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ABSTRAK 

 

Latar Belakang: Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) adalah metode 

kontrasepsi program pemerintah yang dikategorikan berdasarkan masa 

perlindungannya. Penggunaan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) 

diharapkan dapat menekan kejadian putus pakai (drop out) sehingga penggunaan 

kontrasepsi yang berkelanjutan dapat terpenuhi sehingga target pelayanan KB 

dapat tercapai. Penggunaan kontrasepsi dengan metode jangka panjang dianggap 

sangat baik digunakan dalam pemenuhan perlindungan masa subur pada usia 

produktif. Penggunaan kontrasepsi pada Pasangan Usia Subur (PUS) diharapkan 

dapat memenuhi hak reproduksi setiap orang, merencanakan jarak kehamilan, 

jumlah anak yang diinginkan serta mencegah kehamilan yang tidak direncanakan 

Tujuan Penelitian: Untuk mengetahui hubungan umur, paritas, pendidikan, 

pengetahuan dan pemberian informasi KB dengan pemilihan Metode Kontrasepsi 

Jangka Panjang di Puskesmas Pembina Kota Palembang Tahun 2025. Metode 

Penelitian: Jenis Penelitian cross seksional dengan metode penelitian 

observasional. Sampel dalam penelitian sebanyak 106 responden dilakukan dengan 

cara teknik purposive sampling. Pengumpulan data menggunakan instrument 

kuesioner analisi data menggunakan uji chi square. Hasil Penelitian: Berdasarkan 

uji statistik terdapat hubungan yang signifikan antara umur, paritas, pendidikan, 

pengetahuan dengan pemilihan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) dan 

untuk pemberian informasi kb tidak ditemukan hubungan yang signifikan pada 

penelitian ini. Uji analisis statistik didapatkan hasil untuk umur dengan p-value 

0,000, paritas dengan p-value 0,002, pendidikan dengan p-value 0,031, 

pengetahuan dengan p-value 0,003 (p-value <0,05). Kesimpulan: Umur, paritas, 

pendidikan dan pengetahuan berhubungan dengan pemilihan Metode Kontrasepsi 

Jangka Panjang (MKJP). Saran: Diharapkan ada upaya yang dapat dilakukan untuk 

meningkatkan pemilihan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) sehingga 

menurunkan angka putus pakai pemakaian kontrasepsi pada Pasangan Usia Subur 

(PUS). 

 

Kata Kunci: Umur, paritas, pendidikan, pengetahuan, pemilihan Metode 

Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP). 
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ABSTRACT 

Background: Long-Term Contraceptive Method (LMP) is a government program 

contraceptive method that is categorized based on its protection period. The use of 

Long-Term Contraceptive Method (LMP) is expected to reduce the incidence of 

discontinuation (drop out) so that continuous use of contraception can be met so 

that the target of family planning services can be achieved. The use of contraception 

with long-term methods is considered very good for fulfilling protection of the fertile 

period at productive age. The use of contraception in Fertile Age Couples (PUS) is 

expected to fulfill the reproductive rights of everyone, plan pregnancy spacing, the 

number of children desired and prevent unplanned pregnancies Research 

Objectives: To determine the relationship between age, parity, education, 

knowledge and provision of family planning information with the selection of Long-

Term Contraceptive Method (LMP) at the Pembina Health Center, Palembang City 

in 2025. Research Methods: Type of cross-sectional research with observational 

research methods. The sample in the study was 106 respondents using the purposive 

sampling technique. Data collection using a questionnaire instrument, data 

analysis using the chi square test. Research Results: Based on statistical tests, there 

is a significant relationship between age, parity, education, knowledge with the 

selection of Long-Term Contraceptive Methods (LMPs) and for support and 

provision of family planning information, no significant relationship was found in 

this study. Statistical analysis tests obtained results for age with a p-value of 0.000, 

parity with a p-value of 0.002, education with a p-value of 0.031, knowledge with a 

p-value of 0.003 (p-value <0.05). Conclusion: Age, parity, education and 

knowledge are related to the selection of Long-Term Contraceptive Methods 

(LMPs). Suggestion: It is hoped that efforts can be made to increase the selection 

of Long-Term Contraceptive Methods (LMPs) so as to reduce the number of 

contraceptive discontinuation rates in Fertile Age Couples (PUS). 

 

Keywords: Age, parity, education, knowledge, selection of Long-Term 

Contraceptive Methods (LMPs) 
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BAB I 

PENDAHULUAN  

 

A. Latar Belakang 

Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) adalah metode kontrasepsi 

program pemerintah yang dikategorikan berdasarkan masa perlindungannya 

(Direktorat Kesehatan Keluarga, 2021). Penggunaan Metode Kontrasepsi Jangka 

Panjang (MKJP) diharapkan dapat menekan kejadian putus pakai (drop out) 

sehingga penggunaan kontrasepsi yang berkelanjutan dapat terpenuhi sehingga 

target pelayanan KB dapat tercapai (Widyarni, 2018).  

United Nations Fund for Population Activities melaporkan lebih dari 25 juta 

perempuan yang tidak ingin hamil tapi tidak menggunakan metode kontrasepsi 

yang aman dan modern dan sekitar 17 juta orang sama sekali tidak menggunakan 

bentuk kotrasepsi apapun. World Health Organization (WHO) melaporkan 

presentasi penggunaan alat kontrasepsi metode jangka panjang seperti AKDR 

sebesar 15,2%, sementara implan sebesar 7,3%. Perkiraan pemakaian MKJP di 

Cina sebesar 30%, Eropa sebesar 13%, Amerika Serikat sebesar 5% dan sebesar 

6,7% di negara berkembang lainnya (Jamuddin et al., 2023)  

Laporan berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 kepesertaan KB 

aktif untuk seluruh metode KB sebesar 71,8%, penggunaan MKJP sebesar 19,6% 

yang terdiri dari AKDR sebesar 8,5%, Implan sebesar 7,3%, Metode Operasi 

Wanita (MOW) sebesar 3,5% dan Metode Operasi Pria (MOP) sebesar 0,2%. 

Sementara untuk non MKJP sebesar 52,2% yang terdiri dari suntik kb 3 bulan 

sebesar 38,4%, suntik kb 1 bulan sebesar 5,1%, pil sebesar 6,7% dan kondom 
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sebesar 2,0% (BPS, 2023). 

Data SKI, 2023 juga menunjukkan di Provinsi Sumatera Selatan kepesertaan 

KB aktif untuk seluruh metode KB sebesar 74,6%, penggunaan MKJP sebesar 

15,2% yang terdiri dari AKDR sebesar 2,7%, Implan sebesar 10,1%, Metode 

Operasi Wanita (MOW) sebesar 2,2% dan Metode Operasi Pria (MOP) sebesar 

0,2%. Sementara untuk non MKJP sebesar 59,4% yang terdiri dari suntik kb 3 

bulan sebesar 45,9%, suntik kb 1 bulan sebesar 7,9%, pil sebesar 4,2% dan 

kondom sebesar 1,4% (BPS, 2023). Paparan data tersebut menunjukkan bahwa 

penggunaan kontrasepsi MKJP masih dibawah target sebesar 27,57% di tahun 

2023 dan sebesar 28,39% ditahun 2024. Penelitian mengungkapkan peserta KB 

menghentikan penggunaan metode kontrasepsi dikarena efek samping dan 

masalah kesehatan lainnya tercatat sebesar 33,2% oleh karena tidak optimalnya 

pemberian konseling pra pelayanan (Sudarmi et al., 2021).  

Faktor-faktor yang berhubungan dengan pemilihan MKJP seperti umur, 

paritas, tingkat pendidikan memiliki hubungan yang bermakna dengan pemilihan 

MKJP di Kabupaten Muara Enim (Fahlevie et al., 2022). Pemberian konseling 

yang dilakukan oleh petugas kesehatan juga merupakan salah faktor yang 

berhubungan erat dengan pemilihan MKJP (Mulianda & Gultom, 2019). 

Penggunaan MKJP sangat dipengaruhi oleh faktor individu, karena keputusan 

akan menggunakan atau tidaknya jenis kontrasepsi tergantung dari keputusan 

kedua belah pihak Pasangan Usia Subur (PUS) (Indriani et al., 2022). Penelitian 

yang dilakukan di Puskesmas Pakuan Baru Kota Jambi menyatakan bahwa 

pengetahuan ibu dan dukungan suami berhubungan dengan pemilihan MKJP 

(Safitri, 2021).  
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Penggunaan kontrasepsi dengan metode jangka panjang dianggap sangat baik 

digunakan dalam pemenuhan perlindungan masa subur pada usia produktif 

(Widyarni, 2018). Penelitan terdahulu menyebutkan banyak sekali faktor yang 

berhubungan dengan pemilihan jenis kontrasepsi mulai dari karakteristik peserta 

KB (Indriani et al., 2022) yang menyatakan bahwa ada hubungan umur, 

pengetahuan, konseling dan dukungan suami dengan pemilihan metode 

kontrasepsi. Hasil penelitian lain juga menyebutkan bahwa paritas dan konseling 

memiliki hubungan yang bermakna dengan pemilihan jenis kontrasepsi metode 

KB Jangka Panjang (Husnul Khatimah et al., 2022). Penelitian serupa pun 

mengisyratakan bahwa ada hubungan yang sangat signifikan seperti umur, 

pendidikan dan paritas , pengetahuan dan sikap, dukungan suami, serta konseling 

yang didapatkan dari petugas kesehatan dengan pemilihan jenis kotrasepsi metode 

KB Jangka Panjang (Setyorini et al., 2022).  

Pelayanan kontrasepsi yang diberikan hendaknya dilakukan oleh petugas 

kesehatan yang kompeten dengan menerapkan standar pelayanan yang 

berkualitas (Rismawati & Sari, 2021). Pemberian KIE yang diberikan oleh tenaga 

kesehatan dengan menggunakan Lembar Balik Alat Bantu Pengambilan 

Keputusan BerKB (ABPK_KB) merupakan media Komunikasi Informasi 

Edukasi (KIE) yang dapat digunakan untuk meningkatkan pengetahuan akseptor 

(Sudarmi et al., 2021). Semakin baik pengetahuan akseptor tentang alat 

kontrasepsi yang diguanakan maka akan menurunkan angka putus pakai kb. 

(Mulianda & Gultom, 2019). Lembar Balik ABPK_KB ini berisi semua informasi 

mulai dari fakta atau mitos, macam-macam alat dan obat kontrasepsi, cara kerja, 

manfaat dan efek samping. Saat mendapatkan konseling KB hendaknya pasangan 
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usia subur mendengarkan bersama, sehingga alat obat kontrasepsi yang akan 

digunakan merupakan keputusan bersama (Mulianda & Gultom, 2019). Tidak 

hanya KIE yang diberikan namun beberapa faktor lainnya juga ikut berperan 

dalam pemilihan metode kontrasepsi jangka panjang (Meilani et al., 2023). 

Dampak Program Keluarga Berencana (KB) menjadi prioritas dalam 

pelayanan kesehatan, adapun tujuannya yaitu untuk mengendalikan penduduk 

(birth control) serta mewujudkan keluarga berkualitas (Indriani et al., 2022), 

sehingga pemerintah bertanggung jawab menyediakan pelayanan ini di fasilitas 

kesehatan (Setyorini et al., 2022). Penggunaan kontrasepsi pada Pasangan Usia 

Subur (PUS) diharapkan dapat memenuhi hak reproduksi setiap orang, 

merencanakan jarak kehamilan, jumlah anak yang diinginkan serta mencegah 

kehamilan yang tidak direncanakan (Direktorat Kesehatan Keluarga, 2021). 

Penggunaan MKJP merupakan pilihan yang tepat untuk mengurangi kasus 

kematian ibu yang diakibatkan oleh “4 Terlalu”, yaitu dapat melindungi kehamilan 

terlalu muda pada usia <20 tahun , terlalu tua > 35 tahun , terlalu banyak dimana 

anak yang hidup > 3 serta terlalu dekat dengan usia anak terkecil < 2 tahun 

(Direktorat Kesehatan Keluarga, 2021). Pemilihan MKJP diharapkan dapat 

mengatur jarak kehamilan dan kelahiran pada setiap PUS (Kementrian Kesehatan 

RI, 2018)  

 

B. Rumusan Masalah 

Target pelayanan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) secara nasional 

tahun 2023 sebesar 27,57%. Sementara, capaian untuk Provinsi Sumatera Selatan 

masih sangat rendah, untuk AKDR sebesar 2,7%, Implan sebesar 10,1%, Metode 



5 

 

 

Operasi Wanita (MOW) sebesar 2,2% dan Metode Operasi Pria (MOP) sebesar 

0,2%, salah satu alasan nya karena kurangnya pengetahuan tentang jenis-jenis alat 

kontrasepsi MKJP. Dilaporkan juga bahwa konseling KB yang diterima oleh 

akseptor melalui Methode Informasi Index (MII) tahun 2022 sebesar 46,20% yang 

menilai informasi tentang metode kontrasepasi yang diketahui, efek samping 

kontrasepsi dan hal yang perlu dilakukan jika mengalami efek samping. Oleh 

karena itu perlu dilakukan penelitian lebih lanjut untuk mengetahui faktor-faktor 

apa saja yang berhubungan dengan pemilihan alat kontrasepsi MKJP di Puskesmas 

Pembina Kota Palembang Tahun 2025?  

 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Penelitian bertujuan untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan 

dengan pemilihan jenis Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) di Puskesmas 

Pembina Kota Palembang Tahun 2025. 

2. Tujuan Khusus 

Adapun tujuan khusus dari penelitian ini antara lain : 

1. Diketahuinya distribusi frekuensi umur ibu di Puskesmas Pembina 

2. Diketahuinya distribusi frekuensi paritas ibu di Puskesmas Pembina 

3. Diketahuinya distribusi frekuensi pendidikan ibu di Puskesmas Pembina 

4. Diketahuinya distribusi frekuensi pengetahuan ibu di Puskesmas Pembina 

5. Diketahuinya distribusi frekuensi pemberian informasi kb di Puskesmas 

Pembina 



6 

 

 

6. Diketahuinya distribusi frekuensi pemilihan metode MKJP di Puskesmas 

Pembina 

7. Diketahuinya hubungan umur dengan pemilihan metode MKJP di 

Puskesmas Pembina 

8. Diketahuinya hubungan paritas dengan pemilihan metode MKJP di 

Puskesmas Pembina 

9. Diketahuinya hubungan pendidikan dengan pemilihan metode MKJP di 

Puskesmas Pembina 

10. Diketahuinya hubungan pengetahuan dengan pemilihan metode MKJP di 

Puskesmas Pembina 

11. Diketahuinya hubungan pemberian informasi kb dengan pemilihan 

metode MKJP di Puskesmas Pembina 

 

D. Manfaat  

1. Ilmiah  

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan sumbangan terhadap 

perkembangan ilmu pengetahuan dan teori ilmiah berdasarkan literatur sebelumnya 

yang memuat bukti dan hasil analisis untuk kepentingan penelitian dimasa yang 

akan datang dan bermanfaat bagi perkembangan ilmu pengetahuan terutama untuk 

program kesehatan reproduksi dan keluarga berencana. 

 

2. Praktis 

1. Penelitian ini bermanfaat bagi peneliti untuk meningkatkan pengetahuan, 

wawasan serta kesadaran diri secara optimal dalam mengetahui faktor-
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faktor yang berhubungan dengan pemilihan jenis Metode Kontrasepsi 

Jangka Panjang (MKJP) di Puskesmas Kota Palembang Provinsi 

Sumatera Selatan Tahun 2025.  

2. Memberikan masukan bagi pengelola program di dinas kesehatan dan 

fasilitas kesehatan untuk mengeluarkan berbagai kebijakan lokal serta 

acua untuk meningkatkan target program KB terutama penggunaan 

MKJP melalui intervensi dan juga inovasi kegiatan. 

3. Sebagai rujukan data bagi penelitian selanjutnya dalam mengatasi 

masalah yang serupa di bidang kesehatan  
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