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ABSTRACT  

Midwives in conducting antenatal care checks must 

comply with implementation standards during the 

pandemic because pregnant women are one of the 

categories that are vulnerable to viruses such as 

during the Covid 19 virus pandemic.  

Background : to identify the knowledge of 

midwives in antenatal care service standards during 

the Covid 19 pandemic. Methods : This research 

method is a survey method with a cross sectional 

design.  

Results : midwives who comply with health 

protocols in Antenatalcare service practices during 

the Covid-19 pandemic have a sufficient level of 

knowledge, while midwives who do not apply health 

protocols with a good level of knowledge.  

Conclusion : good knowledge does not guarantee to 

be able to carry out ANC services according to 

standards during the covid 19 pandemic.  

Keywords—Knowledge of Covid 19, Antenatalcare 

Services 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ABSTRAK 

Ibu hamil adalah salah satu kategori yang rentan 

terkena virus seperti di masa pandemic virus Covid 

19. Bidan dalam melakukan pemeriksaan 

antenatalcare harus sesuai standar pelaksanaan 

selama masa pandemi karena Ibu hamil adalah salah 

satu kategori yang rentan terkena virus seperti di 

masa pandemic virus Covid 19. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi 

pengetahuan bidan dalam standar pelayanan 

antenatalcare di masa pandemi Covid 19.  

Metode penelitian ini metode survey dengan desain 

yaitu cross sectional.  Sampel dalam penelitian ini 

adalah bidan yang aktif memberikan pelayanan 

ANC di BPM kota Palopo yang berjumlah 30 orang.  

Pengumpulan data melalui online dengan cara 

menyebar link kuesioner.  

Hasil penelitian didapatkan sebanyak 70% bidan 

yang memiliki pengetahuan baik namun tidak 

menerapkan protokol dalam melaksanakan 

pelayanan antenatalcare. Hasil analisis 

menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara 

pengetahuan dengan pelayanan antenatalcare.  

simpulan menunjukkan bahwa pengetahuan yang 

baik, tidak menjamin dapat melaksanakan 

pelayanan ANC sesuai standar di masa pandemic 

covid 19. 

 

Kata kunci—Pengetahuan Covid 19, Pelayanan 

Antenatal Care.
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PENDAHULUAN  

Kesehatan calon ibu dimasa kehamilan 

merupakan salah satu  faktor terpenting yang 

dapat mempengaruhi kondisi janin dalam 

kandungan ibu sehingga calon bayi bisa 

tumbuh dengan sehat. (Mariana, Wulandari 

and Padila, 2018) 

Calon bayi bisa tumbuh dengan sehat 

jika selama masa kehamilan ibu hamil rutin 

melakukan perawatan antenatal care. 

Memantau Kesehatan ibu hamil dan janinnya 

dapat dilakukan melalui promosi kesehatan, 

penyuluhan kesehatan, penatalaksanaan dan 

pencegahan komplikasi kehamilan serta 

skrining. Organisasi kesehatan dunia 

merekomendasikan kepada petugas 

kesehatan untuk melakukan pemeriksaan 

kehamilan minimal delapan kali pemeriksaan 

dengan pasien.  ((WHO), 2018) 

Pelayanan yang diberikan oleh petugas 

kesehatan meliputi pelayanan untuk ibu 

hamil, ibu bersalin dan ibu nifas, pelayanan 

pada ibu hamil yaitu pemeriksaan antenatal 

care seperti penimbangan BB ibu hamil dan 

pemberian tablet Fe.  Pemeriksaan yang 

dilakukan oleh petugas kesehatan di 

pelayanan kesehatan harus sesuai dengan 

standar pelayanan dan prosedur operasional 

yang telah ditetapkan. (Undang-Undang RI 

No 4, 2019) 

Standar pelayanan yang telah 

ditetapkan saat ini untuk melakukan 

pemeriksaan antenatal telah terkendala 

dengan adanya wabah Covi-19 yang 

ditetapkan oleh WHO sebagai pandemic.  

Berdasarkan data diseluruh dunia pada 

bulan februari 2020 angka mortalitas sebesar 

2,1% pada kota Wuhan sebesar 4,9%.  Data 

yang terkonfirmasi di Indonesia yang 

terpapar virus Covid-19 per tanggal 14 Juli 

2020 kasus telah mencapai 78.572 orang, 

kota palopo berada jumlah kasus sebanyak 

1.591 orang termasuk didalamnya ibu 

hamil.(RI, 2020)   

Salah satu kategori orang yang rentan 

terkena infeksi virus termasuk virus covid-19 

adalah ibu hamil dan ibu menyusui, hal ini 
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disebabkan oleh imunitas yang rendah karena 

dalam tubuh ibu hamil dan menyusui terjadi 

perubahan hormone selama kehamilan dan 

masa laktasi. Oleh sebab itu, perlu di lakukan 

penyuluhan kepada ibu hamil mengenai cara 

perlindungan yang tepat dimasa pandemic 

ini. Sampai saat ini belum ada penelitian 

tentang infeksi Covid-19 dalam hubungannya 

dengan kehamilan dan janin yang 

dikandungnya. (Kemenkes RI, 2020) 

Wanita hamil mengalami perubahan 

imunologis dan fisiologis yang 

memungkinkan membuatnya lebih rentan 

terhadap infeksi pernapasan virus seperti 

Covid 19.  (Tim Kerja Kementerian Dalam 

Negeri, 2013) 

Sehubungan dengn hal diatas maka 

Pedoman bagi ibu hamil, bayi baru lahir dan 

ibu nifas telah dikeluarkan oleh Kementrian 

kesehatan Indonesia. Pedomn tersebut guna 

menjadi panduan bagi tenaga kesehatan 

dalam melaksanakan pelayanan seperti 

pelayanan kepada ibu hamil, bayi baru lahir 

serta pelayanan kepada ibu nifas dengan 

memperhatikan manajemen covid  19 dan 

prinsip pencegahan di fasilitas kesehatan.  

Pandemi COVID-19 berdampak pada 

kualitas pelayanan kesehatan ibu dan bayi 

baru lahir karena dapat menyebabkan 

peningkatan angka kesakitan dan kematian 

ibu dan bayi baru lahir. (Westgren et al., 

2020) 

Bidan dalam meberikan pelayanan 

kebidanan yang telah dibawahi oleh IBI 

sebagai organisasi profesi, telah mengayomi 

bidan untuk mendukung  pelayanan maternal 

neonatal di masa pandemic covid 19. 

Panduan praktis pelayanan kebidanan pada 

Praktik Mandiri Bidan (PMB) telah 

dikeluarkan oleh IBI yang menjadikan 

rujukan pada masa Pandemi covid 19 

khususnya pada pelayanan ibu hamil, 

pelayanan pada  ibu bersalin, ibu nifas dan 

bayi baru lahir serta pelayanan pada keluarga 

berencana (KB) (Kementerian Kesehatan, 

2020). 
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Berdasarkan  data diatas maka penulis 

tertarik untuk mengkaji pengetahuan bidan 

dalam praktik pelayanan  Antenatal Care 

yang dilakukan oleh bidan di fasilitas 

kesehatan di Bidan Praktik Mandiri (BPM) 

yang ada di Kota Palopo selama masa 

pandemi Covid 19 tahun 2020.  

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini adalah penelitian 

kuantitatif menggunakan metode survey 

dengan desain yaitu cross sectional. Analisis 

data menggunkan uji exact fisher dengan 

tingkat signifikansi P < 0,05 karena uji square 

tidak memenuhi syarat.   

Sampel dalam penelitian ini adalah 

bidan yang aktif memberikan pelayanan 

ANC di BPM kota Palopo yang berjumlah 30 

orang.  Pengumpulan data melalui online 

dengan cara menyebar link kuesioner melalui 

media sosial baik itu WhatsApp, email dan 

telegram). 

 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pelaksanaan pengumpulan data telah 

dilakukan pada tanggal 5 April 201 sampai 

12 April 2021. Dibawah ini hasil penelitian 

yang telah diperoleh : 

Tabel Bivariabel pada praktik pelayanan 

Antenatal care di masa pandemic covi-19. 

Tingkat 

Pengetahuan 

Pelayanan ANC di masa 

Pandemi Covid-19 
Jumlah Menerapkan 

protokol 

Tidak 

Menerapkan 

Protokol 

Baik 6 (30%) 14 (70%) 20 (100%) 

Cukup 5 (50%) 5 (50%) 10 (100%) 

Kurang 0(0%) 0 (0%) 0 (0%) 

Total 11 (36,7%)  19 (63,3%) 30 ((100%) 

Berdasarkan data tabel diatas 

menyatakan bahwa sebagian besar bidan 

yang tidak menerapkan protokol kesehatan 

dalam mlakukan pelayanan ANC dimasa 

pandemi Covid 19 memiliki pengetahuan 

yang baik. Berdasarkan hasil uji exact fisher 

didapatkan nilai p = 0,425  yang artinya 

bahwa tidak ada kaitan antara tingkat 

pengetahuan bidan dengan praktik pelayanan 

antenatalcare pada masa pandemic covid-19. 

Hal ini sesuai dengan penelitian Tazkiah 

2020 yang mengatakan bahwa tidak ada 

hubungan antara pengetahuan dengan 

tindakan pencegahan penularan Covid 19. 

(Tazkiah, 2020). 

Hal ini sejalan dengan penelitian 

(Andriyani dkk, 2020) yang mengatakan 
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bahwa bidan memiliki pengetahuan yang 

baik tetapi belum melakukan pelayanan 

antenatalcare sesuai dengan standar.  

(Andriyani, Indarwati and Yuniarti, 2020)  

Pada masa pandemic ini Kemenkes RI  

telah membuat kebijakan mengenai 

pelayanan kehamilan di masa pandemic ini 

untuk mengurangi penyebaran  Covid-19, 

adapun kebijakan yang di buat oleh dinas 

kesehatan yaitu bidan melakukan kunjungan 

rumah pada ibu hamil dengan mematuhi 

protocol kesehatan agar kesehatan ibu hamil 

dapat diprediksi, selain itu melakukan 

penyuluhan online pada ibu hamil dengan 

memberikan edukasi tentang menjaga pola 

makan dengan mengkonsumsi makanan 

bergizi, menerapkan protocol kesehatan saat 

beraktifitas diluar rumah dengan memakai 

masker, rajin cuci tangan dan menerapkan 

etika batuk dan bersin. (Angraini et al., 

2020). 

Salah satu teori tindakanmenerangkan 

bahwa suatu sikap dapat memberpengaruh 

pada perilaku. Salah satu faktor yang 

mempengaruhi perilaku yaitu norma 

subjektif yaitu kepercayaan kita terhadap 

tindakan yang dilakukan seseorang. Sikap 

dan perilaku memiliki hubungan yang erat 

dalam menentukan perilaku tertentu 

seseorang (Azwar, 2013). 

Pengetahuan yang baik yang dimiliki 

bidan belum menjamin kepatuhan bidan 

untuk menerapkan protocol kesehatan Covid 

19 dalam pelayanan Antenatalcare. Perlu 

diketahui bahwa sikap dan pengetahuan 

sering kali bertolak belakang, hal ini 

disebabkan bukan hanya karena perilaku 

semata tetapi juga di pengaruhi oleh berbagai 

faktor eksternal misalnya faktor motivasi dari 

orang lain terhadap sikap dan perilaku yang 

dilakukan (Andriyani, Indarwati and 

Yuniarti, 2020).  

Adapun beberapa alasan bidan tidak 

menerapkan standar pelayanan ANC di masa 

pandemic yaitu khawatir terinfeksi sehingga 

tidak melakukan kontak langsung dengan ibu 

hamil, alasan lainnya yaitu kurang 

tersedianya alat kesehatan terutama alat 

perlindungan diri (APD) yang dapat 

digunakan saat melakukan pelayanan ANC 

(Vivilaki and Asimaki, 2020). 

Bidan dapat memberikan informasi 

kepada ibu hamil dengan memanfaatkan 

media sosial. Bidan dapat memberikan 

pelayanan ANC dengan menggunakan alat 

komunikasi untuk memonitoring kesehatan 

ibu dan bayi dimasa pandemic Covid 19 

(Wang et al., 2019). 
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Sosialisasi tentang penerapan protocol 

kesehatan dimasa pandemic dalam pelayanan 

ANC masih sangat perlu yang dilakukan oleh 

dinas kesehatan dengan mempertimbangkan 

alasan bidan tidak menerapkan protocol 

kesehatan dalam pelayanan ANC dimasa 

pandemic Covid 19. Sehingga instansi terkait 

yaitu bidan bisa memberikan pelayanan tanpa 

ada hambatan. 

 

SIMPULAN 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

pengetahuan yang baik, tidak menjamin 

dapat melaksanakan pelayanan ANC sesuai 

standar di masa pandemic covid 19. 
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