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A. Latar Belakang

Kontrasepsi hormonal adalah metode pencegahan kehamilan yang menggunakan hormon
untuk mengatur atau mengubah proses biologis tubuh wanita yang berkaitan dengan reproduksi.
Metode ini bekerja dengan cara menekan ovulasi (pelepasan sel telur dari ovarium), mengubah
kekentalan lendir serviks, serta memodifikasi dinding rahim sehingga pembuahan dan implantasi
sel telur yang telah dibuahi tidak dapat terjadi. Kontrasepsi hormonal tersedia dalam berbagai

bentuk, seperti pil, suntikan, implan, dan cincin vagina (WHO, 2015).

Kontrasepsi hormonal telah terbukti efektif dalam mencegah kehamilan, dan oleh karena
itu banyak digunakan di seluruh dunia. Di Indonesia, penggunaan kontrasepsi hormonal menjadi
salah satu pilihan utama dalam program keluarga berencana, yang dilaksanakan dengan tujuan
untuk meningkatkan kesehatan ibu dan anak, serta mengendalikan pertumbuhan penduduk.
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes) melaporkan bahwa kontrasepsi
hormonal, khususnya pil dan suntikan, menjadi metode yang paling banyak dipilih oleh wanita di

usia subur (Kemenkes RI, 2020).

Kadar glukosa darah adalah jumlah gula (glukosa) yang terdapat dalam darah dan
berfungsi sebagai sumber energi utama bagi sel-sel tubuh. Glukosa berasal dari makanan yang
dikonsumsi dan diatur oleh hormon insulin yang diproduksi oleh pankreas. Menurut (Guyton
2016). Pemeriksaaan Glukosa darah sewaktu ini adalah langkah pertama dalam mencari anomaly
dalam metabolisme karbohidrat. Karena tes glukosa darah dijalankan secara bersamaan tanpa

persiapan sebelumnya, mereka sering menghasilkan hasil yang unggul. Akibatnya, tergantung



pada jumlah karbohidrat yang diambil, kadar glukosa darah dapat berfluktuasi kapan saja.
(Herawati, 2017). Namun Pemeriksaan Glukosa darah puasa Merupakan uji kadar glukosa darah
pada pasien yang melakukan puasa selama 10-12 jam. Kadar glukosa ini dapat menunjukkan
keadaan keseimbangan glukosa secara keseluruhan atau homeostatis glukosa dan pengukuran
rutin sebaiknya dilakukan pada sampel glukosa puasa. Kadar glukosa puasa normal adalah antara

70-110 mg/dL.

Glukosa Darah 2 Jam sesudah Makan atau 2 Jam PP Tes gluksoa darah ini melibatkan
suntikan insulin, dimana pengumpulan darah makan, atau tes gula darah dua jam sesudah makan.
Tujuan utama dari tes glukosa darah adalah untuk memastikan respons metabolisme terhadap
konsumsi karbohidrat dua jam sesudah makan (Hasanuddin, 2018). Kontrasepsi yang
mengandung estrogen dan progestin dapat meningkatkan resistensi insulin, yang dapat

menyebabkan peningkatan kadar glukosa darah pada beberapa wanita ( Yulaikah, 2017).

Penelitian (Rahma, 2019) menurut penelitian tersebut tidak terdapat hubungan pengunaan
kontrasepsi hormonal pil dan impalnt dengan kadar glukosa darah akan tetapi terdapat hubungan
antara kontrasepsi hormonal suntik dengan kadar glukosa darah, data responden yang
menggunakan kontrasepsi Jenis Suntik terdiri dari 21 Responden dengan kadar glukosa darah
<126mg/dl dan terdapat 9 responden dengan kadar glukosa >126mg/dl, 40 responden
penggunaan pil KB dan 41 responden penggunaan implant dengan kadar glukosa darah
<126mg/dl di Puskesmas Kota Gorontalo. Berdasarkan penelitian dilakukan di Klinik Murniati
tentang hubungan kontrasepsi hormonal pil, suntik dan implant dengan kadar glukosa darah
terdapat data 8 responden penggunaan kontrasepsi hormonal suntik dengan kadar glukosa darah
<126mg/dl, pil KB 4 responden dan 13 responden penggunaan kontrasepsi hormonal implant

dengan kadar glukosa darah <126mg/dl jadi jumlahnya 25 responden di Klinik Murniati dan



tidak ada hubungan penggunaan kontrasepsi hormonal dengan kadar gula darah (Noprisanti,

2021).

Penelitian rahma dan noprisanti menunjukkan terdapat perbedaan terhadap penggunaan
jenis kontrasepsi hormonal pil , implant dan suntik terhadap glukosa darah untuk ini Penelitian
ini penting dilakukan untuk mengevaluasi lebih lanjut Gambaran penggunaan kontrasepsi
hormonal pil KB,implat dan suntik terhadap kadar glukosa darah sewaktu di puskesmas
Merdeka Kota Palembang karena pemahaman yang lebih baik mengenai hal ini dapat membantu

tenaga medis dalam memberikan informasi yang lebih tepat kepada pasien.



A. Rumusan Masalah

Penggunaan Kontrasepsi hormonal telah diketahui dapat mempengaruhi berbagai
parameter kesehatan tubuh, termasuk metabolisme glukosa. Beberapa jenis kontrasepsi, seperti
pil KB, suntik KB dan implan, diketahui memiliki efek berbeda terhadap kadar glukosa darah
pada individu yang menggunakannya. Bagaimana Gambaran kontrasepsi hormonal pil KB,

Suntik dan implan terhadap kadar glukosa darah sewaktu pada pasien yang menggunakannya?

B. Tujuan Penelitian

1. Tujuan umum

Untuk melihat Gambaran kontrasepsi hormonal suntik, Pil KB dan Implant
terhadap kadar glukosa darah sewaktu pada pasien di puskesmas Merdeka Kota

Palembang.

2. Tujuan Khusus

1. Untuk melihat data jenis kontrasepsi hormonal yang dipakai di
Puskesmas Merdeka Kota Palembang.

2. Untuk mengetahui lama penggunaan kontrsasepsi hormonal di Puskesmas
Merdeka Kota Palembang.

3. Untuk melihat kadar glukosa darah sewaktu dengan penggunaan kontrasepsi
hormonal pasien di Puskesmas Merdeka Kota Palembang.

4. Mengetahui gambaran penggunaan kontrasepsi hormonal terhadap kadar glukosa

darah sewaktu pada pasien di wilayah Puskesmas Merdeka Kota Palembang.



C. Manfaat Penelitian.
1. Puskesmas
Dapat memberikan informasi yang lebih tepat kepada pasien mengenai penggunaan

kontrasepsi hormonal dengan kadar glukosa darah.
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