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ABSTRAK

Mengantisipasi kemungkinan putus pakai alat/cara kontrasepsi dan mengendalikan pertumbuhan
penduduk, program KB Nasional di Indonesia telah diarahkan ke pemakaian MKJP. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui disparitas pemilihan kontrasepsi jangka panjang. Jenis penelitian ini adalah
observasional analitik dengan rancangan studi potong lintang dengan jumlah sampel 243. Sampel dipilih
dengan teknik Proportionate Stratified Random Sampling, kemudian sampel dari setiap srtata dipilih
secara acak sederhana sampai memenuhi jumlah sampel yang dibutuhkan. Pengumpulan data dilakukan
dengan studi dokumentasi pada kohort KB yang memuat data demografi responden. Data dianalisa
dengan uji Chi Square. Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan berhubungan signifikan dengan
pemilihan metode kontrasepsi dengan nilai p 0,000, umur berhubungan signifikan dengan pemilihan
metode kontrasepsi dengan nilai p=0,001, pekerjaan berhubungan signifikan dengan pemilihan metode
kontrasepsi dengan nilai p= 0,002 dan jumlah anak berhubungan signifikan dengan pemilihan metode
kontrasepsi dengan nilai p=0,005. Disimpulkan bahwa umur, pengetahuan, pekerjaan dan jumlah anak
berhubungan dengan pemilihan metode kontasepsi jangka panjang di Kecamatan Jonggat.

Kata kunci : Disparitas, MKJP

PENDAHULUAN atau masyarakat dalam memilih  metode

) ) kontrasepsi yang dipilih.
International Conference on Population and

Development (ICPD) pada tahun 1994 di Kairo
telah merubah paradigma dalam pengelolaan
masalah kependudukan, yang semula
berorientasi  kepada  penurunan  fertilitas
(manusia sebagai obyek) menjadi pengutamaan
kesehatan  reproduksi  perorangan dengan
menghormati hak reproduksi setiap individu
(manusia sebagai subyek). Upaya yang
dilakukan dalam program KB diantaranya
adalah melalui penggunaan alat kontrasepsi.

Perubahan paradigma dalam pengelolaan
masalah kependudukan dan pembangunan dari
pendektan dari pendekatan populasi dan
penurunan fertilitas menjadi pendekatan yang
berfokus pada kesehatan reproduksi serta hak
reproduksi serta hak reproduksi maka pelayanan
keluarga berencana harus menjadi lebih
berkualitas serta memperhatikan hak-hak klien

Di tengah situasi ,,abnormal® ini, Pemerintah
terus berjuang memberi himbauan dan instruksi
untuk mencegah penyebaran Covid-19. Anjuran
pencegahan dalam protokol kesehatan sudah
dikumandangkan ke seluruh elemen masyarakat
sampai ke tingkat keluarga. Kita belum mampu
memutus mata rantai penyebaran Covid-19 yang
begitu masif. Belum surutnya wabah corona ini
menimbulkan banyak persoalan di berbagai
sendi kehidupan. Kita semua pasti sudah dan
akan terus merasa bosan atau jenuh dengan
situasi ini, situasi yang ,tidak biasa“, sebab
aktivitas semua sektor terhambat dan segala
rencana pun banyak yang tidak terlaksana.

Metode Kontrasepsi Jangka Panjang
(MKJP) adalah metode kontrasepsi yang masa
kerjanya lama dan mempunyai efektivitas tinggi
terhadap pencegahan kehamilan, yang terdiri
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dari susuk/implant, AKDR/IUD, MOP, dan
MOW (BkkbN, 2011).

Implant dan AKDR (Alat Kontrasepsi
Dalam Rahim)/IUD (Intra Uterine Devices)
adalah metode kontrasepsi jangka panjang
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akseptor MKJP yang diambil dari 3 puskesmas
yang berada di Kecamatan Jonggat yaitu
Puskesmas Ubung, Puskesmas Puyung dan
Puskesmas Bonjeruk.

HASIL PENELITIAN

paling efektif yang bersifat reversible,

sedangkan MOW dan MOP adalah metode Tabel 1. Distribusi  frekuensi  variabel

kontrasepsi  jangka panjang vyang tidak independent

reversible. Implant dan AKDR juga memiliki

keuntungan tambahan yaitu menyenangkan, Variabel Kategori n %

disukai pengglina, dan murfilh_dengan”aqgka Usia Resiko tinggi 102 419

kegagalgn < 1/0. serta bisa _dllupak'an_ tidak Resiko rendah 141 581

harus c_ilkon_sum5| setiap hari seperti pil atau Pendidikan  Rendah 18 7.4

harus disuntik ulang setiap 1 atau 3 bulan seperti Menengah 204 839

kontrasepsi suntikan. Oleh karena itu, implant o ’

dan AKDR seharusnya menjadi metode ) ngg! 21 8,7

kontrasepsi pilihan pertama yang ditawarkan Pekerjaan Bekerja 153 62,9

kepada sebagian besar wanita (Brown, 1997; Tidak bekerja 90 37,1

Stoddard, 2011). Jumlah anak  Cukup 157 64,6

Tidak cukup 86 35,4

METODE PENELITIAN Total 243 100
Jenis penelitian yang digunakan adalah

observasional analitik dengan rancangan studi Tabel 1 secara berurutan memperlihatkan

potong lintang (crossectinal study) yaitu suatu
rancangan yang mengukur dinamika, variasi dan
disparitas variabel pada saat yang bersamaan
(point time approach). Pengambilan sampel
dengan menggunakan metode Proportional
Stratified Random Sampling yaitu melakukan
acak sederhana pada setiap sub populasi yang
jumlahnya disesuaikan dengan jumlah anggota
dari masing-masing sub populasi sampai
memenuhi jumlah sampel yang dibutuhkan. Data
yang dikumpulkan peneliti dalam penelitian ini
adalah data sekunder berupa data demografi

karakteristik ~ reponden.  Sebagian  besar
responden berusia 20-35 tahun (58,1%) yang
merupakan kelompok usia reproduksi sehat.
Berdasarkan aspek sosial ekonomi yang dinilai
yaitu tingkat pendidikan dan pekerjaan ibu
menunjukkan bahwa sebagian reponden dalam
kategori pendidikan menengah (83,9%), dengan
(62,9%) ibu bekerja. Prevalensi ibu yang
memiliki jumlah anak cukup yaitu lebih dari
sama dengan 2 (64,6%).

Tabel 2. Analisis bivariate disparitas pemilihan MKJP

Metode Kontrasepsi

Variabel Kategori MKJP Non MKJP " Nilai p
n % n %

Umur Resiko tinggi 68 66,7 34 33,3 102 41,9 0,001
Resiko rendah 73 51,7 68 48,3 141 58,1

Pendidikan Rendah 2 11,1 16 88,9 18 7,4 0,000
Menengah 121 59,3 83 40,7 204 83,9
Tinggi 18 857 3 143 21 8,7

Pekerjaan Bekerja 95 62,1 58 379 153 62,9 0,002
Tidak bekerja 46 51,2 44 48,8 90 37,1

Jumlah anak Cukup 96 61,1 61 389 157 64,6 0,005
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Metode Kontrasepsi

Variabel Kategori

nMKJP% l\rl]on M}j/(J)P 0 %  Nilaip
Tidak cukup 45 52,3 41 47,7 86 35,4
Total 141 58,1 102 41,9 243 100
Tabel 2  menunjukkan  proporsi Begitu juga halnya dalam pemilihan MKJP. Hal

pemilihan metode kontrasepsi jangka panjang.
Proporsi pemilihan metode kontrasepsi jangka
panjang pada kelompok resiko rendah (58,1%)
lebih tinggi dibandingkan responden dalam
kategori resiko tinggi (41,9%) dengan nilai
p=0,000. Responden dalam kategori pendidikan
tinggi 85,7 % memilih untuk menggunakan
metode kontrasepsi jangaka panjang , sedangkan
pendidikan menengah 59,3% dan pendidikan
rendah 11,1% dengan nilai p=0,000. Responden
yang bekerja (68,3%) menggunakan metode
kontrasepsi jangka panjang dan responden yang
tidak bekerja (44,2%) menggunakan metode
kontrasepsi jangka panjang dengan nilai
p=0,000. Proporsi pemilihan metode kontrasepsi
jangka panjang pada responden yang memiliki
anak lebih dari 2 (61,1%) dibandingkan
responden yang memiliki anak kurang dari 2
(52,3%) dengan nilai p=0,005. Dari 4 variabel
independen yang dilakukan uji chi-square semua
variabel  berhubungan  signifikan  dengan
pemilihan metode kontrasepsi jangka panjang
(MKJP).

PEMBAHASAN

Hasil  penelitian ditemukan adanya
hubungan antara umur akseptor KB dengan
pemilihan metode kontrasepsi jangka panjang.
Hasil uji statistik Chi Square diperoleh nilai
p=0,001. Usia dilihat dari segi sistem reproduksi
memiliki  pengaruh terhadap tinggi atau
rendahnya resiko yang akan ditimbulkan.
Wanita berusia 20-35 tahun akan memiliki
resiko yang lebih rendah dibandingan dengan
wanita yang berusia kurang dari 20 tahun atau
lebih dari 35 tahun. Faktor usia memiliki
korelasi positif dengan sikap yang ditunjukkan
oleh seseorang. semakin bertambahnya usia
maka semakin baik juga sifat yang ditunjukkan.

ini sejalan dengan hasil penelitian (Dewi dan
Notobroto, 2014) disimpulkan bahwa terdapat
pengaruh umur responden dengan rendahnya
keikutsertaan PUS dalam menggunakan MKJP.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada
hubungan signifikan antara pendidikan akseptor
KB dengan pemilihan MKJP dengan nilai
p=0,000. Akseptor KB yang berpendidikan
tinggi cenderung memilih MKJP dibandingkan
akseptor KB yang pendidikan rendah. Hasil
penelitian ~ oleh  Jurisman, dkk (2013)
menunjukkan hasil bahwa analisis bivariat
menunjukkan tingkat pendidikan memiliki
hubungan yang bermakna dengan pemilihan
kontrasepsi p=0,000 .

Hasil uji statistik menunjukkan bahwa

pekerjaan  berhubungan signifikan dengan
pemilihan MKJP dengan diperoleh nilai p=0,002
. Ibu bekerja banyak mengalami kesulitan dalam
akses untuk mendapatkan pelayanan kontrasepsi,
sehingga sebagian besar ibu bekerja memilih
untuk menggunakan MKJP. Pekerjaan dapat
mempengaruhi seorang ibu dalam memilih
metode MKJP, ibu yang bekerja lebih mudah
bergaul dan mendapatkan informasi lebih mudah
dan cenderung menerima informasi baru yang
didapatkan, hubungan antara pemakaian MKJP
dengan status pekerjaan dapat disebabkan karena
akseptor KB yang bekerja memiliki kesempatan
memperoleh informasi, baik dari teman kerja
atau dari media lain sehingga kesempatan untuk
menggunakan MKJP semakin besar, hasil
penelitian ini mengatakan akseptor KB yang
bekerja berpeluang 4,737 kali menggunakan
MKJP dibandingkan dengan akseptor KB yang
tidak bekerja (Anggraeni, 2015).

Hasil penelitian ditemukan adanya hubungan
antara jumlah anak dengan pemilihan metode
kontrasepsi jangka panjang. Hasil uji statistik
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Chi Square diperoleh nilai p=0,005. Jumlah
anak merupakan salah satu faktor yang paling
mendasar mempengaruhi perilaku PUS dalam
menggunakan Kkontrasepsi. Sejalan dengan
konsep selogan “dua anak lebih baik”, BKKBN
memprioritaskan penggunaan kontrasepsi 1UD
sebagai metode kontrasepsi jangka panjang yang
efektif dalam mengendalikan jumlah penduduk.
Ibu yang telah memiliki 2 anak dianjurkan untuk
menggunakan  kontrasepsi  IUD  sebagai
kontrasepsi jangka panjang sehingga
kemungkinan untuk mengalami kehamilan lagi
cukup rendah. hasil penelitian tersebut sejalan
dengan hasil penelitian yang dilakukan oleh
Jurisman, dkk (2016) bahwa ada hubungan yang
bermakna antara jumlah anak dengan pemilihan
MKJP.

KESIMPULAN

Hasil analisis data penelitian yang telah
dilakukan pada akhirnya ditarik kesimpulan
bahwa umur berhubungan signifikan dengan
pemilihan MKJP. Disamping itu, tingkat
pendidikan, pekerjaan dan jumlah anak memiliki
hubungan dengan pemilihan MKJP. Upaya

peningkatan partisipasi akseptor MKJP harus
tetap diupayakan baik melalui pendidikan
kesehatan maupun program pemberdayaan
masyarakat.
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