan dalam rangka
penyebarluasan informasi tentang pentingnya imunisasi melalui berbagai media dan iklan
layanan masyarakat (Putri & Zuiatna, 2018).

Indonesia selama pandemi Covid-19 orang tua melakukan imunisasi yang paling sering
di klinik dan rumah sakit swasta (lebih dari 43%), puskesmas (29%) dan posyandu (21%)
(Kemenkes RI dan UNICEF, 2020). Kebijakan pemerintah untuk melakukan kegiatan bekerja
dari rumah, melakukan social distancing dan mengurangi frekuensi untuk bepergian akan
berdampak pada kelangsungan pelayanan kesehatan rutin, salah satunya adalah kegiatan
imunisasi dasar (Irawati, 2020). Pelaksanaan imunisasi tidak terlepas dari peran petugas
kesehatan yang berhubungan langsung baik dengan masyarakat maupun sarana prasarana.
Peran petugas kesehatan dalam program imunisasi meliputi penyusunan perencanaan,
pelaksanaan imunisasi, pengelolaan rantai vaksin, penanganan limbah, standar tenaga dan
pelatihan teknis, pencatatan dan pelaporan supervisi dan bimbingan teknis, serta monitoring
dan evaluasi (Putri & Zuiatna, 2018). Bidan memiliki tugas dan wewenang dalam memberikan
pelayanan kesehatan termasuk imunisasi dasar lengkap pada bayi sesuai undang-undang
Nomor 4 Tahun 2019 dan Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia (KEPMENKES)
No0.320 Tahun 2020 dimana pelayanan imunisasi masuk dalam area kompetensi bidan terkait
keterampilan klinis dalam praktik kebidanan pada bayi, balita dan anak prasekolah (Menteri
Kesehatan Republik Indonesia, 2020).

Selama masa pandemi Covid-19 terjadi tantangan bidan dalam melakukan pelayanan
kesehatan Ibu dan Anak (KIA) terutama pelayanan imunisasi dasar lengkap. Bidan harus
mempunyai pengetahuan yang baik mengenai panduan pelayanan kesehatan selama masa
pandemi Covid-19. Pengetahuan tersebut dapat mengubah perilaku sikap bidan dalam
melakukan pelayanan dalam meningkatan kinerja bidan dalam melalukan pelayanan imunisasi
dasar lengkap di masa pandemi Covid-19 sehingga cakupan imunisasi meningkat. Penelitian
ini bertujuan mencari hubungan pengetahuan dan sikap bidan dengan kinerja pelayanan

imunisasi di Puskesmas Kabupaten Ciamis pada masa pandemi Covid-19.
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KAJIAN TEORITIS

Data yang terkonfirmasi kasus Covid-19 secara global bulan September 2021 ada
223.022.538 kasus (World Health Organziation, 2021). Data kasus Covid-19 di Indonesia pada
bulan September 2021 yaitu sebanyak 4.163.732 kasus (Satgas Covid Indonesia, 2021). World
Health Organziation mengatakan pada bulan Mei 2021 tenaga kesehatan di dunia meninggal
karena Covid-19 sebesar 115.000 kasus (WHO, 2021).

Tenaga kesehatan di Indonesia yang mengalami kematian dari data bulan September
2021 yaitu dokter 730 orang, bidan 389 orang, dokter gigi 46 orang, perawat 667 orang, rekam
radiologi 10 orang, terapi gigi 4 orang, petugas ambulan 4 orang, ahli teknologi laboratorium
medik 47 orang, tenaga farmasi 3 orang, apoteker 48 orang, sanitarian 5 orang, elektomedik 3
orang, fisikawan medik 1 orang, epidemiologi 2 orang, entomolog kesehatan 1 orang dan nakes
lainnya 70 orang (Laporcovid, 2021).

Sebelum pandemi Covid-19 data profil kesehatan Indonesia menyatakan bahwa pada
tahun 2019 imunisasi dasar lengkap di Indonesia sebesar 93,7%. Angka ini sudah memenuhi
target Renstra tahun 2019 yaitu sebesar 93%. Provinsi dengan capaian imunisasi dasar lengkap
tertinggi yaitu Bali (104,2 %) dan paling rendah yaitu Aceh (50,9%) (Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, 2019). Data Imunisasi Provinsi Jawa Barat tahun 2019 berada di posisi
peringkat ke 11 dari berbagai wilayah Indonesia yaitu 97,7 %. Data Imunisasi dasar lengkap
Provinsi Jawa Barat tahun 2018 yaitu 96,90 % (Dinkes Ciamis, 2019) Permasalahan imunisasi
sebelum pandemi Covid-19 yaitu kurangnya persediaan vaksin, akses terhadap layanan
kesehatan, kurangnya pengetahuan masyarakat dan dukungan finansial.

Dampak dari pandemi Covid-19 di Arab Saudi 73,2 % orang tua membuat janji untuk
imunisasi selama masa pandemi dan 23,4 % melakukan penundaan imunisasi lebih dari satu
bulan dengan alasan ketakutan terinfeksi Covid-19 (Alsuhaibani & Alageel, 2020). Masyarakat
tidak mau melakukan imunisasi karena masyarakat merasa takut apabila tertular penyakit
Covid-19 ketika berkunjung ke fasilitas kesehatan dan saat pandemi fasilitas kesehatan tidak
beroperasi secara maksimal atau mengurangi waktu kunjungan bahkan sampai
memberhentikan pelayanan (Siantoro et al., 2020). Setelah pandemi Covid-19 di Indonesia
terjadi penurunan jumlah kunjungan pelayanan gizi, kesehatan ibu dan anak (KIA), yang paling
berhubungan pada anak yaitu penurunan pelayanan imunisasi dasar dan penimbangan anak
bawah lima tahun (Saputri et al., 2020). Penelitian di Australia menyebutkan sebagian orang
tua khawatir dan tidak mau melakukan vaksin atau imunisasi kepada anaknya di karenakan

kurangnya pengetahuan mengenai keamanan vaksin (Costa-Pinto et al., 2018b).
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Data statistik yang terkonfirmasi Covid-19 bulan september di Jawa Barat yaitu 698.090
kasus (Pikobar, 2021), Sedangkan data Kabupaten Ciamis pada bulan September terkonfirmasi
Covid-19 yaitu 15.332 kasus dengan 2 Kecamatan yang menduduki posisi teratas yaitu
Kecamatan Ciamis 2.579 kasus dan Kecamatan Cijeungjing 1.302 kasus (Pikocis, 2021).
Kabupaten Ciamis merupakan salah satu kabupaten yang ada di provinsi Jawa Barat. Cakupan
UCI imunisasi dasar lengkap di Kabupaten Ciamis pada tahun 2018 sebesar 93,6 %, dan tahun
2019 cakupan UCI Sebesar 94,3 %. Kabupaten Ciamis memiliki 27 puskesmas rawat inap dan
non rawat inap. Data bidan di Kabupaten Ciamis yaitu 386 orang bidan yang terdiri dari bidan
PNS di Puskesmas 129 orang, Bidan PNS desa 239 orang dan Bidan PTT Provinsi PKM
PONED 18 orang (Dinkes Ciamis, 2019). Cakupan imunisasi di Kabupaten Ciamis menurun
dikarena adanya protokol kesehatan berupa penundaan pelayanan kesehatan, peralihan tempat
pelayanan imunisasi yang awalnya di posyandu setiap desa beralih ke puskesmas pembantu

(Pustu), aula desa dan pos kesehatan desa (Poskesdes).

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional.
Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Ciamis dan Puskemas Cijeungjing Kabupaten Ciamis
pada bulan April-Mei 2021. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh bidan yang bekerja
di Ciamis dan Puskemas Cijeungjing. Analisa data menggunakan Analisa univariat, bivariat
(chi square) dan multivariat (regresi logistik). Sebanyak 386 bidan yang bekerja di Puskesmas
Kabupaten Ciamis. Sebanyak 47 responden mengisi kueisoner penelitian. Sumber data adalah
data primer diperoleh langsung dari subjek penelitian menggunakan kuesioner yang telah

disiapkan oleh peneliti.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1 Hasil uji statistik Bidan paling banyak dengan usia 20-39 tahun yaitu 32 orang
(68,1 %) dan usia 40-59 tahun yaitu 15 orang (31,9%), Pendidikan DIII Kebidanan yaitu 35
(74,5 %) dan DIV Kebidanan yaitu 12 (25,5%), Tempat Kerja Puskemas yaitu 29 ( 61,7%) dan
Pustu/Poskesdes yaitu 18 (38,3%), Masa kerja lebih dari 5 tahun yaitu 33 orang (70,2 %) dan
kurang dari 5 tahun yaitu 14 (29,8%),Pendapatan sesuai UMR (Rp.1.800.000) yaitu 27
(57,4 %) dan pendapatan yang tidak sesuai UMR (Rp.1.800.000) yaitu 20 (42,6%), Status
Pernikahan responden yaitu sudah menikah 41 orang (87,2%) dan belum menikah 6 (12,8%),
Status kepegawaian belum PNS yaitu 22 bidan (46,8%) dan sudah PNS yaitu 25 (53,2 %).
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Tabel 2 Hasil uji statistik bidan yang memiliki pengetahuan baik dengan hasil kinerja
pelayanan imunisasi baik yaitu 17 orang (36,2 %) dan bidan yang memiliki pengetahuan
sedang dengan hasil kinerja pelayanan imunisasi kurang baik yaitu 12 orang (25,5%). Hasil uji
chi square variabel pengetahuan yaitu p value 0,122 yang artinya tidak terdapat hubungan
signifikan antara pengetahuan bidan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap di
Puskesmas Kabupaten Ciamis dengan masa pandemi Covid-19. pengetahuan terbesar yaitu
83 % bidan mengetahui cara penyuntikan imunisasi BCG dan 80% bidan mengetahui
pemberian imunisasi pada balita OTG harus di tunda. Pertanyaan terkecil 40,4 % bidan tidak
mengetahui jumlah anak pada pelayanan puskesmas keliling di masa pandemi Covid-19.

Bidan yang memiliki sikap baik dengan kinerja pelayanan imunisasi baik 20 orang
(76,9 %) dan bidan yang memiliki sikap kurang baik dengan kinerja pelayanan imunisasi
kurang baik 16 orang (34 %). Hasil uji chi square variabel pengetahuan yaitu p value 0,000
yang artinya ada hubungan signifikan antara sikap bidan dengan kinerja pelayanan imunisasi
dasar lengkap di Puskesmas Kabupaten Ciamis pada masa pandemi Covid-19. Sikap bidan
yang baik 25 (53,2%) dan kurang baik 22 (46,8%). Pertanyaan variabel sikap terbesar yaitu
80,9 % bidan sangat setuju mencatat hasil Tindakan di buku KMS dan laporan imunisasi dan

78,7 % bidan sangat setuju mencuci tangan dengan sabun atau hand sanitizer.

Tabel 1. Berdasarkan Usia, Pendidikan, Tempat Kerja, Masa Kerja, Pendapatan,
Status Kepegawaian

Variabel Frekuensi Persentasi
Usi 20-39 tahun 32 68.1
s1a 40-59 tahun 15 31.9
. DIII Kebidanan 35 74.5
Pendidikan DIV Kebidanan 12 25.5
T ¢ Keri Pustu/Poskesdes 18 38.3
cmpat .e1)a Puskesmas 29 61.7
) < 5 tahun 14 29.8
Masa Kerja >5 tahun 33 70.2
Pendanat Tidak sesuai UMR 20 42.6
endapatan Sesuai UMR 27 57.4
. Belum Menikah 6 12.8
Status Pernikahan Sudah Menikah 41 872
Status K . Belum PNS 22 46.8
atus epegawalan Sudah PNS 25 532
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Tabel 2 Hubungan Pengetahuan dan Sikap dengan Kinerja Pelayanan Imunisasi Dasar
Lengkap Di Puskesmas Kabupaten Ciamis pada Masa Pandemi Covid-19

Kinerja Pelayanan

Kurang . 95 % CI

Variabel | Baik Baik P or
Value L U

N % N % owe | Uppe
Pengetahuan
Kurang baik | 12 | 255 | 9 19.1
Baik o 191 17 362 0.122 1.651 | 0.866 | 3.147
Sikap
Kurang baik | 16 | 34 6 12.8
Baik 5 1238 | 20 | 769 0.000 3.636 | 1.594 | 8.295

Hubungan Pengetahuan Bidan Dengan Kinerja Pelayanan Imunisasasi Dasar Lengkap

Berdasarkan hasil penelitian ini diketahui bahwa pengetahuan tinggi sebesar 55,3 % dan
uji statistik chi square 0,122 (>0,05) hal ini menunjukan bahwa pengetahuan tidak ada
hubungan signifikan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap di Puskesmas
Kabupaten Ciamis pada masa pandemi Covid-19. Penelitian ini menunjukan bahwa
pengetahuan bidan yang tinggi mengenai pelayanan imunisai Covid-19 tidak berpengaruh
dengan kinerja pelayanan imunisasi di puskesmas pada masa pandemi Covid-19. Hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa tidak selamanya bidan yang mempunyai pengetahuan tinggi
dapat melaksanakan imunisasi yang baik, atau sebaliknya yang mempunyai pengetahuan yang
kurang akan memberikan imunisasi yang kurang baik. Hal ini disebabkan adanya kepercayaan
di masyarakat mengenai imunisasi yang di larang agama dan ketakutan masyarakat ketika
membawa anak untuk melakukan imunisasi di masa pandemi Covid-19, sehingga perlu adanya
promosi kesehatan.

Hal ini sejalan dengan penelitian (Nasution, 2018) yang mengatakan tidak ada hubungan
siginifikan (p value 0,405) antara pengetahuan bidan desa dengan kinerja bidan desa dalam
mencapai cakupan imunisasi di Kabupaten Mandailing Natal. Penelitian sebelumnya juga
menyebutkan bahwa pengetahuan baik (62,2 %) dengan nilai p value (0,45) tidak berpengaruh
dengan kinerja bidan desa dalam pemberian imunisasi HB-0 di wilayah Kerja Dinas Kesehatan
Kota Subulussalam, ini berarti bidan poskesdes berpengetahuan yang baik belum tentu mampu
melaksanakan tanggung jawabnya dalam memberikan imunisasi HB-0 pada bayi baru lahir
(Meutia C P, Utami N T, 2018). Penelitian (Kusmiyati et a/., 2013) mengatakan bahwa terdapat

hubungan yang signifikan antara pengetahuan dengan kinerja petugas dalam pelayanan
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imunisasi campak di Puskesmas Kota Bitung Provinsi Sulawesi Utara. Pengetahuan petugas
yang baik saat imunisasi akan menghasilkan kinerja yang baik.

Pengetahuan merupakan kumpulan informasi yang dapat di pahami, diperoleh dari hasil
proses belajar selama hidup dan dapat digunakan sewaktu-waktu sebagai alat penyesuaian diri.
Pengetahuan ibu tentang imunisasi akan mempengaruhi sikap dan keyakinan ibu untuk
melakukan imunisasi anaknya (Prihanti ef al., 2016). Penelitian (Saqlain et al., 2020) yang
menyebutkan bahwa tingkat pengetahuan mempengaruhi kinerja tenaga kesehatan.
Pengetahuan yang baik akan meningkatkan sikap positif sehingga mampu memberikan rasa
percaya diri saat memberikan pelayanan. Penelitian ini bidan memberikan pengetahuan
mengenai alur pelayanan dengan menerapkan protokol kesehatan di masa pandemi Covid-19
sehingga ibu balita dapat mematuhi dan melaksanakan imunisasi. Pernyataan mengenai alur
pelayanan sudah sesuai dengan petunjuk pelaksanaan imunisasi dasar lengkap dari
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia &
UNICEF, 2020) yaitu pengaturan alur menerapkan system satu arah pintu masuk dan keluar
berbeda, pemisahan pasien sakit dan sehat; Skrining dan triase ditempatkan di dalam atau di
luar Gedung dekat pintu masuk yang memiliki system sirkulasi udara natural dan harus
menerapkan protokol kesehatan (memakai masker, mencuci tangan/handsanitazer, jaga
jarak/jarak duduk, dan menggunakan APD sesuai panduan yang berlaku.

Bidan mempunyai peran penting dan strategis dalam pelaksanaan program imunisasi.
Petugas (bidan) harus mempunyai pengetahuan dan sikap yang baik, serta terampil, harus
sesuai dengan prosedur, dengan harapan dapat mengurangi kejadian KIPI. Pengetahuan bisa
membentuk sikap seseorang yang mempengaruhi tindakan, tindakan akan mewujudkan suatu
keterampilan. Keterampilan merupakan bagian dari kompetensi. Bidan sebagai pelaksana
harus mempunyai keterampilan mengenai pelayanan imunisasi dasar sesuai dengan tugas dan
wewengannya (Usnawati et al., 2017). Tenaga kesehatan dalam pencapaian desa UCI
sangatkan berperan penting karena petugas kesehatan yang merupakan seorang di percayai
masyarakat yang mempunyai pengetahuan yang tinggi untuk mengajak masyarakat untuk
membawa anak ke posyandu, dan petugas kesehatan harus meningkatkan pengetahuan
masyarakat tentang pentingnya imunisasi dasar lengkap kepada bayi terutama pada masa
pandemi Covid-19 (Maharani et al., 2020). Penelitian yang dilakukan di Bangladesh
menggambarkan bahwa pelatihan program imunisasi merupakan sebuah strategi dalam
meningkatkan kualitas pelayanan dengan meningkatan pengetahuan, keterampilan dan
kompetensi petugas (Suleiman et al., 2021). Petugas kesehatan menggunakan media sosial

untuk mencari informasi tentang Covid-19 Petugas kesehatan harus berkonsultasi dengan
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sumber terpercaya, seperti pedoman dan laporan yang diterbitkan oleh WHO dan Pusat
Pengendalian dan Pencegahan Penyakit untuk mencari informasi mengenai Covid-19 (Saglain
et al., 2020). Penelitian (Kwikiriza et al., 2020) bahwa pelatihan sangat dibutuhkan untuk
meningkatkan pelayanan imunisasi. Pengetahuan yang kurang mengenai imunisasi menjadi
penghambat dalam memberikan promosi mengenai imunisasi (Smith et al., 2021). Pelatihan
akan memengaruhi pengetahuan dan pengetahuan memegang peranan penting dalam
penentuan sikap dan perilaku. Tiga hal yang penting berkaitan dengan kompetensi pelaksanaan
imunisasi adalah petugas (bidan) pelaksana yang kompeten, pelaksanaan imunisasi yang benar
sesuai prosedur, dan hasil pelayanan imunisasi baik (Usnawati et al., 2017).

Cakupan imunisasi dalam penelitian ini terjadi penurunan yang disebabkan oleh
kebijakan pemerintah yaitu Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB) dan ketakutan orang tua
akan tertular Covid-19. Himbauan untuk pencegahan penyebaran Covid-19 dengan melakukan
aktivitas dari rumah (stay at home) dan pembatasan kegiatan masyarakat di luar rumah
mempengaruhi akses serta pembatasan aktivitas pelayanan kesehatan di fasilitas kesehatan
(Nurhasanah, 2021). Penurunan pelayanan imunisasi tidak hanya terjadi di puskesmas atau
posyandu, namun juga terjadi di seluruh fasilitas kesehatan yang melayani imunisasi.
Peningkatan imunisasi terjadi setelah Juni 2020, setelah kampanye imunisasi nasional dan
penyesuaian pada teknis pelayanan bayi/anak sehat dan sakit. Respon terhadap situasi layanan
imunisasi, WHO mengeluarkan panduan dalam pelaksanaan imunisasi pada masa pandemi
Covid-19, antara lain: Imunisasi harus diprioritaskan untuk mencegah dan melindungi dari

PD3I selama pandemi Covid-19, apabila situasi memungkinkan (Patriawati, 2020).

Hubungan Sikap Bidan Dengan Kinerja Pelayanan Imunisasasi Dasar Lengkap

Berdasarkan hasil penelitian ini diketahui bahwa sikap baik sebesar 53,2 % dan uji
statistik chi square 0,000 (< 0,05) hal ini menunjukan bahwa sikap bidan ada hubungan
signifikan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap di Puskesmas Kabupaten Ciamis
pada masa pandemi Covid-19. Hal ini sejalan dengan penelitian (Ridwan & Legiran, 2015)
yang menyebutkan bahwa sikap petugas yang positif berhubungan dengan kepatuhan imunisasi
hepatitis B dengan wilayah kerja Puskesmas Ariodillah Kota Palembang. Berbeda dari
penelitian sebelumnya yang mengatakan bahwa sikap tidak ada hubungan siginifikan (p value
0,094) antara sikap bidan desa dengan kinerja bidan desa dalam mencapai cakupan imunisasi
di Kabupaten Mandailing Natal (Nasution, 2018).

Selama pandemi Covid-19 vaksin atau imunisasi harus tetap diberikan dengan

memperhatikan protokol atau keamanan kesehatan. Perawat/tenaga Kesehatan mempunyai
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peran penting untuk mempromosikan pengetahuan kepada masyarakat tentang layanan
imunisasi dimasa pandemi (Bednarek, 2020). Penyedia layanan kesehatan primer memainkan
peran kunci dalam memastikan bahwa anak-anak dan masyarakat menerima imunisasi tepat
waktu. Mencakup tugas untuk meyakinkan orang tua yang ragu akan vaksin bahwa vaksin itu
aman dan efektif (Pambudi ef al., 2021).

Sikap yaitu reaksi atau respon seseorang yang masih tertutup dengan stimulus atau objek,
sehingga sikap terjadi dari menerima, merespon, menghargai dan bertanggung jawab (Ridwan,
2015). Sebagai contoh dalam penelitian ini responden mengetahui jadwal imunisasi dan
berpikir supaya imunisasi lengkap, Ketika berpikir komponen emosi dan keyakinan ikut
bekerja sehingga bidan mengingatkan ibu bayi/balita untuk melakukan imunisasi dasar
lengkap. Tenaga kesehatan memiliki peran penting dalam meningkatkan kepercayaan
masyarakat terhadap keamanan vaksin melalui pengawasan operasional KIPI (Mohammed et
al., 2018). Bidan dalam memberikan informasi kepada orang tua lebih percaya diri apabila
mengikuti pelatihan (Frawley et al., 2020).

Penyebab kegagalan program imunisasi di masa pandemi, di antaranya pembatasan
layanan di fasilitas kesehatan, perubahan ketentuan penyelenggaraan posyandu, kekurangan
petugas dan APD, kesibukan orang tua beradaptasi dengan pekerjaan, dan adanya rasa takut
terinfeksi Covid-19 jika bayi dibawa imunisasi. Keputusan orangtua menunda vaksinasi wajib
pembenahan protokol dan dukungan pelaksanaan imunisasi di fasilitas layanan (Pambudi et
al.,2021).

Tenaga kesehatan berperan penting dalam meningkatkan mutu pelayanan kesehatan
masyarakat, sehingga masyarakat dapat meningkatkan kesadaran, kemauan dan
kemampuannya untuk hidup sehat. Seorang petugas kesehatan harus mampu memberikan
motivasi, arahan, dan bimbingan dalam meningkatkan kesadaran pihak yang dimotivasi.
Tenaga kesehatan harus mampu menjadi seorang pendamping (Fasilitator) dalam suatu forum
dan memberikan kesempatan pada pasien untuk bertanya mengenai penjelasan yang kurang
dimengerti (Maulana, 2018). Peran bidan yaitu melakukan penyuluhan kepada orang tua
mengenai pentingnya vaksinasi dan mengatasi keragu-raguan orang tua untuk memberikan
vaksin kepada anaknya (Attwell et al., 2018). Menurut penelitian yang dilakukan oleh (Devi,
2016) menyebutkan peran petugas imunisasi sangat berpengaruh pada perilaku ibu dalam
memenuhi kelengkapan imunisasi dasar. Peran tenaga kesehatan baik akan memotivasi ibu
bayi untuk melakukan imunisasi dasar. Penelitian (Astuti et al., 2021) yang menyatakan bahwa
melakukan pengoptimalan peran bidan baik sebagai provider, pendidik, pengelola dan peneliti

yaitu dengan melaksanakan penerapan protokol kesehatan sesuai standar, mengelola pelayanan
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persalinan, memberikan edukasi dan informasi serta merencanakan asuhan merupakan bentuk
upaya pengoptimalan tanggung jawab bidan dalam memberikan pelayanan pada masa pandemi
covid-19.

Bidan harus membangun kepercayaan orangtua dalam pelayanan kesehatan khususnya
ketepatan dalam pelayanan imunisasi dengan lebih menekankan jadwal imunisasi pada saat
pemberian konseling dan edukasi untuk jadwal imunisasi selanjutnya. Pemberian imunisasi
harus sesuai dengan jadwal sehingga program imunisasi memenuhi kuantitas dan kualitas
kesehatan bayi, akhirnya berdampak pada peningkatan status kesehatan (Stein-Zamir & Israeli,
2019). Ketepatan waktu pemberian imunisasi dasar sangat penting, karena vaksin dan daya
guna vaksin akan berpengaruh jika diberikan tidak tepat waktu atau tidak sesuai dengan jadwal
(Saini et al., 2017). Hal ini mempengaruhi terhadap kesehatan dan tumbuh kembang bayi,
apabila dibiarkan tentunya akan menjadi permasalahan bagi kesehatan bayi, seiring berjalanya
waktu, akan berpengaruh terhadap kekebalan dan kerentanan bayi terhadap suatu penyakit,
sehingga bayi harus mendapatkan imunisasi tepat waktu agar terlindung dari berbagai penyakit
yang bisa dicegah dengan vaksin (Mekonnen et al., 2020)

Bidan memiliki peran untuk melakukan pelayanan imunisasi kepada anggota keluarga
seperti ibu hamil dan bayi untuk PD3I (Massot, 2018). Pelatihan diharapkan oleh bidan untuk
menyusun strategi dan melakukan pencatatan pelaporan dengan baik, sebagai dasar dalam
membuat keputusan bidan untuk peningkatan kelengkapan imunisasi dasar (Zakiyah et al.,
2014). Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 12 Tahun 2017 tentang Penyelenggaraan
Imunisasi. Pencatatan pelayanan imunisasi rutin pada bayi dilakukan pada register kohort bayi.
Pencatatan hasil imunisasi yang digunakan sebagai bukti dan pegangan orang tua atau
pengasuh terletak pada buku KIA atau buku pencatatan imunisasi lainnya. Kemudian, hasil
pencatatan imunisasi dilakukan pelaporan secara berjenjang, mulai dari puskesmas, Dinkes
kabupaten/kota, Dinkes provinsi, hingga kementerian kesehatan sesuai dengan batas waktu
yang sudah ditentukan (Kementerian Kesehatan RI, 2017). Pelaporan dapat dijadikan sebagai
bahan acuan untuk perencanaan pelaksanaan program di bulan berikutnya (Simarmata, 2019).
Dalam penelitian ini bidan sudah sesuai dengan tanggung jawab profesionalnya yaitu membuat
laporan imunisasi, mengingatkan jadwal imunisasi dengan cara menulis di buku KIA dan
meminta kader sebagai perantara komunikasi bidan selama pelayanan imunisasi dasar lengkap.

Sikap petugas kesehatan dan dukungan keluarga dengan kelengkapan imunisasi dasar
adalah dua faktor yang sangat berpengaruh dalam kelengkapan imunisasi. Petugas yang ramah,
baik dan memberikan informasi tentang pentingnya imunisasi, dukungan keluarga juga

berperan untuk mempengaruhi orang tua melakukan pelayanan imunisasi (Irawati, 2020).
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Penelitian di Australia mengatakan bahwa bidan memiliki peranan untuk memberikan
informasi kepada orang tua untuk setiap keputusan mengenai imunisasi bayinya. Informasi
berupa lisan maupun tertulis contohnya brosur tentang imunisasi. Bidan mengatakan
kurangnya pengetahuan pelatihan mengenai imunisasi sehingga menjadi hambatan dalam

menjalankan tugasnya (Frawley et al., 2020).
KESIMPULAN DAN SARAN

Sikap bidan berhubungan siginifikan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap
tetapi pengetahuan bidan tidak berhubungan signifnifikan dengan kinerja pelayanan imunisasi
dasar lengkap di Puskesmas Kabupaten Ciamis pada masa pandemi Covid-19. Faktor yang
paling dominan berhubungan dengan kinerja pelayanan imunisasi dasar lengkap di Puskesmas
Kabupaten Ciamis pada masa pandemi Covid-19 yaitu sikap bidan. Peneliti selanjutnya
diharapkan meneliti dukungan dari lintas sektor untuk meningkatkan cakupan imunisasi dasar

lengkap pada masa pandemi Covid-19.
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