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ABSTRAK 
Kesehatan ibu dan anak merupakan salah satu faktor yang mengindikasikan status kesehatan masyarakat di suatu 
wilayah. Studi ditujukan untuk menganalisis hubungan antara input tenaga bidan dan dokter pada kinerja pelayanan 
kesehatan ibu dan anak di Pulau Papua. Studi dilakukan dengan pendekatan analisis ekologi. Populasi studi adalah 
seluruh kabupaten/kota di Pulau Papua (42 kabupaten/kota). Selain input tenaga bidan dan tenaga dokter sebagai 
variabel independen, studi ini menganalisis K4, persalinan di fasilitas pelayanan kesehatan, dan KN1, sebagai variabel 
dependen. Analisis memanfaatkan scatter plot dengan garis fit linier sebagai penentu. Hasil studi menunjukkan variasi 
yang sangat tinggi antar kabupaten/kota, baik pada variabel input tenaga maupun pada kinerja kesehatan ibu dan anak. 
Secara spasial input tenaga bidan dan dokter yang paling rendah cenderung di wilayah Pegunungan Tengah. Semakin 
tinggi input tenaga bidan maupun tenaga dokter, semakin tinggi pula kinerja K4 di kabupaten/kota tersebut. Semakin 
tinggi input tenaga bidan maupun tenaga dokter, maka semakin tinggi pula kinerja persalinan di fasilitas pelayanan 
kesehatan di wilayah tersebut. Semakin tinggi input tenaga bidan maupun tenaga dokter, maka semakin tinggi pula 
kinerja KN1 di area tersebut. Lebih lanjut, input tenaga bidan memiliki efek yang lebih bermakna dibanding input tenaga 
dokter untuk seluruh kinerja kesehatan ibu dan anak. Studi menyimpulkan bahwa rentang input tenaga bidan dan dokter 
di Pulau Papua sangat lebar. Input tenaga bidan dan tenaga dokter berhubungan secara positif dengan kinerja 
pelayanan kesehatan ibu dan anak di Pulau Papua. K4 merupakan faktor yang paling kurang dilakukan, baik oleh tenaga 
bidan maupun tenaga dokter.

Kata kunci: kesehatan ibu dan anak, kesehatan maternal, pelayanan kesehatan, kebijakan kesehatan, Papua, kesehatan masyarakat.

ABSTRACT
Maternal and child health is one of factors that indicate the community health status. The study  analyzes the relationship 
between the input of midwives and doctors on the performance of maternal and child health services. This study uses an 
ecological analysis approach. The population is  42 districts/cities in Papua Island . In addition ,this study analyzes K4, 
childbirth in health care facilities, and KN1 as the dependent variable. The analysis uses a scatter plot with a linear fit line 
as a determinant. The study results  a very high variation among districts/cities, both the input variable and maternal and 
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child health performance. Spatially, the lowest input of midwives and doctors is more likely to the Central Mountain 
region. It showed the higher the input of midwives and doctors, the higher the K4 performance. The higher the input of 
midwives and doctors, the higher the delivery performance at health service facilities. In addition, The higher the input of 
midwives and doctors is the higher the performance of KN1. The midwife's input has a more significant effect than the 
doctor's input for all maternal and child health performance. The study concludes that the input range for midwives and 
doctors in Papua Island is very extensive. The input of midwives and doctors is positively related to the performance of 
maternal and child health services in Papua Island. K4 is the factor that is least carried out, both by midwives and 
doctors.

Keywords: maternal and child health, maternal health, healthcare, Papua, paublic health.

PENDAHULUAN 

Kesehatan ibu dan anak merefleksikan kualitas 
sistem kesehatan pada suatu wilayah. Apabila 
seorang ibu hamil bertahan maka hal tersebut 
menunjukkan situasi lingkungan yang nyaman, 
aman, bersih, layanan kesehatan terpenuhi, tenaga 
kesehatan yang mumpuni, serta suplai alat 
kesehatan dan obat-obatan yang lengkap (Sutrisna, 
2017). Kematian ibu yang tinggi banyak terjadi pada 
kawasan negara berkembang seperti Sub Sahara 
Afrika dan juga wilayah South East Asia (Crear-Perry 
et al., 2021). Di kawasan Asia Tenggara tercatat 
Angka Kematian Ibu (AKI) menurun 66% dari tahun 
1990 ke 2015 dari 320 per 100.000 kelahiran hidup di 
1990 menjadi 110 per 100.000 kelahiran hidup di 
2015. Rasio kejadian kematian ibu di Indonesia 
masih terbilang tinggi, tercatat sebanyak 305 kasus 
per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2015, tetapi 
hal tersebut belum memenuhi target MDGs id tahun 
2015 yaitu 102 per 100.000 kelahiran hidup (Rohmah 
et al., 2020; Wulandari and Laksono, 2020; Masruroh 
et al., 2021). 

Indonesia masih memiliki pekerjaan rumah untuk 
memenuhi target Sustainability Development Goals 
(SDGs) yaitu menurunkan angka kematian ibu <70 
per 100.000 kelahiran hidup dan kematian bayi 12 
per 1000 kelahiran hidup serta menurunkan angka 
kematian balita sebanyak 25 per 1000 kelahiran 
hidup. Bagaimana posisi AKI di Indonesia jika 
dibandingkan wilayah di Asia tenggara? Indonesia 
menduduki peringkat tertinggi angka kematian ibu 
jika dibandingkan dengan Negara-negara di ASEAN 
yaitu 9 kali lebih tinggi dibandingkan Malaysia, 5 kali 
lebih tinggi dibandingkan Vietnam, dan hampir 2 kali 
lebih tingg jika dibandingkan Cambodia (Sukirman, 
Wahyono and Shivalli, 2020; Crear-Perry et al., 
2021). 

Studi di Indonesia menunjukkan bahwa disparitas 
kematian ibu di desa/kota di Indonesia menunjukkan 
hasil bahwa AKI tertinggi terjadi di wilayah Timur 
Indonesia. Mengapa di wilayah Timur Indonesia? Hal 
tersebut dikarenakan minimnya akses kunjungan 
pemeriksaan kehamilan, minimnya proses 
persalinan pada tenaga kesehatan, minimnya 
kunjungan post partum oleh tenaga kesehatan, 
jumlah anak yang banyak, minimnya level edukasi 
pada perempuan usia subur, serta kemiskinan 
(Nurrizka and Wahyono, 2018). Studi lain juga 
menjelaskan bahwa masih tingginya perempuan 
yang melahirkan tanpa bantuan profesional. Bidan 
terlatih merupakan salah satu langkah strategis 
untuk menurunkan jumlah kasus kematian ibu akibat 
persalinan di Indonesia, khususnya pada penduduk 
miskin (Nasution, Mahendradhata and Trisnantoro, 
2020). 

Berdasarkan hasil Indeks Pembangunan 
Kesehatan Masyarakat (IPKM) tahun 2018 
menunjukkan bahwa Papua menduduki peringkat 
ke-34 (dari 34 provinsi, dengan skor 0,4888). Jika 
dibandingkan tahun 2013 dnegan skor 0,4387 dan 
dengan peringkat 33. Indeks Pembangunan Manusia 
(IPM) Provinsi Papua juga masih rendah, yaitu 57,25, 
jika dibandingkan dengan Provinsi Aceh yang juga 
memiliki otonomi khusus, dan seluruh provinsi di 
Indonesia (Situmorang, 2020). Hal tersebut 
menunjukkan bahwa sebenarnya terjadi peningkatan 
pelayanan kesehatan di seluruh provinsi di 
Indonesia, namun kapasitas di Papua masih jauh 
lebih rendah jika dibandingkan provinsi lainnya 
(Siswanto, 2020). 

Peningkatan kualitas layanan kesehatan ibu dan 
a n a k  j u g a  h a r u s  d i s e l a r a s k a n  d e n g a n 
pengembangan layanan kesehatan dari masa 
kehamilan, melahirkan, bayi, dan masa awal usia 
anak-anak melalui pendekatan pencegahan, 
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promosi, pengobatan, paliatif, serta layanan 
kegawatdaruratan (Utomo et al., 2021). Akses 
terhadap layanan kesehatan ibu dan anak (KIA) 
merupakan situasi yang sangat berkaitan dengan 
kejadian kematian ibu. Di Indonesia, sebaran 
layanan kesehatan masih terkonsentrasi di wilayah 
Jawa-Bali, sedangkan jumlah layanan kesehatan 
serta tenaga kesehatan di wilayah Sulawesi dan 
Indonesia bagian timur masih sangat minim (Herfina 
Y Nababan, Md Hasan, Tiara Marthias, Rolina Dhital, 
Aminur Rahman, 2018). Distribusi layanan KIA yang 
belum merata menjadi situasi yang kurang 
menguntungkan bagi masyarakat marginal, 
termasuk kelompok miskin dan masyarakat yang 
tinggal di wilayah perdesaan serta wilayah pelosok. 
Masyarakat tersebut kesulitan untuk mengakses 
layanan kesehatan karena terhalang kemampuan 
finansial dan terbatasnya akses layanan kesehatan 
maternal (Anindya et al., 2020). 

Sebagai langkah untuk mengontrol situasi 
tersebut, pemerintah Indonesia memiliki indkator 
pembangunan kesehatan masyarakat dengan 
penguatan sistem kesehatan pada pelayanan 
kesehatan, tenaga kesehatan, sistem informasi 
kesehatan, akses terhadap alat kesehatan/vaksin 
maupun teknologi, pembiayaan kesehatan, serta 
kepemimpinan dan sumber daya kesehatan 
(Kementerian Kesehatan RI, 2018). Studi ditujukan 
untuk menganalisis hubungan antara input tenaga 
bidan dan tenaga dokter pada kinerja pelayanan 
kesehatan ibu dan anak di Pulau Papua, Indonesia. 

METODE 

Desain Studi 

Studi dilakukan dengan desain pendekatan 
analisis ekologikal (ecological analysis). Analisis 
ekologikal menggunakan pendekatan yang terfokus 
pada perbandingan antar kelompok, bukan individu. 
Dalam studi ini yang dianalisis adalah data agregat 
pada level kabupaten/kota. Tujuan analisis ekologi 
dalam studi ini adalah untuk membuat kesimpulan 
ekologis tentang efek atau pengaruh pada suatu 
kelompok (kabupaten/kota) (Utami et al., 2020; 
Yesica et al., 2021). 

Sumber Data 

Studi dilakukan dengan memanfaatkan data 
sekunder dari laporan provinsi Riset Kesehatan 
Dasar Tahun 2018 (Papua Barat dan Papua) yang 
d i s e d i a k a n  o l e h  B a d a n  P e n e l i t i a n  d a n 
Pengembangan Keseha tan ,  Kemente r ian 

Kesehatan Republik Indonesia, laporan survei 
Potensi Desa Tahun 2018 dan proyeksi penduduk 
per kab/kota tahun 2018 yang disediakan oleh Badan 
Pusat Statistik (BPS) Indonesia. 

Populasi dan Sampel 

U n i t  a n a l i s i s  d a l a m  s t u d i  i n i  a d a l a h 
kabupaten/kota. Populasi studi adalah dua provinsi di 
Pulau Papua (Papua Barat dan Papua). Seluruh 
kabupaten/kota di kedua provinsi tersebut, 42 
kabupaten/kota, diambil sebagai sampel (Provinsi 
Papua Barat terdiri dari 13 kabupaten/kota; Provinsi 
Papua terdiri dari 29 kabupaten/kota). 

Variabel 

Ada dua variabel independen yang dianalisis 
dalam studi ini, yaitu input tenaga bidan dan input 
tenaga dokter. Input tenaga bidan adalah proporsi 
jumlah desa dalam satu kabupaten/kota yang 
memiliki kecukupan jumlah bidan per jumlah 
penduduk desa. Rasio jumlah bidan disebut cukup 
jika dalam satu desa memiliki minimal satu bidan per 
1.000 penduduk. Input tenaga dokter adalah proporsi 
jumlah kecamatan dalam satu kabupaten/kota yang 
memiliki kecukupan dokter per jumlah penduduk 
kecamatan. Rasio dokter disebut cukup jika dalam 
satu kecamatan memiliki minimal satu dokter per 
2.500 penduduk. Sumber data kedua variabel adalah 
laporan survei Potensi Desa Tahun 2018 dan 
proyeksi penduduk per kab/kota tahun 2018. 

Studi ini menganalisis tiga variabel dependen 
kesehatan ibu dan anak, yang terdiri dari kunjungan 
antenatal care ke-empat (K4), Persalinan di fasilitas 
pelayanan kesehatan, dan kunjungan neonatus 
pertama (KN1). Kunjungan antenatal care ke-4 (K4) 
adalah pemeriksaan kehamilan yang diberikan oleh 
tenaga kesehatan minimal empat kali sesuai kriteria 
minimal satu-satu-dua, yaitu minimal satu kali pada 
trimester pertama, satu kali pada trimester ke-dua 
dan dua kali pada trimester ke-tiga pada perempuan 
umur 10-54 tahun yang pernah melakukan ANC 
(Wulandari, Putri and Laksono, 2020; Wulandari et 
al., 2021). Persalinan di fasilitas pelayanan 
kesehatan adalah cakupan persalinan yang 
dilakukan di fasilitas pelayanan kesehatan menurut 
Peraturan Pemerintah Nomor 47 Tahun 2016 yaitu 
Rumah Sakit, Klinik, Puskesmas/Pustu/ Pusling dan 
Praktek Nakes. Kunjungan Neonatus Pertama (KN1) 
adalah kunjungan neonatus yang meliputi kunjungan 
pada saat bayi saat berumur 6-48 jam. Seluruh data 
variabel dependen disediakan oleh laporan Provinsi 
Papua Barat dan Papua Riset Kesehatan Dasar 
(Riskesdas) Tahun 2018. 
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Seluruh variabel, baik independen maupun 
dependen, dipilih sebagai bahan analisis karena 
merupakan variabel kinerja kesehatan ibu dan anak 
yang dipakai dalam Indeks Pembangunan 
Kesehatan Masyarakat (IPKM) tahun 2018. IPKM 
merupakan indeks pemeringkatan yang dirilis oleh 
Kementerian Kesehatan yang berlaku untuk seluruh 
kabupaten/kota di Indonesia. 

Analisis Data 

Data dianalisis secara univariat dan bivariat. 
Analisis bivariat dilakukan dengan memanfaatkan 
scatter plot. Penentuan hubungan antara variabel 
independen dan dependen dilakukan dengan 
memanfaatkan garis fit linier ( l inier fit line) 
(Ridwanah, Megatsari and Laksono, 2020). Seluruh 
proses anal is is di lakukan penel i t i  dengan 
memanfaatkan bantuan piranti lunak IBM SPSS versi 
21. 

Selain itu, analisis ini menggunakan ArcGIS 10.3 
(ESRI Inc., Redlands, CA, USA) untuk membuat peta 

sebaran input tenaga bidan dan dokter menurut 
kabupaten d i  Papua Indones ia .  Stud i  in i 
menggunakan file dari poligon batas administratif 
yang dirilis oleh Badan Pusat Statistik untuk 
keperluan tersebut. 

Persetujuan Etik 

Analisis dalam studi ini memanfaatkan data 
sekunder dari laporan resmi pemerintah yang telah 
terpublikasi, sehingga tidak diperlukan persetujuan 
etik dalam pelaksanaan analisis ini. 

HASIL 

Tabel 1 menunjukkan statistik deskriptif variabel 
input tenaga yang berhubungan dengan kinerja 
kesehatan ibu dan anak di Pulau Papua. Tabel 1 
menunjukkan variasi yang sangat tinggi antar 
kabupaten/kota, baik pada variabel input tenaga 
maupun pada kinerja kesehatan ibu dan anak. 
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Rentang input tenaga bidan mulai dari terrendah 
0% di Kabupaten Intan Jaya, sampai tertinggi 89,5% 
di Kabupaten Supiori. Rentang input tenaga dokter 
mulai dari terrendah 0% di enam kabupaten (Intan 
Jaya, Manokwari, Paniai, Deiai, Mamberamo 
Tengah, dan Biak Numfor), sampai tertinggi 46,7% di 
Kabupaten Sorong Selatan. 

Di sisi lain, kinerja kesehatan ibu dan anak juga 
menunjukkan rentang variasi yang sangat lebar. 
Kinerja K4 terrendah sebesar 0,0% terdistribusi di 
lima kabupaten (Intan Jaya, Puncak, Pegunungan 
Arfak, Nduga, dan Yalimo), sementara kinerja 
tertinggi dicapai oleh Kabupaten Sarmi sebesar 
72,0%. Sementara kinerja persalinan di fasilitas 

pelayanan kesehatan terrendah sebesar 2,7% di 
Kabupaten Mamberamo Tengah, dan tertinggi 
dicapai Kota Jayapura sebesar 80,4%. Lebih lanjut, 
kinerja KN1 terrendah ada di Kabupaten Yalimo 
sebesar 0,0%, dan tertinggi dicapai Kota Manokwari 
sebesar 82,8%.

Gambar 1 dan 2 menampilkan peta distribusi 
input tenaga (bidan dan dokter) di dua provinsi di 
Pulau Papua. Secara spasial dapat dilihat bahwa 
input yang paling rendah, ditandai dengan warna 
yang lebih terang, cenderung ada di wilayah 
Pegunungan Tengah Papua, kondisi ini berlaku untuk 
kedua jenis input tenaga tersebut.
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Gambar 1. Peta Distribusi Input Tenaga Bidan (kiri) dan Tenaga Dokter (kanan) 
menurut Kabupaten/Kota di Papua, Indonesia, 2018

Sumber: Survei Potensi Desa 2018 dan proyeksi penduduk per kab/kota tahun 2018

Kunjungan Antenatal Care ke-empat (K4)

Gambar 2 adalah scatter plot input tenaga (bidan 
dan dokter) dan kinerja K4 di Pulau Papua. 
Hubungan kedua variabel menunjukkan trend yang 
positif. Artinya, semakin tinggi input tenaga bidan 

maupun tenaga dokter di suatu kabupaten/kota, 
maka  semak in  t i ngg i  pu la  k ine r ja  K4  d i 
kabupaten/kota tersebut. Berdasarkan Gambar 2 
tersebut dapat diketahui bahwa kecenderungan 
input tenaga bidan memiliki dampak yang lebih baik 

Gambar 2. Scatter plot Input Tenaga (Bidan dan Dokter) dan K4 di Papua, Indonesia, 2018
Sumber: Riskesdas 2018, Survei Potensi Desa 2018, dan proyeksi penduduk per kab/kota tahun 2018

Persalinan di fasilitas pelayanan kesehatan

Gambar 3 menampilkan diagram interaktif input 
tenaga (bidan dan dokter) dan kinerja persalinan di 
fasilitas pelayanan kesehatan di Pulau Papua. 
Secara bivariat kedua variabel menunjukkan trend 
yang sejalan. Dapat diketahui bahwa semakin tinggi 
input tenaga bidan maupun tenaga dokter di suatu 

wilayah, maka semakin tinggi pula kinerja persalinan 
di fasilitas pelayanan kesehatan di wilayah tersebut. 
Scatter plot tersebut mengindikasikan bahwa 
kecenderungan input tenaga bidan memiliki efek 
yang lebih bermakna dibanding input tenaga dokter 
untuk kinerja persalinan di fasilitas pelayanan 
kesehatan di Pulau Papua.
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Kunjungan Neonatus Pertama (KN1)

 

 

Gambar 3. Scatter plot Input Tenaga (Bidan dan Dokter) dan Persalinan 
di Fasilitas Pelayanan Kesehatan di Papua, Indonesia, 2018

Sumber: Riskesdas 2018, Survei Potensi Desa 2018, dan proyeksi penduduk per kab/kota tahun 2018

Gambar 4. Scatter plot Input Tenaga (Bidan dan Dokter) dan KN1 
di Papua, Indonesia, 2018

Sumber: Riskesdas 2018, Survei Potensi Desa 2018, 
dan proyeksi penduduk per kab/kota tahun 2018

Gambar 4 merupakan tampilan interaktif input 
tenaga (bidan dan dokter) dan kinerja KN1 di Pulau 
P a p u a .  K e c e n d e r u n g a n  s e c a r a  b i v a r i a t 
menunjukkan trend yang positif, artinya semakin 
tinggi input tenaga bidan maupun tenaga dokter di 
suatu area di Papua, maka semakin tinggi pula 
kinerja KN1 di area tersebut. Diagram tersebut 
menunjukkan adanya kecenderungan input tenaga 
bidan memiliki efek yang lebih signifikan dibanding 
input tenaga dokter untuk kinerja KN1 di Pulau 
Papua.

PEMBAHASAN

Secara spasial hasil pemetaan mengindikasikan 
distribusi input tenaga bidan maupun dokter yang 
tidak merata di Pulau Papua. Kabupaten-kabupaten 
yang terletak di wilayah Pegunungan Tengah 
cenderung memiliki input tenaga yang lebih rendah. 
Fakta empiris memang menunjukkan topografi 
Pegunungan Tengah yang ektrem, yang didominasi 
oleh wi layah yang masih belum tersentuh 
pembangunan, termasuk akses jalan yang masih 
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minim (Ariwinanti et al., 2020; Laksono, Dewi and 
Wulandari, 2020; Wardoyo et al., 2020). Beberapa 
studi sebelumnya menginformasikan bahwa fasilitas 
pelayanan kesehatan, baik Puskesmas maupun 
Rumah Sakit, seringkali ditemukan kurang atau tidak 
tersedia pada wilayah-wilayah dengan akses fisik 
yang terbatas (Laksono et al., 2016; Soewondo et al., 
2019; Laksono and Wulandari, 2020, 2021). Laporan 
Survei Kesehatan Daerah Papua tahun 2006 
menunjukkan bahwa barier geografis di daerah 
p e g u n u n g a n  P a p u a  m e m p e n g a r u h i  l a j u 
pembangunan kesehatan di Tanah Papua, baik 
dalam aspek infrastruktur, sumber daya kesehatan, 
dan akses masyarakat terhadap layanan kesehatan 
(Dinas Kesehatan Provinsi Papua, 2006).

Meski status kesehatan masyarakat masih 
tertinggal dibanding wilayah lain di Indonesia, 
beberapa kebijakan strategis dan inovasi telah 
dilakukan pemerintah untuk memperbaiki akses 
pelayanan kesehatan masyarakat di kedua provinsi 
di Papua. Beberapa diantaranya dengan mendirikan 
Rumah Sakit Bergerak, dokter terbang (flying 
doctor), penempatan Dokter pegawai tidak tetap 
(PTT), termasuk penempatan tenaga kesehatan 
dalam program Nusantara Sehat, baik yang berbasis 
tim maupun individual, untuk memperkuat dan 
memperluas pelayanan kesehatan di Puskesmas 
(Suharmiati, Laksono and Astuti, 2013; Laksono, 
Ridlo and Ernawaty, 2019). Untuk menjangkau 
daerah-daerah yang sangat terpencil, Pemerintah 
Daerah Provinsi Papua juga menerjunkan Satuan 
Tugas Kaki Telanjang yang terdiri dari dokter, 
perawat, bidan, apoteker dan tenaga promosi 
kesehatan di wilayah-wilayah yang sulit dijangkau 
oleh Puskesmas maupun Tim Nusantara Sehat. 
Meskipun menurut IPKM beberapa kabupaten di 
Papua memiliki sub indeks yang terkait dengan 
kesehatan ibu dan anak sangat rendah (IPKM 2018), 
namun inovasi telah diupayakan di beberapa 
kabupaten. Diantaranya gerakan 1000 hari pertama 
di Kabupaten Tolikara, Asuhan Keluarga Sejahtera di 
Mamberamo Raya, dan Kelas Ibu Hamil di Sarmi 
(Giyai, 2015). Lebih lanjut, pemerintah juga 
mengeluarkan kebijakan khusus penyaluran dana 
bantuan operasional kesehatan dalam mendukung 
pencapaian kesehatan ibu dan anak, termasuk dana 
otonomi khusus untuk Papua –'(Pratiwi et al., 2014; 
Budiratna and Qibthiyyah, 2020).

Hasil analisis menemukan bahwa semakin tinggi 
input tenaga bidan maupun tenaga dokter di suatu 
kabupaten/kota, maka semakin tinggi pula kinerja K4 

di kabupaten/kota tersebut. Tenaga bidan maupun 
dokter di suatu kabupaten/kota merupakan upaya 
untuk menyediakan pelayanan kesehatan. 
Ketersediaan tenaga bidan maupun dokter yang 
standar merupakan strategi untuk menjamin 
tercapaianya layanan bagi masyarakat kabupaten/ 
kota. Perlu disadari bahwa kabupaten/kota Indonesia 
memiliki beragam budaya, sehingga tidak menutup 
kemungkinan ketersediaan tenaga bidan maupun 
dokter  bukan satu-satunya faktor penentu capaian 
program KIA. Studi sebelumnya menunjukkan 
bahwa beberapa provinsi di Indonesia memiliki input 
rasio bidan yang masih di bawah standar namun 
mampu menunjukkan kinerja K4 yang baik. Provinsi 
DKI Jakarta, Jawa Barat, dan Sulawesi Utara  
memiliki kinerja K4 yang baik walaupun rasio bidan di 
bawah standar (Wulandari and Laksono, 2019). Studi 
d i  negara  la in  juga  menun jukkan  bahwa 
pemanfaatan layanan K4 berhubungan dengan 
tempat tinggal terutama di perkotaan. Status tinggal 
di perkotaan juga dikaitkan dengan kunjungan K4 
yang tepat waktu (Dickson, Darteh and Kumi-
Kyereme, 2017; Basha, 2019; Chanda et al., 2020; 
Sarker et al., 2020).

Informasi hasil analisis mengindikasikan bahwa 
semakin tinggi input tenaga bidan maupun tenaga 
dokter di suatu wilayah, maka semakin tinggi pula 
kinerja persalinan di fasilitas pelayanan kesehatan di 
wilayah tersebut. Ketersediaan tenaga bidan 
maupun tenaga dokter di suatu wilayah berpotensi 
meningkatnya cakupan layanan antenatal care K1 
sampai K4. Semakin banyak wani ta yang 
mendapatkan akses antenatal care minimal empat 
kali selama kehamilan semakin banyak peluang 
wanita tersebut melahirkan di fasilitas kesehatan 
(Kabira et al., 2020). Kunjungan ANC dikaitkan 
dengan upaya meningkatkan pengetahuan dan 
kesadaran wanita tentang manfaat persalinan di 
fasilitas kesehatan. Ketersediaan tenaga kesehatan 
mendukung upaya memperpendek jarak mencapai 
layanan kesehatan dan upaya promosi  persalinan di 
fasilitas kesehatan. Tenaga bidan maupun dokter 
dapat melakukan deteksi dini terhadap timbulnya 
masalah selama hamil, melakukan upaya preventif 
komplikasi kehamilan, dan melakukan rujukan yang 
cepat dan tepat. Beberapa hambatan kinerja 
persalinan di fasilitas kesehatan yang tidak terkait 
dengan ketersediaan input tenaga bidan maupun 
dokter antara lain: kemiskinan, wanita yang tinggal di 
pedesaan, tiadanya keterlibatan wanita dalam 
pengambil keputusan, dan paritas yang tinggi 
'–''––(Doctor, Nkhana-Salimu and Abdulsalam-



Anibilowo, 2018; Karanja et al., 2018; Yaya et al., 
2018; Olorunsaiye et al., 2020). 

Hasil analisis menginformasikan bahwa semakin 
tinggi input tenaga bidan maupun tenaga dokter di 
suatu area di Papua, maka semakin tinggi pula 
kinerja KN1 di area tersebut. Papua adalah wilayah 
dengan topografi mulai dari dataran landai hingga 
daerah berbukit atau pegunungan. Topografi  daerah 
yang cukup bervariasi ini menyebabkan penyebaran 
penduduk di Papua menjadi t idak merata. 
Ketersediaan tenaga kesehatan di suatu area 
wilayah Papua menjadi isue penting yang harus 
dipenuhi. Kesulitan untuk mengakses layanan 
kesehatan suatu area di Papua yang diakibatkan 
karena topografi, tidak boleh diperburuk dengan 
kurangnya tenaga kesehatan. Cakupan kunjungan 
neonatus pertama harus dilakukan pada 6-48 jam 
setelah lahir. Oleh karena itu kinerja KN1 
membutuhkan kecepatan akses yang dapat 
dilakukan dengan memperpendek jarak melalui 
ketersediaan tenaga. Secara berturut-turut dapat 
dikatakan bahwa ketersediaan bidan atau dokter 
disuatu area berpotensi untuk meningkatkan promosi 
kunjungan ANC, kunjungan ANC berpotensi 
meningkatkan pemanfaatan persalinan di fasilitas 
kesehatan, pada akhirnya akan berpotensi 
meningkatkan KN1. Tenaga kesehatan yang 
menolong persalinan memiliki peluang lebih besar 
untuk melakukan KN1 '(Setianingsih, 2020a). Selain 
jumlah tenaga bidan, risiko meningkatnya KN1 
secara signifikan juga dikaitkan dengan penyuluhan 
kehamilan, kontrol masyarakat, kemitraan, dan 
sumber  daya.  Wi layah desa kontekstua l , 
puskesmas, dan dinas kesehatan kabupaten 
memiliki efek kontekstual pada kunjungan neonatal 
pertama. Keberadaan bidan desa sangat membantu 
menjembatani akses antara masyarakat dan petugas 
kesehatan '(Setianingsih, 2020b).

Berdasarkan gradien (kemiringan) garis fit linier, 
has i l  ana l i s i s  menggunakan  sca t te r  p lo t 
mengindikasikan kecenderungan input tenaga bidan 
memiliki efek yang lebih bermakna dibanding input 
tenaga dokter untuk seluruh kinerja kesehatan ibu 
dan anak di Pulau Papua. Hal ini kemungkinan 
karena penempatan tenaga bidan yang langsung 
pada level paling bawah, di desa, berhadapan secara 
langsung dengan masyarakat .  Sementara 
penempatan tenaga dokter ada pada level 
kecamatan, atau sesuai dengan wilayah kerja yang 
menjadi tanggung jawab Puskesmas (Laksono, 
Ridlo and Ernawaty, 2019; Nurlinawati and Putranto, 
2020). 

Keterbatasan Penelitian

Studi dilakukan dengan memanfaatkan data 
laporan yang telah rilis dengan pendekatan data 
agregat yang bersifat kuantitatif. Studi yang 
dilakukan tidak bisa menggali lebih jauh tentang 
fenomena yang bersifat kualitatif yang telah 
diinformasikan oleh studi sebelumnya di Papua, 
diantaranya tentang nilai perempuan, nilai anak, 
kepercayaan tentang kehamilan dan persalinan, 
makanan pantangan untuk ibu hamil, mapun tentang 
konsep sakit (Kurniawan et al., 2012; Kurniawan and 
Laksono, 2013; Laksono and Wulandari, 2019; 
Laksono et al., 2020). 

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Berdasarkan hasil dapat disimpulkan bahwa 
rentang input tenaga bidan dan dokter di Pulau 
Papua sangat lebar. Input tenaga bidan antara 0%-
89,5%. Sementara rentang input tenaga dokter 
antara 0%-46,7%. Input tenaga bidan dan tenaga 
dokter berhubungan secara positif dengan kinerja 
kesehatan ibu dan anak (K4, persalinan di fasilitas 
pelayanan kesehatan, dan KN1) di Pulau Papua, 
Indonesia. Input tenaga bidan memiliki dampak yang 
lebih tinggi dibanding input tenaga dokter terhadap 
kinerja kesehatan ibu dan anak. Diantara tiga 
variabel dependen yang dianalisis, K4 merupakan 
faktor yang paling kurang dilakukan, baik oleh tenaga 
bidan maupun tenaga dokter.

Saran

Dinas Kesehatan di kedua provinsi (Papua dan 
Papua Barat) perlu melakukan studi lanjut yang 
bersifat kualitatif untuk menggali alasan dan 
fenomena yang dapat mempengaruhi kinerja 
kesehatan ibu dan anak di Pulau Papua. Studi lebih 
lanjut bisa dilakukan dengan menggandeng institusi 
pendidikan setempat.
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