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ABSTRAK

Lely Maria Hutapea, 022022011

1
1
[}
|
1
Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Aseptor Kb Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan |
1
Jadwal Penyuntikan Ulang Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 |
|
[}
1
1
|
[}
1
1

(xix+ 61Lampiran)

Pengetahuan adalah hasil pemahaman seseorang terhadap suatu hal
| tertentu.  Persepsi terjadi melalui lima indera manusia, yaitu penglihatan,
| pendengaran, penciuman, pengecapan, dan perabaan. Sebagian besar pengetahuan !
. manusia diperoleh melalui mata dan telinga. penyuntikan kontrasepsi suntik 1
' bulan memiliki peran penting dalam memastikan efektivitas dan keberlanjutan
:penggunaan metode kontrasepsi tersebut. Penelitian ini bertujuan mengetahui
i Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Aseptor Kb Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan
1 Jadwal Penyuntikan Ulang Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025. Penelitian ini
i adalah penelitian deskkriptif dengan metode accidental sampling dengan i

| penyebaran Kkuesioner. Sampel penelitian ini sebanyak 30 orang responden. !
' Berdasarkan hasil penelitian ini diperoleh data bahwa: pengetahuan aseptor KB -
! 'yang menjadi responden sebanyak 30 orang paling banyak berpengetahuan cukup -
! sebanyak 15 orang dengan persentase 50%, Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Di -
' Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 ditemukan sebagian besar responden .
' memiliki sikap setuju sebanyak 15 orang (50%). kepatuhan Aseptor Suntik KB 1 .
Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 ditemukan sebagian besar i
responden sesuai dengan jadwal penyuntikan ulang tidak tepat jadwal penyuntikan
ulang sebanyak 17 orang (57%). '

Kesimpulan : Gambaran Pengetahuan ibu tentang KB suntik didapatkan hasil
responden berpengetahuan cukup 15 orang (50%), Sikap Setuju Suntik KB Suntik |
1 Bulan 15 orang(50%) dan kepatuhan aseptor KB 1 Bulan sebanyak 17 orang ,
(57%)

Saran : Semoga ibu Aseptor KB dapat meningkatkan Pengetahuan tentang
informasi dan kapan waktunya kunjungan ulang KB Suntik 1 Bulan

Kata kunci : pengetahuan, Sikap dan kepatuhan
Daftar Pustaka Indonesia (2016-2025).
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ABSTRACT

Lely Maria Hutapea 022022011
Overview of Knowledge and Attitude of Acceptors of 1 Month Injectable KB with
Compliance of Re-injection Schedule at Romauli Silalahi Clinic in 2025

(xix+61 Attachment)
Knowledge is the result of a person's understanding of a particular thing.
. Perception occurs through the five human senses, namely sight, hearing, smell,
 taste, and touch. Most human knowledge is obtained through the eyes and ears. 1-
. month contraceptive injection has an important role in ensuring the effectiveness
. and sustainability of the use of the contraceptive method. This study aims to
. determine the Description of Knowledge and Attitudes of Acceptors of 1 Month
| Injectable KB with Compliance with the Re-injection Schedule at the Romauli !
Silalahi Clinic in 2025. This study is a descriptive study with an acudentalI
sampling method with questionnaire distribution. The sample of this study was 30 :
respondents. Based on the results of this study, data was obtained that: the-
I knowledge of KB acceptors who were respondents was 30 people, the most-
I knowledgeable were 15 people with sufficient knowledge with a percentage of |
'50% The attitude of the 1-month injectable contraceptive acceptors at the-
' Romauli Silalahi Clinic in 2025 found that most respondents had a very agree -
' attitude of 15 people (50%)). Compliance of the 1-month injectable contraceptive .
: acceptors at the Romauli Silalahi Clinic in 2025 found that most respondents were 1
in accordance with the re-injection schedule were 17 people (57%). '

1
1
1
1
t Conclusion The description of mothers' knowledge about injectable contraception ,

' was obtained from the results of respondents who had sufficient knowledge, 15 !
' people (15%), the attitude of agreeing to injectable contraception for 1 month was .
1 15 people (50%) and the compliance of acceptors of 1 month of contraception was .
V17 people (57%). .
1

1 Suggestion : Hopefully, KB Acceptor mothers can increase their knowledge about ,
1 information and when it is time for a repeat visit for the 1 Monthly KB Injection.

Keywords: knowledg attitude and compliance
Bibliography Indonesia (2016-2025)
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|
1
i WHO : World Health Organization
1
1
. BKKBN : Badan Kependudukan Dan Keluarga Berencana Nasional
1
. KB : Keluarga Berencana
1
1
. ASEPTOR : Orang yang menerima atau peserta
1
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BB : Berat Badan
PUS : Pasangan Usia Subur
MOW : Metode Operasi Wanita
MOP : Metode Operasi Pria

Sekofah Tinggi Iimu Kesehatan Santa Elisabeth Medan
XX



Sekolah Tinggi lImu Kesehatan
Santa Elisabeth Medan

BAB |

PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang

1

i World Health Organization (WHO) mengatakan KB ialah sebuaHI
Imekanisme yang mungkin membuat individu tercapai jumlah anak selaras dengar‘i
1 1
Iyang mereka kehendaki serta menetapkan jarak hami, yang mana ini bisatI
1 1
Ipliperoleh lewat pemakaian metode kontrasepsi serta infertilitas Program KB ialahi
1 1
iJsaha mengatur kelaihran anak, umur ideal untuk melahirkan,serta melakukari
1 1
Ipengaturan kehamilan lewat promosi bantuan serta perlindungan selaras dengar]I
1

hak bereproduksi agar menciptakan keluarga yang bermutu (Siregar Dkk, 2021)

WHO mengatakan KB ialah tindakan menolong individu atau suami istrt

gar terhindar dari kelahiran yang tidak diinginkan. WHO di 2020 menunjukan:

bahwasanya pemakai alat kontrasepsi IUD di dunia masih berada dibawah alat:

--p-------

!<0ntrasepsi yang pil, kondom, suntik, serta implant, umumnya di negara yangi

:sedang mengalami perkembangan. Persentase 1UD dibawah 10% yakni 7,3% serta:
1 1
alat kontrasepsi lain sekitar 11,7%. Sekarang ini pemakai kontrasepsi
1

1

AKDR/IUD, 30% ada di cinya, 13% Eropa, 5% AS, 6,7% di negara yang sedan

mengalami perkembangan lain . (Manulu, 2023)

————_——

Kontrasepsi suntikan ialah salah satu kontrasepsi yang melakukan
1

bencegaan lepasnya sel telur ataupun ovulasi tiap bulan selain itu, KB ini jugd
1 1

mengentalkan lendir serviks hingga menjadikan sperma susah bergerak lewat

1 1
Serviks. Kontrasepsi ini memiliki kegunaan menipiskan lapisan rahim hingga sel
1
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KB suntik ialah berubahnya pola haid, mual, kepala sakit, serta ada rasa nyeri

bada payudara ringgan. Keluhan ini bisa hilang pada hari kedua ataupun ketiga

setelah penyuntikan pada tubuh. (Ambarita & Hura, 2021)

Pengetahuan ialah hasil “tahu” serta terlaksana sesudah individy

nelaksanakan pengindera an kepada sebuah obyek tertentu. Pengindera aini

1 1
terlaksana lewat pancaindera manusia, yaitu indra pendengaran, penglihatan, rasa,

1 1
penciuman, serta raba. Kebanyakan wawasan manusia didapat lewat mata telinga,

EBerIandaskan pengalaman serta kajian dibuktikan bahwasanya tindakan yanqI

:dilandaskan pemahaman lebih awet dibanding dengan yang tidak dilandasii

1
pemahaman

Pengetahuan yang minim menyebabkan individu terlalu mudah stres!

inimnya pemahaman terhadap sebuah hal yang dianggap jaditekanan yang bisa:

--epmm---

- . . . . J
Imenyebabkan krissis serta bisa memunculkan rasa cemas. Keduanya bisa tejadi

minimnya informasi yang didapat. (Ambarita & Hura, 2021)
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Pengetahuan yang minim pun bisa jadi permasalahan sebab bisa

memengaruhi penggunaan serta berkelanjutan penggunaan kontrasepsi KB Suntik
1 Bulan, ibu yang memiliki pemahaman yang rendah mungkin tidak sepenuhnya

1
Imemahami cara kerja, manfaat serta efek samping kontrasepsi KB Suntik 1Bulan,
1 1
Faktor yang memengaruhi rendahnya pemahaman aseptor KB Suntik 1 Bulan
1

Hapat dilihat dari informasi/media, Pendidikan, usia, serta pengalaman.

Ada berbagai aspek yang memengaruhi kepatuhan aseptor KB suntK

lantaranya pekerjaan, pendidikan, tingkatan pengerahuan, jumlah anak, sikap,

S — -
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Sarana kesehatan, sarana umum, dukungan petugas kesehatan, serta peranan
1 1

Ibuami. Peranan suami didalam KB sangat berpengaruh jadipeserta KB serta{I
:tnemberi dukungan pasangan memakai kontrasepsi. KB Suntikan 1 bulan ialaj tipé;
:Suntikan gabungan yang terkandung hormon estrogen serta progesteron, 25mq:
:rnedroksi progesterone asetat serta 5mg estrogen sipionat yang diberi tiap bulartI

ISekali (cyclofem) memakai injeksi secara IM.

Pendapat WHO, kunjungan ulang setelah penyuntikan kontrasepsi suntik 1

pulan memiliki manfaat penting yang berdampak langsung pada keberhasilan
I[netode kontrasepsi tersebut. Salah satu tujuan utama dari kunjungan ulang ialar]I

:untuk memastikan bahwa penyuntikan dilaksanakan secara tepat Waktu.i

:Keterlambatan dalam penyuntikan dapat mengurangi efektivitas kontrasepsi sertai

Emeningkatkan risiko terjadinya kehamilan yang tidak direncanakan. Selain itu,E

!(unjungan ulang memungkinkan tenaga kesehatan untuk mengevaluasi kondis

:ﬁsik serta psikologis pengguna, termasuk identifikasi serta penanganan dink

—

!<epada efek samping seperti perubahan pola haid, gangguan mood, atau keluhan:

lain yang dapat mengganggu kenyamanan pengguna (World Health Organization,

:‘2016)

WHO juga menyarankan agar setiap kunjungan disebagai kesempatan

Lintuk memperkuat konseling, meningkatkan pemahaman pengguna terhadap

netode yang dipilih, dan mendiskusikan potensi pilihan metode kontrasepsi
lainnya jika diperlukan. Konseling tambahan ini juga mencakup edukasi tentangd
pentingnya disiplin dalam jadwal penyuntikan dan pemantauan terhadap faktor

fisiko individu. Kunjungan rutin ini menjadi bagian dari pendekatan pelayanan
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kesehatan yang berkelanjutan dan responsif terhadap kebutuhan akseptor, sertd

fmendukung tujuan jangka panjang program Keluarga Berencana, Yaitu
eningkatkan kesejahteraan reproduksi dan mencegah kehamilan yang tidak

1
Hirencanakan (World Health Organization, 2019)

Dampak ketidakpatuan aseptor KB suntik akan memungkinkan aseptot,

kan merasakan kehamilan. Ini disebabkan hormon yang ada pada KB suntil4I

tidak bekerja optimal. Hingga aseptor KB mungkin suntuk akan merasakan

I}<ehamilan yang tidak di ingginkan. Keadaan ini akan mengakibatkan aseptor K

-—my------

I§untik panik hingga melaksanakan tindakan keguguran kandungan yang berisik

It:ukup tinggi, semacam aborsi. (Muslima & Herjanti, 2019)

Pendapat Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, kunjungan ulang

etelah penyuntikan kontrasepsi suntik 1 bulan memiliki peran penting dalam:

D—-——----

5---

emastikan efektivitas serta keberlanjutan penggunaan metode kontrasepsilI

1
1
tersebut. Kunjungan ulang memungkinkan tenaga kesehatan untuk memantaui

!<ondisi pengguna, menangani efek samping yang mungkin timbul, serta:

memberikan konseling tambahan mengenai penggunaan kontrasepsi yang tepat.
1 1

Selain itu, kunjungan ini juga jadikesempatan untuk mengevaluasi kebutuhan

kontrasepsi pengguna serta memberikan informasi mengenai pilihan metodd
1 1
1 1
kontrasepsi lainnya yang mungkin lebih sesuai. (Kementerian Kesehatan Republik

1
Indonesia, 2023)
1

: Apabila kunjungan ulang tidak dilakukan, terdapat risiko penurunan
pfektivitas kontrasepsi akibat keterlambatan penyuntikan, yang dapaf

jneningkatkan kemungkinan terjadinya kehamilan yang tidak direncanakan. Selain
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jtu, absennya kunjungan ulang dapat menghambat deteksi dini terhadap efek

Ibamping atau komplikasi yang mungkin terjadi, serta mengurangi kesempatariI
:bagi pengguna untuk mendapatkan informasi dan dukungan yang diperlukari:
:halam penggunaan kontrasepsi. Serta faktor yang mendukung Aseptor KB Suntik::
::L Bulan tidak tepatnya kunjungan ulang dikarenkaan masalah pemahaman ibug
Ikurang dalam kunjungan ulang dan masalah ekonomi yang menjadi penghalang:
Ijbu untuk kunjungan ulang. Hal ini dapat berdampak negatif pada keberhasilartI

1 1
program Keluarga Berencana secara keseluruhan. (Kementerian Kesehatar]

i?epublik Indonesia, 2023)

Pendapat Profil Kesehatan peserta KB aktif yang memakai KB aktif yang

emakai KB Pil sekitar 64.404 individu (31,405%), Suntik 77.711 individu:

35,15), 1UD 29.249 individu, Implant 16.025 indivdu (7,25%), Kondom 13.127E

---gm -

T~

1 1
individu (5,94), WOW 12,414 individu (6,07%). Peserta KB yang akiif

Iberdasarkan Profil Kesehatan Republik Indonesia (2020), memperlihatkan metode:

!<0ntrasepsi paling banyak pemakaiannya suntikan, ialah 72,9%, dilanjutkan KBE

1 1
pil 19,4%, lalu KB implant sekitar 8,5% berikutnya KB IUD 8,5% sedang metoda

kontrasepsi yang sedikit yang dipakai ialah Metode Operasi Wanita sekitar 2,6%;

1
kondom 1,1%, Metode Operasi Pria ialah sekitar 0,6%. (Kementerian Kesehatari
1

Republik Indonesia, 2023)

Berlandaskan BKKBN provinsi sumatera utara di 2017 menguraikan
1

—ry = = = ==

1
umlah yang memakai Kondom sekitar 20.564 aseptor, suntikan 103.619 aseptor,
1

1
erta pil 83.609 aseptor, IUD 13.578 aseptor, implant 51.173 aseptor, metode

S ————y -
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operasi wanita sekitar 9.268 aseptor, serta metode operasi pria sekitar 677 aseptor,
1

(Siregar, 2021)

Cakupan KB disumatera utara masih dibawah cakupan standar. Target
1

Standar pelayanan minimum (SPM) cakupan KB disumatera utara sebesar 80%,
1

i:)ata Dinas Kesehatan Sumatera Utara angka cakupan KB pada tahun 20194:
ISebesar 57% metode kontrasepsi jangka panjang (MKJP) dan metode kontrasepsiI
1 1
Ijangka pendek(MKJP) sebesar 42,9% , hal ini menunjukan bahwa cakupan K
1 1
Iynasih dibawah target sumatera utara. Cakupan KB di Kecamatan Medan tembunqI
1 1
Eterdapat terdapat angka pencapaian KB yang masih dibawah target pelayanani

1

1
:minimum yaitu 62.5%. Dinkes menargetkan pelayanan minimum pencapaian:
1

pencapaian KB sebanyak 80%. Sehinngga kejadian ibu yang tidak menggunakar

kontrasepsi didaerah Kecamatan medan tembung masih terdapat angka 37.5%!

I(Siregar, 2021)

Meskipun program Keluarga Berencana telah dijalankan secara luas d|’:

ilndonesia, masih terdapat jumlah signifikan para aseptor yang tidak menggunakan:
alat kontrasepsi. Salah satu penyebab utamanya adalah kurangnya pengetahuan
mengenai metode KB, termasuk cara penggunaan dan manfaatnya. tidak

mendapatkan informasi yang cukup dari tenaga kesehatan, media, atau lingkungari
Sekitar, sehingga mereka tidak memahami pentingnya penggunaan kontrasepsi

1
Halam perencanaan keluarga (Ratnaningsih, 2019)

Selain itu, ketakutan terhadap efek samping juga menjadi alasan dominan

fnengapa banyak pasangan enggan ber-KB. Beberapa aseptor khawatir terhadag

potensi gangguan menstruasi, kenaikan berat badan, atau perubahan hormonal
1
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akibat penggunaan KB hormonal, khususnya KB suntik atau pil. Ketakutan ini
1 1

sering kali tidak berdasarkan fakta medis yang tepat, tetapi lebih pada persepsi

hegatif yang berkembang di masyarakat

: Kurangnya motivasi pasangan ataupun keluarga, terutama dari suami, jugd
jadifaktor penting. Dalam budaya patriarki yang masih kuat di beberapa daerah di

Indonesia, keputusan ber-KB sering kali bergantung pada persetujuan suami. Bilg

Isuami tidak mendukung atau bahkan menolak, maka istri cenderung tidal4I

Iynenggunakan alat kontrasepsi meskipun memiliki keinginan untuk menjarakkar‘I

I}<ehamilan. (Fahreza, 2021)

Di sisi lain, akses yang terbatas terhadap layanan kesehatan, baik karena

aktor geografis maupun ekonomi, jadi kendala tersendiri. Bagi masyarakat d#

aerah terpencil, fasilitas pelayanan KB mungkin sulit dijangkau. Bahkan jika:

_—y——————

H-_-O_--

ersedia, tidak semua tempat memiliki stok alat kontrasepsi yang lengkap atau:
etugas yang terlatih, sehingga calon akseptor menjadi ragu atau tidak tertarikj:
ntuk memulai penggunaan. (Pahlawan, 2021)

Faktor lain yang tidak kalah penting adalah pengaruh sosial dan budaya.

Norma masyarakat yang masih memandang anak sebagai sumber kekayaan atau
1

—————mp— - -

berkah ilahi membuat banyak pasangan enggan membatasi jumlah anak. Selain

itu, adanya kepercayaan tradisional yang menolak intervensi medis dalam hal
reproduksi juga menjadi penghambat program KB di beberapa komunitas (1lmd

Widyatami et al., 2021)

Hasil Penelitian Lia Muslima mengenai dampak langsung serta tidak

1
angsung serta peran bidan, suami serta penggunaan layanan kesehatan kepadd
1
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kepatuhan aseptor KB Suntik ulang 1 bulan di BPM Sari Mulyani Cililitan Jakarta
1 1

Timur, memakai kusioner memperlihatkan bahwasanya kepatuhan aseptor KB
yang diberi pengaruh bidan (15,6%), peranan suami (27,3%), persepsi (16,7%)

1
Serta pemanfaatan layanan kesehatan (40,8%). (Muslima & Herjanti, 2019)

Hasil Kajian Natalia Nadrah tingkat kepatuhan ibu aseptor suntik KB 1,
1

pulan di klinik pratama juliana dalimunthe didapatkan tingkat kepatuhartI

1 1
penyuntikan ulang suntik KB 1 bulan ada sebanyak 16 orang(45,%) sementard
1 1

:yang tidak patuh didapatkan sekitar 19 orang(54,3%) dengan alasan disebabkartI

oleh kesibukan akan pekerjaan dan pemahaman yang kurang tentang pentingnyg

==

etepatan waktu penyuntikan.(Nadrah & Sartika, 2022)

Berdasarkan wawancara yang dilakukan kepada asseptor KB suntik 1

ulan di klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 Kecamatan Medan Marelan:

e it

idapatkan hasil bahwa ada 30 Orang aseptor KB yang tidak mematuhi aturan

tau jadwal penyuntikan KB.

————-—p---n---

i
1
1
1
1
Berdasarkan latar belakang di atas, maka peneliti mengambil juduiI
FGambaran Pengetahuan dan Sikap Akseptor KB Suntik 1 Bulan Denga

1
Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Ulang Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025”.
1

51.2 Rumusan Masalah

N <V R = J

Berdasarkan landasan yang sudah dijelaskan, lantas permasalahan pada

Ikajian ini bisa dilaksanakan perumusan: "Bagaimana Gambaran Pengetahuan Dan:
1 1
Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Ulang
1

di klinik Romauli Silalahi Kecamatan Medan Marelan tahun 2025,
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Tujuan
Tujuan-Umum
Agar mengetahui Gambaran Pengetahuan dan Sikap Aseptor KB Suntik 1,

Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Diklinik Romauli Silalahi
1 1

3
21
0.1

TTTTERE R

1
Kecamatan Medan Marelan Tahun 2025

1
1
|
1
1
.3.2 Tujuan Khusus :
1
1
1. Mendeskripsikan Gambaran Pengetahuan Aseptor KB Suntik 1 Bulan di
1
Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 !
1
2. Mendeskripsikan Gambaran Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan di KIiniKI
Romauli Silalahi Tahun 2025
3. Mendeskripsikan Gambaran Kepatuhan Aseptor KB Suntik 1 Bulan d
Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025
4 Manfaat
4.1 Manfaat Teoritis

1. Bagi peneliti selanjutnya

Diharapkan hasil peneliti ini dapat menjadi referensi dan data dasar bag
peneliti selanjutnya yang meneliti tentang metode alat kontrasepsi

2. Bagi tempat penelitian

1
1
[}
1
1
1
I
1
[}
1
1
}
1
1
[}
1
1
}
1
1
[}
J
I
}
1
1
[}
1
1
}
1
1
[}
1

Penelitian ini dapat digunakan sebagai masukan dalam upaya pelayanan
kesehatan (penyuluhan, ketersediaan alat dan; fasilitas kesehatan) yang

diberikan kepada akseptor KB khususnya tentang penggunaan alat kontrasepsi
dalam mencegah kegagalan dalam penyuntikkan ulang.

3. Bagi Aseptor KB

Memunculkan rasa sadar untuk Akseptor dalam melaksanakan kunjungar
1

:
:a
:
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usaha melakukan pencegahan hamil, mengatur jaraj lahir denga

menggunakan sarana layanan kesehatan yang ada.

1.4.2 Manfaat Praktis

a. Bagi Tempat Penelitian

Semoga dengan adanya penelitian ini mampu jadi tambahan ata

U s

Y

masukan dalam meningkatkan pengetahuan, sikap aseptor dalam

kepatuhan kunjungan ulang suntik KB 1 bulan.
b. Bagi Institusi Pendidikan Kesehatan

Diharapkan hasil penelitian ini berguna untuk referensi dala

pendidikan Kesehatan Kebidanan dan dapat menjadi tambahan referens

di perpustakaan untuk pengembangan Penelitian selanjutnya.
c. Bagi Penulis
Untuk menambah wawasan dan pengetahuan penelitian tentan

Suntik KB 1 Bulan di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025

S

9
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BAB Il

TINJAUAN PUSTAKA

.1 Pengetahuan
.1.1 Pengertian Pengetahuan
Pengetahuan adalah hasil “tahu” yang terjadi ketika orang mengadakan
1

TTTTIOTN T TTTTITT T

penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Penginderaan terhadap objek dapat

1
terjadi melalui panca indra manusia yakni penglihatan, pendengaran, penciuman,

Irasa dan raba dengan sendiri. Pada waktu pengindraan sampai menghasilkaqI

1 1
pengetahuan tersebut sangat dipengaruhi oleh intensitas perhatian persepst
1 1

Eterhadap objek. Sebagai besar pengetahuan manusia diperoleh melalui mata dar]I

- — =

elinga. (A. Wawan dan Dewi M., 2024)

1.2 Tingkatan Pengetahuan

7

Pengetahuan atau kognitif merupakan domain yang sangat penting untu

———— e -

Iterbentuknya tindakan seseorang (Oven behavior). Dari pengalaman dan penelitiI
:ternyata perilaku yang didasari oleh pengetahuan akan lebih langgeng dari pada:

IPerilaku Yang tidak didasari oleh pengetahuan. Pengetahuan yang cukup didalam

kognitif mempunyai 6 tingkat yaitu : (A. Wawan dan Dewi M.2024).

1. Tahu (Know)

Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah dipelajari

sebelumnya. Tahu diartikan sebagai mengingat suatu materi yang telah dipelajard
%ebelumnya. Termasuk ke dalam pengetahuan tingkat ini adalah mengingati

I}<embali (recall) terhadap su atu yang spesifik dan seluruh bahan yang dipelajari

:atau rangsangan yang telah diterima. Oleh sebab itu "tahu" ini adalah merupakan:

1
[ R } 1
tingkat pengetahuan yang paling rencah. Kata kerja untuk mengukur bahwa orang
1
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fahu tentang apa yang dipelajari yaitu menyebutkan, menguraikan,

mengidentifikasi, menyatakan dan sebagainya.

2. Memahami (Comprehention)

Memahami artinya sebagai suatu kemampuan untuk menjelaskan secara benarn

o ——— o ———

entang obyek yang diketahui dan dimana dapat menginterprestasikan secara

o---

enar. Orang yang telah paham terhadap objek atau materi terus dapa‘u:

enjelaskan, menyebutkan contoh, menyimpulkan, meramalkan dan sebagainya:

5---

erhadap suatu objek yang dipelajari.

3. Aplikasi (Application)

Aplikasi diartikan sebagai kemampuan untuk menggunakan materi yang telah

—_——— - ——

Hipelajari pada situasi ataupun kondisi riil (sebenarnya). Aplikasi disini dapat
fiartikan aplikasi atau penggunaan hukum-hukum, rumus, metode, prinsip dar
Ipebagainya dalam konteks atau situasi yang lain.

4. Analisis (Analysis)

N e -

Analisis adalah suatu kemampuan untuk menyatakan materi atau suatu obje
edalam komponen-komponen tetapi masih di dalam struktur organisasi tersebu
an masih ada kaitannya satu sama lain.

5. Sintesis (Syntesis)

—— - T — —

Sintesis yang dimaksud menunjukkan pada suatu kemampuan untuk

melaksanakan atau menghubungkan bagian-bagian di dalam suatu keseluruhan:

R e et s

[}
1
:yang baru. Dengan kata lain sintesis adalah suatu kemampuan untuk menyusun
1

ormulasi baru dari formulasi yang ada.

i Bl
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6. Evaluasi

Evaluasi ini berkaitan dengan kemampuan untuk melakukan penilaian terhada

R o R R

Suatu materi atau objek. Penilaian yang berisi suatu kriteria yang ditentukan
1

1
Sendiri atau mengunakan kriteria-kriteria yang telah ada.

.1.3 Cara kuno dalam memperoleh pengetahuan

Cara memperoleh pengetahuan yang dikutip dari (A. Wawan dan Dewi M

—————-q3----

2024) adalah sebagai berikut:

a. Cara coba salah (Trial and Error)

Cara yang dipakai orang sebelum kebudayaan, bahkan mungkin sebelumnya

o

danya peradaban. Cara coba salah ini dilakukan dengan menggunaka

- -

emungkinan dalam memecahkan masalah dan apabila kemungkinan yang lai

n---

ampai masalah tersebut dapat dipecahkan.

b. Cara kekuasaan atau otoritas

s [

Pengetahuan berupa pemimpin-pimpinan masyarakayt baik formal atau

e = ===

nformal, ahli agama, pemegang pemerintah, dan berbagai prinsip orang lain yand

enerima mempunyai yang dikemukakan oleh orang yang mempunyai otoritas,
1
1

anpa menguiji terlebih dahulu atau membuktikan kebenarannya baik berdasarkan

F""_-B--

akta empiris maupun penalaran sendiri.

c. Berdasarkan pengalaman pribadi

Pengalaman pribadi digunakan sebagai upaya memperoleh pengetahuan

Hengan cara upaya memperoleh pengetahuan dengan cara mengulang kembali

——— ey - —

pengalaman yang pernah diperoleh dalam memecahkan permasalahan yand

Hihadapi dimasa lalu.
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d. Cara modren dalam memperoleh pengetahuan

Cara modren ini disebut sebagai penelitian ilmiah atau sering disebut popular

Halam metodologi penelitian. Cara ini dikembangkan oleh Francis Bacon kemudid
1 1
1 1
Hikembangkan lagi oleh Deobold Van Daven. Akhirnya lahir suatu cara untuk
1

nelakukan penelitian yang dewasa ini kita kenal dengan penelitian ilmiah.

2.1.4 Faktor-faktor yang mempegaruhi pengetahuan
IIaktor yang mempengaruhi pengetahuan adalah:
a. Faktor Internal

1. Pendidikan

Pendidikan berarti bimbingan yang diberikan seseorang terhadap

=

erkembangan orang lain menunjuk arah cita-cita tertentu yang menentukan

anusia untuk berbuat dan mengisi kehidupan untuk mencapai keselamatan dan:

5--

ebahagiaan. Pendidikan sendiri diperluhkan untuk mendapat informasi misalnyai

al-hal yang menunjang kesehatan dapat meningkatkan kualitas hidup. Pendidikan:

apat mempengaruhi seseorang termasuk juga perilaku seseorang akan pola hidup:

erutama dalam memotivasi untuk sikap berperan serta dalam pembangunan. Pada

mumnya makin tinggi pendidikan seseorang makin mudah menerima informasi.

2. Pekerjaan

Menurut Thomas pekerjaan adalah keburukan yang harus dilakukan terutama

e e i =l ol ol

Lintuk menunjang kehidupannyadan kehidupan keluarga. Pekerjaan bukanlah

sumber kesenangan, tetapi lebih banyak merupakan cara nafkah yang

fnembosankan, berulang dan banyak tantangan. Sedangkan bekerja umumnyg
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merupakan kegiatan yang menyita waktu. Bekerja bagi ibu-ibu akan mempunyai

pengaruh terhadap kehidupan keluarga.

3. Umur

Menurut Elisabeth BH usia adalah umur individu yang terhitung mulai saat
1

Ihilahirkan sampai berulang tahun. Sedangkan menurut Huclok Semakin dewasa.‘I
:Han kuat dia dalam berpikir dan bekerja. Dari segi kepercayaan masyarakaxi
:Seseorang yang lebih dewasa dipercayai dari orang yang belum tingg::
Ikedewasaanya. Hal ini akan sebagai dari pengalaman dan kematangan jiwa.

b. Faktor Eksternal

1. Faktor Lingkungan

Menurut Ann.Mariner Lingkungan merupakan seluruh kondisi yang adg

= - -

isekitar manusia dan pengaruhnya yang dapat mempengaruhi perkembangan da

erilaku orang atau kelompok.

T T T T T T T T T T T TS

2. Sosial Budaya
Sistem sosial budaya yang ada pada masyarakat dapat mempengaruhi dar

ikap dalam menerima informasi.

T Ty ——

1.5 Kriteria Tingkat Pengetahuan
Menurut Ahli  Arikunto Pengetahuan seseorang dapat diketahui dan

iinterprestasikan dengan skala yang bersifat kualitatif, yaitu:

TTOTTTTTITIT T T T T T T T T T

erikut rumus untuk membandingkan skor maksimal:

kor = Skor yang dicapai x100

Skor Maksimal

aik : 76%-100 %

TRTTTTTTTTOY T T
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Cukup: 56%-75%

1
1
1
1
IKurang:<56%
:
1

Contoh: Peneliti memberi kusioner pertanyaan 20 soal kepada responden jikg
1
fesponden hanya mengajawab 15 soal benar maka peneliti memasukan rumus
1

I’,Skor: Jumlah yang benar (15) X 100

Jumlah soal (20)

asil : 75%

-

>--

aka responden berada dalam katagori cukup

.2 Konsep Sikap

.2.1 Pengertian Sikap
Sikap (attitude) merupakan konsep paling penting dalam psikologi sosia‘I

ang membahas unsur sikap baik individu maupun kelompok. Banyak kajian:

ilakukan untuk merumuskan pengertian sikap, proses pembentukan sikapi

T T T TTTTONT T T

maupun perubahan. Banyak pula penelitian telah dilakukan terhadap sikap:

kaitannya dengan efek dan perannya dalam pembentukan karakter dan sistem
hubungan antarkelompok serta pilihan-pilihan yang ditentukan berdasarkan

lingkungan dan pengaruhnya terhadap perubahan. (A. Wawan dan Dewi M

2024),

2.2 Tingkatan Sikap

Menurut A. Wawan dan Dewi M. 2024 sikap terdiri dari berbaga

————--qxy---

fingkatan yakni:

1. Menerima (receiving)

S T Ty
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Menerima yang diartikan bahwa orang (subjek) mau dan memperhatikari

2.4 Komponen Sikap

stimulus yang diberikan (obyek)

2. Merespon (responding)

Memberikan jawaban apabila ditanya, mengerjakan dan menyelesaikan tugas
yang diberikan adalah suatu indikasi sikap karena dengan suatu usaha untuk
menjawab pertanyaan atau mengerjakan tugas yang diberikan. LepaqI

pekerjaan itu benar atau salah adalah berarti orang itu menerima ide tersebut.

3. Menghargai (valuing)

Mengajak orang lain untuk mengerjakan atau mendiskusikan dengan orang
1

lain terhadap sesuatu masalah adalah suatu indikasi sikap tingkat tiga,i

misalnya seseorang mengajak ibu yang lain (tetangga, saudara,) untuk:
mendiskusikan tentang gizi adalah suatu bukti bahwa ibu telah mempunyaf:
sikap positif terhadap gizi anak.

4. Betanggung jawab (respomsible)

Bertanggung jawab atas segala sesuatu yang telah dipilihnya dengan segala
resiko adalah mempunyai sikap yang paling tinggi. Misalnya seseorang ibu

mau menjadi aseptor KB, meskipun mendapatkan tantangan dari mertua atau

orang tua sendiri.

. Wawan dan Dewi M.2024) Komponen Sikap dibagi menjadi 3 bagian yaitu :

a. Komponen kognitif merupakan representasi yang dipercayai oleh individu

pemilik sikap, komponen kognitif berisi kepercayaan yang dimiliki

individu mengenai sesuatu yang dapat disamakan penanganan (opini)
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terutama apabila menyangkit masalah isu atau problem yang

R.2.5 Ciri- Ciri Sikap

kontroversial.

b. Komponen afektif merupakan menyangkut aspek emosional. AspeHI
emosional inilah yang biasanya berakar paling dalam sebagai komponert:
sikap dan merupakan aspek yang paling kertahan terhadap pengaruh-i
pengaruh yang mungkin adalah mengubah sikap seseorang komponertI

afektif disamakan dengan perasaan yang dimiliki seseorang terhadaqI

sesuatu. perasaan yang dimiliki seseorang terhadap sesuatu.

¢. Komponen konatif merupakan aspek kecenderungan berperilaku tertentu
1

sesuai dengan sikap yang dimiliki oleh seseorang. Dan berisi tendensi

atau kecenderungan untuk bertindak / bereaksi terhadap sesuatu dengani

cara-cara tertentu. Dan berkaitan dengan objek yang dihadapinya adalah:

logis untuk mengharapkan bahwa sikap seseorang adalah dicerminkan

dalam bentuk tendensi perilaku.

Menurut (A. Wawan dan Dewi M.2024) ciri-ciri sikap adalah:

e = e = = -

. Sikap bukan dibawah sejak lahir melainkan dibentuk atau dipelajar

sepanjang perkembangan itu dalam hubungan dengan obyeknya. Sifat in

—_—— -

membedahkannya dengan sifat motif-motif biogenis seperti lapar, haus

kebutuhan akan istirahat.

e — - —— -

. Sikap dapat berubah-ubah karena itu sikap dapat dipelajari dan sikap dapa
berubah pada orang-orang bila terdapat keadaan-keadaan dan syarat-syara

tertentu yang mempermudah sikap pada orang itu.

—— T — -
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3. Sikap tidak berdiri, tetapi senantiasa mempunyai hubungan tententu

2.2.6 Faktor yang mempengaruhi sikap

ain:

a. Pengalaman pribadi

C.

terhadap suatu objek dengan kata lain, sikap itu terbentuk, dipelajari atau

berubah senantiasa berkenaan dengan suatu objek tertentu yang dapat

dirumuskan dengan jelas.

Objek sikap itu merupakan suatu hal tertentu tetapi dapat juga merupakan

kumpulan dari hal-hal tersebut.

Sikap mempunyai segi-segi motivasi dan segi-segi perasaan, sifat alamiai

yang membedahkan sikap dan kecakapan-kecakapan atau pengetahuanJ:

pengetahuan yang dimiliki orang.

Faktor-faktor yang mempengaruhi sikap keluarga terhadap obyek sikap antarg

Untuk dapat menjadi dasar pembentukan sikap, pengalaman pribad

—

haruslah meninggalkan kesan yang kuat. Karena itu, sikap akan lebi

S—

mudah terbentuk apabila pengalaman pribadi tersebut terjadi dalam situas

yang melibatkan faktor emosional.

Pengaruh orang lain yang dianggap penting

[

Pada umumnya, individu cenderung untuk memiliki sikap yang konformi

[ p——

atau searah dengan sikap orang yang dianggap penting. Kecenderungan in
antara untuk kainginan untuk menghindari konflik dengan orang yan
dianggap penting tersebut.

Pengaruh Kebudayaan

RN P (o J
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Tanpa disadari kebudayaan telah menanamkan garis pengarah sikap kita

terhadap berbagai masalah. Kebudayaan telah mewarnai sikap anggotd:
masyarakatnya, karena kebudayaanlah yang memberi corak pengalamad:
individu-individu masyarakat asuhannya. i

d. Media Massa i
:

Dalam pemberitaan surat kabar mauoun radio atau media komunikas

—h

lainnya, berita yang seharusnya faktual disampaikan secara obyeksti
cenderung dipengaruhi oleh sikap penulisnya, akibatnya berpengaru
terhadap sikap konsumennya.

e. Lembaga Pendidikan dan Lembaga Agama

Konsep moral dan ajaran dari lembaga pendidikan dan lembaga agam

N < s S

sangat menentukan sistem kepercayaan tidaklah mengherankan jika kala
pada gilirannya konsep tersebut mempengaruhi sikap.

f. Faktor Emosional
Kadang kala, suatu bentuk sikap merupakan pernyataan yang didasar

emosi yang berfungsi sebagai semacam penyaluran frustasi.

2.7 Cara Pengukuran Sikap

[ T T Y ep e ——

Pengukuran sikap dapat dilakukan secara langsung atau tidak Iangsung.:

ecara langsung dapat ditanyakan bagaimana pendapat/pernyataan responden:

erhadap suatu obyek. Secara tidak langsung dapat dilakukan dengan pernyataam:

ernyataan hipotesis kemudian ditanyakan pendapat responden melalui kuesioner.:
1
1

Ada beberapa faktor yang mempengaruhi hasil yang mempengaruhi hasil

-ﬁ-_F'I--0)_---m---_---_---_---_---_---_---_---_---_---_--

pengukuran sikap yaitu:
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1. Keadaan objek yang diukur

2. Situasi pengukuran

3. Alat ukur yang digunakan

2.2.8 Pengukuran Sikap

a. Skala Thurstone

Metode dengan cara menempatkan sikap seseorang pada rentangan positi

_—— e - e e e e e e e e e e, - —-m - ————-——

(kontinum) dari yang sangat tidak mendukung (unfavorabel) hingga saat
faforabel terhadap suatu obyek sikap.dengan cara memberikan orangj
tersebut sejumlah aitem sikap yang telah ditentukan derajadI
favorabilitasnya.
b. Skala Likert
Skala Likert digunakan untuk mengukur sikap, pendapat, dan perseps
seseorang atau sekelompok orang tentang fenomena sosial.
Nilai favorabel:
4: Sangat Setuju
3: Setuju
2: Tidak Setuju
1: Sangat tidak setuju
Nilai Unfavourable:
1: Sangat setuju
2: Setuju

3: Tidak Setuju

= = = = = e = e = e = e e e e e e e e e e e e e e e e = e = e e e e e e e e e B e e e e

IContoh:
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Peneliti memberikan pernyataan sikap 10 soal kepada reponden

Menurut Arikunto skoring untuk penarikan kesimpulan ditentukan dengan

fmembandingkan skor maksimal.

Skor = Skor yang dicapai x100%

Skor Maksimal

Menurut Arikunto data yang terkumpul dilakukan kategori menurut skalg

G-—————m—————————— -

rdinal, dengan memperhatikan jawaban yang benar (skor satu) dengan ketentua
ebagai berikut

a. Skor < 40% jawaban benar pengetahuan yang tidak baik

b. Skor 40-45% jawaban benar pengetahuan kurang baik

c. Skor 56-75% jawaban benar cukup baik

d. Skor 76-100% jawaban benar pengetahuan baik
c. Multiidimensional Scaling

Teknik yang memberikan deskripsi seseorang lebih kaya bila dibandingka

e s

dengan pengukuran sikap yang bersifat berkaitan dengan satu dimensi atau
aspek (unidimensional).

d. Pengukuran Terselubung

Pengukuran terselubung dapat dipengaruhi oleh banyak nya situasi, akurasi

pengukuran sikap yang dipengaruhi oleh kerelaan responden. Pendekatan ini

merupakan pendekatan observasi terhadap reaksi-reaksi fisiologis yang terjadi

tanpa disadari dilakukan oleh individu yang bersangkutan.

B e R i T
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2.3 Keluarga Berencana

1
: Program keluarga berencana menurut UU No 10 tahun 1992 adalah upaya
1 1

peningkatan kepedulian dan peran serta masyarakat melalui pendewasaan usig
1

perkawinan (PUP), pengaturan kelahiran, pembinaan ketahanan keluarga,

peningkatan kesejahteraan keluarga kecil, bahagia dan sejahtera. (Sri Handayani,

D024)

Menurut Depkes program  keluarga berencana adalah bagian yang

terpandu (integral) dalam program pembangunan nasional dan bertujuan untuk

menciptakan kesejahteraan ekonomi, spritual dan sosial budaya penduduk
indonesia agar dapat dicapai keseimbangan yang baik dengan kemampuar

1
produksi nasional.

.3.2 Tujuan Keluarga Berencana

Tujuan umum program Keluarga Berencana dilakukan untuk mewujudkan
1

————--q3----

Visi dan misi dengan membangun kembali dan melestarikan pondasi yang kokoH

Ipagi pelaksana program KB dimasa yang akan datang untuk mencapai keluargatI

Iperkualitas ditahun 2025.

Tujuan KB secara filosofis yaitu :

1. Meningkatkan kesejahteraan ibu dan anak serta mewujudkan keluarg
kecil yang bahagia dan sejahtera melalui pengendalian kelahiran da
pengendalian pertumbuhan penduduk indonesia.

2. Terciptanya penduduk yang berkualitas, sumber daya manusia yan

N PN S g J Y ¥
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2.3.3 Macam-Macam Metode Kontrasepsi

Pada umumnya metode kontrasepsi dibagi menjadi:

1. Metode Alamiah

Merupakan alat kontrasepsi sederhana tanpa mengunanakan alat:

a. Metode Alamiah

1. Metode Kalender yaitu metode yang digunakan berdasarkan masa subur
dimana harus menghindari hubungan seksual tanpa perlindungan
kontrasepsi pada hari ke 8-19 siklus menstruasinya.

2. Metode Suhu Basal yaitu metode kontrasepsi yang dilakukan dengan
mengukur suhu tubuuh untuk mengetahui suhu tubuh basal, untuk
menentukan masa ovulasi.

3. Metode Lendir Serviks yaitu metode yang menghubungkan pengawasan

terhadap perubahan lendir serviks wanita yang dapat dideteksi di vulva.

4. Metode Sympto Thermal yaitu metode kontrasepsi yang dilakukan dengan

pengamatan perubahan lendir dan perubahan suhu badan tubuh.

5. Sengama terputus (Coitus Interruptus) yaitu sengama yang diakhir
sebelum terjadi ejakulasi intra-vagina. Ejakulasi terjadi jauh dari genetali
eksterna.

b. Kontrasepsi dengan menggunakan alat

U« |

1. Kondom adalah suatu selubung atau sarung karet yang terbuat dari bahan

lateks(karet),plastic atau bahan alamiah yang dipasang padg

penis(kondom pria) atau vagina(kondom wanita) pada saat berhubungaqI

1
seksual. :
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2. Spermiside merupakan zat-zat kimia yang kerjanya melumpuhkan

3. Diafragma adalah alat kontrasepsi yang berbentuk bulat cembung, terbua

1
spermatozoa didalam vagina sebelum spermatozoa bergerak kedalamm

traktus genetalia interna

R - - ——— -

dari lateks yang dimasukan kedalam vagina sebelum melakuka

hubungan seksual dan menutupi serviks.

R

4. Kap Serviks yaitu alat kontrasepsi yang berguna untuk menutupi jalan

4. Metode alat kontrasepsi modern

1.

5. Metode kontrasepsi mantap (Kontap)

1.

serviks saja.

Pil KB merupakan pil yang berisi hormon sintesis progesteron yang

berguna untuk menundah kehamilan

Suntikan Kombinasi merupakan kontrasepsi suntik yang berisi hormon

sintesis estrogen dan progesteron

Alat Kontrasepsi IMPLAN salah satu jenis alat kontrasepsi yang berupa:

susuk yang terbuat dari sejenis karet silastik yang berisi hormon, dan:
dipasang pada lengan atas
Alat Kontrasepsi Dalam Rahim (AKDR/IUD) merupakan alat kontrasepsi

suatu benda yang dimasukan ke dalam rahim yang sangat efektif, reversbek

- e = - ——

dan berjangka panjang, dapat dipakai oleh semua perempuan usia

reproduksi.

Metode Kontrasepsi Mantap pada pria (MOP) adalah suatu metode

kontrasepsi operatif minor pada pria yang sangat aman, sederhana dan




Sekolah Tinggi lImu Kesehatan

Santa Elisabeth Medan

26

sangat efektif, memakan waktu operasi yang singkat dan tidak

i Ao I o e N e

2.4.3 Keuntungan Kontrasepsi Kombinasi

memerlukan anestesi umum.

bersangkutan tidak akan mendapatkan keturunan lagi.

kehamilan yang tidak diinginkan.

4 Suntik Kombinasi 1 Bulan
4.1 Pengertian Suntik Kombinasi

Kontrasepsi suntik kombinasi (KSK) merupakan kontrasepsi suntik yan

erisi dua hormon yaitu hormon sintetis estrogen dan hormon progesteron.

4.2 Mekanisme Kerja Suntik Kombinasi

a.

b.

1. Tidak berpengaruh pada hubungan suami istri
2. Tidak perlu memerlukan pemeriksaan dalam

3.

2. Metode Kontrasepsi Mantap pada wanita (MOW) adala tindakan padg

kedua saluran telur yang mengakibatkan orang atau pasangan yand

3. Kontrasepsi Darurat atau Emergency (EC) adalah alat kontrasepsi yand
1

dipakai setelah sengama oleh wanita yang tidakhamil untuk mencegahi

L

Menekan ovulasi

Menghambat transportasi gamet oleh tubah

Mempertebal mukus serviks (mencegah penetrasi sperma)
Menganggu pertumbuhan endometrium, sehingga menyulitksn prose

implantasi

Klien tidak perlu menyimpan obat

S 7>
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4. Resiko terhadap kesehatan kecil

: 5. Efek samping sangat kecil

2.4.4 Siapa Yang Boleh Menggunakan Suntik Kombinasi

2.4.5 Siapa Yang Tidak Boleh Menggunakan Suntik Kombinasi

1. Wanita yang anemia

2. Haid teratur

3. Usia reproduksi

4. Memberi ASI > 6 bulan

5. Riwayat kehamilan ektopik

6. Pasca persalinan dan tidak menyusui

7. Telah memiliki anak ataupun belum memiliki anak

8. Inggin mendapatkan kontrasepsi dengan efektivitas tinggi

1.

2.

Hamil atau diduga hamil
Perdarahan pervaginam yang tak jelas sebabnya

Perokok usia >35 tahun yang merokok

L e o e e e e e e e e e e e e e Em e e e e e M e e e e e e e e e e e M e e e e e e e e e e e e e |

Memiliki riwayat penyakit jantung atau tekanan darah tigg
>180/110

Memiliki riwayat Dibetes Melitus

Penyakit hati akut

Menyususi dibawah 6 minggu pasca persalinan

Kelainan pembuluh darah yang menyebabkan sakit kepala atau

migrain.
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2.4.6 Waktu Pemberian KB Suntik 1 Bulan

R.4.7 Efek Samping Dan Penangananya Suntik Kombinasi

1.

Suntikan pertama diberikan dalam waktu 7 hari siklus haid

-

Bila suntikan pertama diberikan setelah 7 hari siklus haid. klien tidaI
boleh melakukan hubungan seksual selama 7 han atau gunakan kontrasepsi:
lain i
Bila klien tidak haid maka pastikan tidak hamil, suntikan pertama dapat diI

berikan setiap saat. Klien tidak boleh melakukan hubungan seksual untu

7 hari lamanya atau gunakan kontrasepsi lain

————, N - -

Pasca salin 6 bulan, menyusui dan belum haid maka harus pastikan tidak

hamil, suntikan dapat di berikan.

Pasca persalinan 6 bulan, menyusui serta telah mendapatkan haid, makg

suntikan pertama diberikan pada siklus haid hari 1 dan 7

Pasca persalinan< 6 bulan dan menyusui, jangan diberikan suntikan
kombinasi i
pasca persalinan 3 minggu dan tidak menyusui, suntikan kombinasi dapat:

diberikan

Pasca keguguran suntikan kombinas1 dapat segera di berikan dalam waktu

7 hari

Amenorea
Singkirkan kehamilan jika hamil lakukan konseling. Bila tidak hami

sampaikan bahwa darah tidak terkumpul dirahim.

)
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Pastikan tidak hamil. Informasikan hal tersebut bisa terjadi , jika hamil

lakukan konseling/rujuk

3. Spotting
Jelaskan merupakan hal biasa tapi juga bisa berlanjut, jika berlanjut mak

anjurkan ganti cara.

5 Kapatuhan
5.1 Pengertian Kepatuhan

a. Pengertia kepatuhan

b U

Kepatuhan besar dari kata patuh, yang berarti disiplin dan taat. Kepatuhan

menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia adalah perilaku sesuai dengan aturan dan
1

e A R S R

berdisiplin. (KBBI, 2023)

b. Faktor- faktor Yang Mempengaruhi Kepatuhan

erikut;

Menurut Pratama and Ariastuti disignifikan faktor kepatuhan adalah sebagai:
1. Pengetahuan :
Tingkat pengetahuan merupakan salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi kepatuhan seseorang terhadap pengobatanya. Tingginyg
tingkat pengetahuan seseorang akan menunjukan bahwa seseorang itL{I

sudah mengerti, mengetahui dan memahami apa yang pengobatan yanqI

mereka jalanin.

2. Motivasi

R e il o it
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Motivasi merupakan proses yang menjelaskan intensita arah dan
1

ketekunan seseorang individu untuk mengapai tujuannya. Dengan adanya

motivasi seseorang akan menunjukan tingginya kebutuhan maupun

dorongan responden untuk mencapai tujuan.

3. Dukungan Petugas Kesehatan

Dukungan petugas Kkesehatan sangat diperluhkan Kkarena petugas

kesehatanlah yang berperan penting sebagaian besar informasi bisa

didapatkan dan petugas juga menjadi pemberi pelayanan yang baik dan

sikap selama proses pelayanan.

4. Dukungan keluarga

Dukungan keluarga adalah bentuk sikap, tindakan dan penerimaanI

keluarga terhadap penderita yang sedang mengalami sakit. Ada beberapai

jenis dukungan yang dapat diberikan dari keluarga antara lain dukungan:

informasional, dukungan penilaian, dukungan instrumental dan dukungan

emosional.

Rumus menghitung kepatuhan:

Tingkat Kepatuhan dapat diinterpretasikan sebagai berikut:
1. Patuh

2. Tidak Patuh
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BAB Il

KERANGKA KONSEP

8.1 Kerangka Konsep

Kerangka konsep merupakan visualisasi hubungan antara berbagai variabel,

yang dirumuskan oleh peneliti setelah membaca berbagai teori yang ada dan

kemudian menyusun teorinya sendiri yang akan digunakannya sebagai landasan

1
Lintuk penelitianya. (Eka Diah Kartiningrum, SKM., 2022)
1

EBagan 3. 1 Kerangka Konsep Gambaran Pengetahuan, Sikap, aseptor K

S

Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Ulan

Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025.

1. Pengetahuan Aseptor KB 1 Bulan
2. Sikap Aseptor KB 1 Bulan
3. Kepatuhan Aseptor Dalam Kunjungan ulang

S (< JEN
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BAB IV

METODE PENELITIAN

4.1 Rancangan Penelitian
Rancangan penelitian merupakan inti utama dari sebuah penelitian!

enelitian ini bersifat deskriptif, yaitu untuk mengetahui Gambaran Pengetahuan:

e

1
1
:Dan Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal PenyuntikanI
1
Ulang di Klinik Romauli Silalahi Kecamatan Medan Marelan Tahun 2025.
.2 Populasi dan Sampel
.2.1 Populasi

Sampel pada penelitian ini adalah ibu aseptor KB suntik 1 bulan di

e e it

Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025
1

1

4.2.2 Sampel

1

i Sampel ialah bagian dari populasi dengan karakter yang melaksanakan
i(unjungan secara berulang. Teknik sampling yang dilaksanakan ialahaccidental
I§amp|ing ialah sampel yang secara kebetulan dijumpai yakni akseptor KB Suntik

Bulan yang melaksanakan kunjungan ulang di Klinik Romauli Silalahi.

.3 Variabel dan Defenisi Operasional

Variabel penelitian dan Defenisi Operasional Gambaran pengetahuan

e m g -

Dan Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan
1

:Ulang KB di Klinik Romauli Silalahi Kecamatan Medan Marelan Tahun 2025.

[}

ETabeI 4.1 Defenisi Operasional

Variabel Definisi Indikator Alat Skala

Operasional Ukur

Skor
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: Pengetahuan Kemampuan Bagaimana Kusioner Ordinal Baik 176 %-100%
1 1
1 1
: dan tingkat (jika enar 7-9)
1 1
: pemahaman kemampuan Cukup 56 %-75 %
1 1
1 i -
: aseptor KB responden KB (ika dlenar 46)
1 1
! Kurang <56 (jika
' dalam dalam nig (
: benar 1-3)
X Kontarsepsi  penggunaanalat X
1 1
1 1
' Suntik KB 1  Kontrasepsi !
1 1
1 1
: Bulan KB 1 Bulan |
1 1
| |
1 1
1 1
1 1
1 1
| |
1 1
1 1
1 1
: Sikap Sikap Tingkat Kusioner Ordinal 1. Rositif
1 1
1 1
: aseptor Pemahanan (21-32)
1 1
| dalam responden 2. Negatif (8-
1 1
1 1
: penggunaan  aseptor 20)
1 1
1 1
' alat tentang KB !
1 1
\ kontrasepsi ~ Suntik KB 1 |
1 1
1 1
: KB Suntik 1  Bulan |
1 1
i Bulan dalam i
1 1
! jangka !
1 1
E pendek E
| |
1 1
: Kepatuhan ~ Bagaimana  Sesuai dengan  Kartu Ordinal 1. Patuh
1 1
: tingkat tanggal atau aseptor 2, Tidak
1 1
T T
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kepatuhan tidak KB Ibu Patuh

aseptor KB
dalam
melakukan
kunjungan
ulang
penyuntikan

KB 1 Bulan

B e it e

4 Instrumen Penelitian
lalah fasilitas agar memperolah serta menghimpun data kajian, agar

empermudah serta sistematis pada tahapan memperoleh hasil ataupun

53-----

nstrumen yang dipakai ketika melaksanakan kajian ialah kuesioner, Bermaksud

————yy - -

enghimpunkan data mengenaigambaran pemahaman, sikap dengan kepatuhan

~--3--

,adwal penyuntikan ulang KB di Klinik Romauli Silalahi Kecamatan Medan
1
Marelan Tahun 2025.

a. Kreteria Tingkat Pengetahuan

Pendapat Arikunto Pengetahuan seseorang dapat diketahui dan di
nterprestasikan dengan skala yang bersifat kualitatif:

Presentase = Jumlah Nilai Yang benar X 100

Jumlah Soal

impulan dari kajian tidak meningalkan kriteria penciptaan instrumen yang baik. i

- e e e e Ly = e e e e e e e
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Untuk kusioner keseluruhan ada 20 pertanyaan dimana jika benar maka nilai 1

i
dan jika salah nilai 0 cara ini untuk mengetahui tingkat pengetahuan responden i
adalah sebagai berikut: i
1. Baik 7-9: Hasil Presentase 76%-100% i
2. Cukup 6-7 : Hasil Presentase 56%-75% i
3. Kurang 1-3 : Hasil Presentase <56% E
i

b. Pengukuran Sikap E

|

Dilaksanakan pengukuran memakai skala Likert yang berwujud Checklist,:

fyang dimana skala ini dipakai mengukur sikap, pandangan serta persepsi individqI
o

Dengan rumus :

Soal x skor tertinggi — (soal x skor terendah )

=(8x4) - (8x1) = 32-8 = 24 =12

— Negatif jika benar menjawab 8-20

— Positif jika benar menjawab 21-32

c. Pengukuran Kepatuhan

N
N
N
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Kepatuhan besar dari kata patuh, yang berarti disiplin dan taat. Kepatuhan

i
:tnenurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI) adalah perilaku sesuai dengan
:blturan dan berdisiplin

;rl'ingkat Kepatuhan dapat diinterpretasikan sebagai berikut:

a. Patuh:

b. Tidak Patuh :

Kreteria kepatuhan dapat dilihat dari buku kunjungn ulang yang dilakukan

I 2

esuai dengan jadwal yang telah ditentukan oleh petugas kesehatan.

.5 Lokasi dan Waktu Penelitian

5.1 Lokasi
Lokasi Kajian ialah tempat peneliti mampu mendapatkan data yang

R S TR

1
Hiperlukan. Lokasi kajian ini dilaksanakan di Klinik Romauli Silalahi
1
1
Kecamatan Medan Marelan Tahun 2025. Tempat ini dipilih karna peneliti sudah

fnemiliki pengalaman praktek klinik mulai dari bulan januari 2025 dan sudah

Imengetahui survei pendahuluan selama praktek klinik di klinik Romauli

1
1
:4.5.2 Waktu Penelitian

Penelitian Adapun waktu yang diberikan untuk penelitian ini yaitu 08

-

ei — 23 Juni 2025 di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025.

.6 Prosedur Pengambilan dan Pengumpulan Data

-r--mp- -

.6.1 Pengambilan Data
alam Pengumpulan Data Peneliti menggunakan 2 data yaitu:
1. Data primer yang didapat langsung dari responden lewat kusioner yang

berisi pertanyaan yang sudah disiapkan oleh peneliti.

R e i
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2. Data Sekunder yang dilihat dari buku petugas kesehatan di Klinik

Romauli Silalahi dalam penyuntikan ulang suntik KB 1 Bulan

1
i
1
1
1
54.7 Uji Validasi dan Reliabilitas
1 a. Validitas

E Uji Valid bertujuan menekan kesalahan dalam membatasi penelitian agar

1

E hasil dapat diperoleh dengan akurat dan berguna untuk penerapan. Instrumen
1
E penelitian yang dapat bisa diterima sesuai dengan standar alat ukur yang telah

i menjalani uji validasi data.

1

Kusioner ini telah dilakukan uji validitas dan rehabilitas di Klinik Helen Tarigan
1

1

JI.Bungga Rinte, Gg Mawar 1, Simpang Selayang Kota Medan dengan judul
1

‘Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan
1

1

Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Ulang Tahun 2025”. Kepada 31 responden,
1

1

dengan Gambaran pengetahuan dan sikap dengan kepatuhan yang tertera di
1

kusioner. Oleh sebab itu kusioner ini dapat digunakan sebagai instrumen dalam
1

1

penelitian ini.

1

4.7.1 Uji Validitas
Ihumus yang digunakan pearson product moment untuk menguji validitas dmn

Irelevan3| dan andalitas variabel dikonfirmasi melalui pengantar dan pengukura

1 . .
Iyang sistematis.
1

1
Keterangan :
1

:R = Indeks korelasi antara variabel X dan variabel Y

EX = Nilai tertentu

s S . [ R
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Y = Nilai total
1

N = Jumlah responden

:4.7.2 Hasil Uji Valid
#4.7.3 Reliabilitas

Konsep dalam reliabilitas adalah sejauh mana hasil pengukuran yandI
Ibligunakan bersifat tetap serta terbebas dari galat pengukuran (measurement:
:brror). Pada dasarnya, uji reliabilitas mengukur variabel yang digunakan melalui:
:bertanyaan/pernyataan yang digunakan. Pengukuran yang memiliki reliabilitas‘;
IIinggi adalah pengukuran yang dapat menghasilakn data yang reabilitas.Rumus',I

fdigunakan adalah rumus Alpha Cronbach.

e Hasil uji validitas

Hasil uji validitas dengan 10 soal pertanyaan pengetahuan, 8 sikap, 1Q
kepatuhan kepada ibu aseptor suntik KB 1 Bulan yang dilakukan kepada 3],:

responden yang dapat dilihat dari tabel tersebut

Tabel 4.2  Hasil uji validitas pengetahuan, sikap dan kepatuhan padg

ibu suntik KB 1 Bulan.

No | Item Pertanyaan r- hitung r- tabel kesimpulan
Validitas
Pengetahuan
1. |[P1 0,5541* 0,355 Valid
2. | P2 0,029* 0,355 Tidak Valid
3. |P3 0,479% 0,355 Valid
4. | P4 0,637* 0,355 Valid
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E 5 | P5 0,5882* 0,355 Valid
' [6. | P6 0.479% 0,355 Valid
|

7| P7 0,3698* 0,355 Valid
i 8. | P8 0,48618* 0,355 Valid
i 9. | P9 0,39698* 0,355 Valid
|

[0, P10 0,63661* 0,355 Valid
i

i No | Item Pertanyaan r- hitung r- tabel kesimpulan
i Validitas

i Sikap

i 1. |P1 0,86037* 0,355 Valid
E 2. | P2 0,884887* 0,355 Valid
|

' [3 | P3 0,73651% 0,355 Valid
i 4. | P4 0,84854* 0,355 Valid
E 5 | P5 0, 81481~* 0,355 Valid
|

i 6. | P6 0,52101* 0,355 Valid
i 7. | P7 0,8352* 0,355 Valid
i 8. | P8 0,75508* 0,355 Valid
|

|

E No | Item Pertanyaan r- hitung r- tabel kesimpulan
|

Validitas

|

E Kepatuhan

|

[T | P1 0,71017405% | 0,355 Valid
|

2 [ P2 0,47217* 0,355 Valid
i
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| [3]P3 0,47217% 0,355 Valid
[ | P4 0,47217% 0,355 Valid
.

[ 5| P5 0,411 0,355 Valid
i 6. | P6 0,08006* 0,355 Tidak Valid
77 0,82918* 0,355 Valid
.

[ P8 0,411 0,355 Valid
i 9. P9 0,47217% 0,355 Valid
' 10, [ P10 0,57646 0,355 Valid
.

Ij:)ari hasil Tabel 4.6 menunjukan 10 pengetahuan, 8 sikap, dan 10 kepatuhar

:terdapat 9 pertanyaan yang di nyatakan valid pada pertanyaan pengetahuan 1 yang:

Etidak valid, 8 valid sikap, dan 9 valid kepatuhan 1 yang tidak valid. Dani

empunyai nilai r-hitung validitasnya lebih besar dari 0, 5 i
e Uji realibilitas i
Nilai uji realibilitas kepada variabel penelitian dapat dilihat hasil sebagaé
berikut:

Tabel 4.3 hasil uji realibilitas pengetahuan, sikap, dan kepatuan pada ibu

1
1
suntik KB 1 Bulan E
1

No Variabel r-hitung r-tabel Kesimpulan

realibilitas

1. | Pengetahuan Ibu Suntik

KB 1 Bulan
1,1094 0,60 Reliabel
2. | Sikap Ibu Suntik KB 1 1,14209 0,60 Reliabel
Bulan

e e
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3. | Kepatuhan Ibu Suntik KB 1,1109 0,60 Reliabel
I Bulan

1
|
1
Pada tabel 4.3 menunjukkan variebel peran keluarga mempunyai nilai

hitung realibilitas = 1,1094 lebih besar dari 0,60 maka dapat di simpulkan kala

1
Variabel peran keluarga dan media informasi yaitu reliabel.

4.8 Kerangka Operasional
1
Bagan 4.1 Gambaran Pengetahuan Dan Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan

S

Pengajuan Judul
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#.9 Analisis Data

Pada penelitian ini, menggunakan analisi Univariat (analisis deskriptif)
1

yang bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan karakteristik setiag
1 1
1 1
Variabel. Analisis yang digunakan dalam penelitian ini yaitu analisis univariaf
1 1
1 1
yang menjelaskan gambaran pengetahuan, sikap aseptor KB 1 Bulan dengan
1 1

Ikepatuhan jadwal kunjungan ulang di Klinik Romauli Silalahi Kecamatan MedartI

1
Marelan Tahun 2025.

A4.10 Etika Penelitian

Dalam melaksanakan penelitian, terdapat sejumlah prinsip etika yand
1

Wajib dipatuhi untuk menjaga integritas ilmiah dan kepercayaan publik terhadap
hasil penelitian. Menurut (Niloperbowo, 2019) salah satu aspek utama dalam etikg
Ipenelitian adalah kejujuran. Peneliti harus menyampaikan data secara akurat dani

I;idak memanipulasi hasil penelitian demi keuntungan pribadi atau pihak tertentu:

-

Selain itu, objektivitas juga menjadi prinsip penting, di mana peneliti diharapkani
apat menghindari bias dalam seluruh tahapan penelitian, baik dalam

engumpulan data, analisis, hingga penyimpulan hasil.

Selanjutnya, integritas dalam penelitian mengharuskan peneliti bersikap
1

onsisten terhadap nilai-nilai moral dan standar akademik, serta tidak melakukan:

emalsuan data. Peneliti juga harus menunjukkan kepatuhan terhadap standari
tika yang berlaku, termasuk dalam mendapatkan persetujuan etik dari pihak:

STt Tt T T TRT T TTTTTS T T AT T T

erwenang sebelum penelitian dilakukan, terutama jika melibatkan manusia

ebagai subjek. Aspek lain yang tak kalah penting adalah penghargaan terhadap

1
1
1
5
]
1
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persetujuan yang diinformasikan secara jelas sebelum partisipasi. Terakhir,
1 1

beneliti harus menghindari plagiarisme dengan mencantumkan kutipan dar

sumber secara tepat ketika mengadopsi gagasan atau hasil karya peneliti lain.

Penerapan prinsip-prinsip ini bertujuan untuk menjamin bahwa proses

penelitian dilakukan secara profesional, transparan, dan bertanggung jawab, sertg

Irnemberikan manfaat yang nyata bagi ilmu pengetahuan dan masyarakat Iuasi

IKNiIoperbowo, 2019). Berikut prinsip-prinsip yang harus dilakukan:

1. Mendapatkan izin dan persetujuan

. Transparan

i

Peneliti harus mendapatkan izin dan persetujuan yang diperlukah dar
pihak yang revelan, seperti pemilik klinik atau responden yang aka

diwawancarai. hal ini memastikan bahwa peneliti dilakukan secara sa

. Hindari Manipulasi Data

1
i
dengan persetujuan pihak yang terkait. E
Peneliti harus menghindari manipulasi data atau hasil penelitian untuk:
mencapai hasil yang di ingginkan. Data harus diinterpertasikan secara:
objektif tanpa pengaruh yang bias atau manipulasi. :
peneliti harus bersikap terbuka tentang metodologi penelitian, sumben

data, dan teknik yang digunakan. Hal ini memungkinkan orang lain untuk

memverifikasi dan mengevaluasi hasil penelitian dengan benar
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BAB V

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN

.1 Gambaran Lokasi Penelitian
Kajian ini dilaksanakan di Klinik Romauli Silalahi pada bulan Mei tahu

s ) R

-~~~ "or~--~~-°7°~°

025. Klinik Romauli Terletak di JI. Payah Pasir Simpang PLN, Kecamatan

-

=--

arelan, Kota Medan, Sumatera Utara. Di lingkungan Klinik Pratama Romauli

————

erdapat beberapa gang yaitu gang kenangan, gang mawar dan gang makmur. Dan:

I depan Klinik Pratama Romauli Silalahi terdapat Alfamart. Lingkungan iniI

3T

emiliki banyak masyarakat terutama ibu-ibu yang usia lanjut, anak-anak, dan

e -

emaja, di Klinik Pratama Silalahi sering mengadakan senam lansia setiap hari

- —-————

minggu pagi jam 07.00-10.00 Wib

Klinik Pratama Romauli Silalahi memiliki 1 poli umum, 1 ruangan UGD,
1

|

fuangan VK yang memiliki 2 bed, 1 poli KIA, 1 poli gigi, 2 ruangan nifas masing4

fnasing 1 bed, 1 TV dan 1 lemari didalamnya, 5 ruangan ranap inap, 1 ruangd
[} [}

farmasi, 1 ruangan laboratorium, 1 ruangan rekam medis dan 3 kamar mandi

1 1
pasien, 1 tempat khusus untuk senam lansia setiap hari minggu. Tenaga kesehatan
1 1

Ihya ada 3 dokter, 5 bidan, 8 perawat, 5 admin. Klinik ini memiliki banyak pasieri

Iperobat.

Selain itu Klinik Pratama Romauli memiliki Pra ktik Bidan Mandiri yang terletak
1

I JI Pasar IV Barat simpang Bri, Kecamatan Medan Marelan, Kota Medan,i

-n--a--

umatera Utara. Lingkungan yang dekat BPM memiliki banyak masyarakat:

erutama anak-anak, usia remaja, dan orang tua, di lingkungan pasar 1V serinqI
1

-

engadakan senak yoga untuk ibu hamil trimester 3, senam lansia untuk semua:

1
1

1

m

1

1
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Klinik B PM Pasar IV memiliki 1 ruangan UGD, 1 ruangan VK yang terdiri dari
1 1

1 1
2 bed dan 1 rungan pemeriksaan Ante Natal Care, 4 ruangan nifas, 1 ruangan
1 1
pzon. Tenaga kesehatanya ada 7 bidan. Klinik BPM sendiri memiliki banyak
1

1
pasien Ante Natal Care, Intra Natal Care dan pasien yang berobat.
1

1
5.2 Hasil Penelitian
Di kajian ini ada jumlah responden mengenai Gambaran pemahaman sert

S

§ikap aseptor KB Suntik 1 Bulan dengan kepatuhan jadwal penyuntikan ulang d
!(Iinik romauli silalahi kecamatan medan marelan tahun 2025.

1

?5'2'1 Distribusi frekuensi Gambaran pengetahuan dan sikap aseptor KB

Suntik 1 Bulan dengan kepatuhan jadwal penyuntikan ulang.

—— = WP - -

Berdasarkan hasil responden yang berkaitan dengan Gambaran

pengetahuan dan sikap aseptor KB Suntik 1 Bulan dengan kepatuhan jadwal
penyuntikan ulang. Pada Peneltian ini terdapat beberapa distribusi yand

Hijabarkan dalam tabel sebagai berikut.

1
Tabel 5.1 Distribusi Gambaran Pengetahuan Aseptor KB Suntik 1 Bulan
1

Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025

Pengetahuan Frekuensi Persentase%
Baik 13 43%
Cukup 15 50%
Kurang 2 7
Total 30 100

Berdasarkan data pada tabel 5.1 diatas dapat dikemukaan bahwa gambaranI

e o s Tl B S S

engetahuan Aseptor KB Suntik 1 Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025
1

ditemukan sebagian besar responden memiliki pengetahuan cukup sebanyak 15
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orang (50%), Pengetahuan Baik sebanyak 13 orang (43%) dan pengetahuar

kurang sebanyak 2 orang (7%).

Tabel 5.2 Distribusi Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Di Klinik
1

1
Romauli Silalahi Tahun 2025

Sikap Frekuensi Persentase%o
Negatif 4 13%
Positif 26 87%
Total 30 100

Berdasarkan data pada tabel 5.2 diatas dapat dikemukaan bahwa gambaran

itemukan sebagian besar responden memiliki sikap Negatif 4 orang (13%) da

1

1

1

1

1

1

1

1

|

1

1

1

| |
1 1
Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2023
1 1
d N
1

1

1

Positif 26 orang (87%)

1

1

Tabel 5.3 Distribusi Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan

1

1

adwal Penyuntikan Ulang Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025. E
1

|

Patuh 13 43% :
Tidak Patuh 17 57% :
Total 30 100% |

|

1

1

1
Il]
1

1

i Kepatuhan Frekuensi Persentase%
:

1

1

:
1

1

1

1

Berdasarkan data pada tabel 5.3 diatas dapat dikemukakan bahwa
gambaran kepatuhan Aseptor Suntik KB 1 Bulan Di Klinik Romauli Silalahi

Tahun 2025 ditemukan sebagian besar responden sesuai dengan jadwal

benyuntikan ulang sebanyak 13 orang (43%) dan yang tidak tepat jadwal

penyuntikan ulang sebanyak 17 orang (57%).




Sekolah Tinggi lImu Kesehatan
Santa Elisabeth Medan

48

untik 1 bulan dengan kepatuhan dalam penyuntinkan ulang di Klinik Romauli

;

Pengetahuan ialah hasil ”tahu” yang terlaksana ketika individu melakukan
1

Berdasarkan hasil penelitian mengenai gambaran pengetahuan aseptor K

5
Silalahi Tahun 2025 ditemukan mayoritas ibu yang berpengetahuan cuku

sebanyak 15 orang (50%) dan berpengetahuan kurang sebanyak 2 orang (7%)

pengadaan mengindra kepada sebuah obyek tertentu. Pengindraab kepada obyek
Hapat terjadi lewat indera manusia yaitu penelitan, penciuman, pendengaran, rabg

1
Serta rasa dengan sendirinya kebanyakan pemahaman mansuia didapat lewa
1

1
felinga serta mata(A. Wawan serta Dewi M., 2024)

Kurangnya pengetahuan akseptor KB tentang KB Suntik 1 bulan tidaK
[}

Sekadar dari minimnya informasi yang diberikan Nakes tetapi sebab aspek umur,i

konomi, jarak antar anak. Pemahaman yang baik mewujudkan landasan tindakaqI

ndividu supaya jadi lebih baik. Individu yang punya wawasan yang baik

-0 - -

engenai suntik KB 1 bulan akan punya informasi yang ukup hingga individ

=--3---

ebih tahu mengenai alat kontrasepsi 1 bulan.

Y < ¥ N e

o - -

egitupun kebalikannya dengan aseptor KB suntik 1 bulan yang baru. Yang mana

kseptor KB ini berkeinginan memakai KB suntik 1 bulan sebab informasi yangi

[olniai

iperoleh sesama berbentuk yang relatif murah, mudah untuk diingat, serta efeI«:

amping yang muncul sangat kecil. Hingga akseptor KB yang baru ini tak Iagf:

-—o---

bertanya dengan detail mengenai KB ini ke Nakes. Ini diakibatkan sebah
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minimnya keinginan akseptor yang bari menerima maupun menggali secar
1

1
mendlam mengenai KB suntik 1 bulan.
1

_———— |-

Begitu juga sebaliknya dengan akseptor KB suntik 1 bulan yang baru. Yang

1 1
dimana akseptor KB ini tertarik dalam menggunakan KB suntik 1 bulan kareng
1

jnformasi yang didapatkan dari sesama berupa yang relativ murah, mudah diingat,

Irjan efek samping yang ditimbulkan sangatlah kecil. Sehingga para akseptor KBE

Isuntik 1 bulan yang baru ini tidak lagi menanyakan secara detail tentang KIE),‘I

Isuntik 1 bulan kepada tenaga kesehatan. Hal ini disebebkan karena kurangnyq‘I

I[ninat para akseptor KB suntik 1 bulan yang baru dalam menerima atau menggali
1

ebih dalam tentang KB suntik 1 bulan.

Berdasarkan kajian (Nur, S, 2020) yang berjudul ” Gambaran Tingkat

engetahuan Akseptor KB Suntik 1 Bulan Di Wilayah Kerja Pueskesmas Loano:

U

abupaten Purwoerjo” menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan akseptor KB:
1

entang kejadian KB suntik dengan kategori baik yaitu 7 orang (22%), kategori

H--W-_-

ukup yaitu 26 orang (74,3%), kategori kurang yaitu 2 orang (5,7%).

Hasil penelitian Nur menjelaskan bahwa banyak aseptor KB yang

————— -

memiliki pengetahuan cukup karena akses informasi, edukasi yang diberikan serta
motivasi pribadi serta kurangnya pengalaman aseptor KB suntik 1 bulan yang
melibatkan kurangnya pengetahuan ibu di wilayah kerja pueskesmas loand

kabupaten purwoerjo.

Menurut Penelitian  (Bernadetta, 2021) yang berjudul “Gambararn
1

Pengentahuan lbu Tentang KB Suntik 1 Bulan di Klinik Pratama Tanjung Deli

1 1
Tua Tahun 20217 menunjukkan dari 30 responden yang berpengetahuan dengan|
1 1
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kategori baik sebanyak 8 orang (26,7%), disusul dengan penetahuan kategori

cukup sebanyak 10 orang (33,3%), dan pengetahuan dengan kategori kurang

Sebanyak 12 orang (40,0%).

Hasil penelitian Bernadetta menjelaskan kurangnya pengetahuan pada iby

pseptor KB suntik 1 bulan dikarenakan faktor umur, pendidikan dan jarak anak.

I;Jmur yang cukup matang dan didukung oleh pendidikan yang bagus akan

Imembuat seorang ibu aseptor KB suntik memiliki pengetahuan yang baik,i

Ipengetahuan yang baik akan membuat seseorang lebih mengetahui informasii

tentang KB suntik 1 Bulan.

Menurut (Mala, 2022) yang berjudul “Gambaran Pengetahuan Tentang

ontrasepsi KB Suntik 1 Bulan Dipolindes Desa Nglumpang Pueskesmas Mlara

.- -

abupaten Ponorogo” menunjukkan dari hasil penelitian dari 40 responden, 2

SRR

esponden (57,5) berpengetahuan baik, sedangkan 17 responden (42.3%

erpengetahuan buruk.

—_——— - e - -

Hasil penelitan Mala mengatakan bahwa aseptor KB suntik 1 bulan di des

o TTSTTTTTTToOT T T

3
glumpang pueskesmas mlarak kabupaten ponorogo memiliki pengetahuan yang
aik tentang informasi KB suntik 1 bulan, dikarenakan beberapa faktor yaitu para

aseptor KB suntik 1 bulan didesa nglumpang memiliki kesadaran akan pentingnya

KB suntik 1 bulan dan bidan yang ada didesa memberikan penyuluhan dan

konseling pentingnya ibu aseptor KB suntik 1 bulan mengetahui informasi tentang
1

KB suntik 1 bulan.

Menurut asumsi peneliti, seseorang dengan tingkat pengetahuan tinggi
1

kan lebih mudah dalam menyerap konsep-konsep kesehatan yang disampaikan,

Sy - -
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Sehingga orang tersebut akan lebih memiliki tingkat kesadaran untuk merubah

perilakunya menjadi lebih baik dibandingkan yang mempunyai pengetahuan

rendah. Semakin tinggi pengetahuannya seseorang semakin mudah menerimg

informasi, terbuka akan hal-hal baru dan ide-ide dari orang lain. Oleh karena itu,

pkseptor KB yang mempunya tingkat pengetahuan yang tinggi khusunya tentangd
Ikesehatan maka akan cenderung meningkatkan kesehatan dirinya, keluarga, sertatI
Ijingkungannya. Pengetahuan yang baik akan membentuk dasar tindakan seseorangi

Ipgar menjadi lebih baik. Seseorang yang memiliki pengetahuan yang baik tentang:

Iplat kontrasepsi suntik 1 bulan akan mempunyai cukup informasi seinggagI

Ilseseorang tersebut lebih mengetahui tentang alat kontrasepsi suntik 1 bulan.

Dari data diatas banyak ibu yang berpendidikan tinggi namun pengetahuan

ya cukup tentang KB suntik 1 b ulan dikarenakan memiliki pemahaman yang;

ukup tentang suntik KB 1 Bulan dikarenakan beberapa faktor internal yaitui

mur, ekonomi, pendidikan, dan jarak antara anak 1 dan 2 yang membuat ibu:

DT TTCTTTOTTTST T TS T TS

untik KB 1 Bulan yang memiliki pendidikan yang tinggi belum tentu

erpengetahuan baik tentang KB Suntik 1 Bulan.

3.2 Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun
025 |
Berdasarkan distribusi frekuensi gambaran Sikap Aseptor KB Suntik 1

TTTTTTRIOTTTTTOoT T T

Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 ditemukan mayoritas ibu memilik
1

Sikap Positif 26 orang (87%) dan Negatif 4 orang (13%)

Sikap (attitude) ialah konsep paling penting dalam psikologi sosial yand
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Lintuk merumuskan pengertian sikap, proses pembentukan sikap, maupun

berubahan. Banyak pula penelitian telah dilakukan terhadap sikap kaitannya
Hengan efek dan perannya dalam pembentukan karakter dan sistem hubungan
antarkelompok serta pilihan-pilihan yang ditentukan berdasarkan lingkungan dar

pengaruhnya terhadap perubahan. (A. Wawan dan Dewi M. 2024).

Pendapat penelitian (Sri indah, 2020) yang berjudul “Hubungan Sikap Iby
1

1
Dengan Perilaku Penggunan Akat Kontrasepsi KB Di Puskesmas Samarindg

1 1
IKo‘[a” didapatkan sikap ibu posistif 248 (64,5%) , sikap ibu negative 136 (35,5)]:
1 1
iDeneIitian ini menunjukkan dari 384 orang, perilaku baik 226 (58,9%). Responder]I
1

:yang kurng baik 158 (41,1%).

Hasil penelitian Sri menjelaskan sikap pada ibu aseptor KB di puskesmas

amarinda memilih sikap positif karena banyak ibu aseptor KB suntik mengatakan:

n--—----

ahwa KB suntik 1 bulan mudah untuk digunakan dan harganya masih nyaman:

ikantong dan memiliki efek samping yang lebih ringan dibanding alat kontasepsi

(ol e

ain nya.

Hasil penelitian (Zahrotul.,M,et all, 2021) yang berjudul “ Pengetahuan

1
Dan Sikap Wanita Usia Subur Terhadap Alat Kontrasepsi Hormonal Suntik
1 1
1 1

Dipuskesmas Kecamatan Lowokwaru Malang” responden memiliki sikap posistif
1 1

1
58% dan sikap negative 42%

Hasil penelitian Zahrotul mengatakan bahwa ibu aseptor KB suntik lebiR
1

banyak postif karena ibu asepor KB suntik mengatakan hasil dari wawancard
1 1

1 1
Zahrotul ibu aseptor KB suntik 1 bulan mengatakan bahwa suntik 1 bulan sangat

pfektivitas dalam mencegah kehamilan dan biayanya relatif murah maka dari sity
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banyak para aseptor KB suntik 1 bulan menggap alat kontrasepsi KB 1 bulan laH
1

yang paling aman untuk mencegah kehamilan.

Berdasarkan hasil penelitian (Randy, et all, 2020) Yang berjudul ¢
1

Gambaran Tingkat Pegetahuan KB Dalam Penggunaan Alat Kontrasepsi Suntik
1 1
1 1
Didesa Kateguhan Kabupaten Boyolali” sikap ibu dalam penggunaan akseptor KB
1 1
suntik adalah positif yang dipengaruhi oleh faktor pengalaman penggunaan

1
kontrasepsi dan umur responden.

Hasil penelitian Randi menjelaskan banyak para ibu suntik KB 1 bulan

memiliki sikap positif yang dipengaruhi oleh faktor pengalaman para aseptor daqI
mur yang melibatkan banyak ibu mengatakan bahwa suntik 1 bulan mudah:

idapat dan efektivitas dalam mencegah kehamilan dan berdampak relatif keci

ada siklus menstruasi dibandingkan alat kontrasepsi lainnya.

Menurut asumsi penelitian dikemukaan bahwa gambaran Sikap Aseptor

IkB Suntik 1 Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 ditemukan sebagiani

TTTTTToTTTaTTTeT T

Ibesar responden memiliki sikap sangat setuju sebanyak 11 orang (37%), sikap:

setuju sebanyak 15 orang (50%) dan tidak setuju sebanyak 4 orang (13%), sikap

sangat tidak setuju sebanyak 0 orang (0%).

Para aseptor KB Suntik memilih kebanyakan setuju pada suntik KB 1
1
1

Bulan dikarenakan sebagian besar Aseptor Suntik 1 Bulan Menganggap bahwd

sSuntik 1 Bulan yang efektif dan relevan dan terjangkau harganya sertq

nenganggap sangat cocok untuk dijadikan alat kontrasepsi yang aman dan murah.,

Yang sejalan dengan teori Sikap (attitude) merupakan konsep paling

enting dalam psikologi sosial yang membahas unsur sikap baik individu maupun

LS ettt
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kelompok. Banyak kajian dilakukan untuk merumuskan pengertian sikap, proses

bembentukan sikap, maupun perubahan. Banyak pula penelitian telah dilakukan

terhadap sikap kaitannya dengan efek dan perannya dalam pembentukan karakter,

dan sistem hubungan antarkelompok serta pilihan-pilihan yang ditentukan

berdasarkan lingkungan dan pengaruhnya terhadap perubahan. (A. Wawan dan

Dewi M. 2024).
1

.3.3 Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan
lang Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025.

NS i

Berdasarkan distribusi frekuensi gambaran kepatuhan Aseptor Suntik KB

Bulan Di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025 ditemukan sebagian besan

ayoritas ibu sesuai dengan jadwal penyuntikan ulang sebanyak 13 orang (43%):

an yang tidak tepat jadwal penyuntikan ulang sebanyak 17 orang (57%).

Kepatuhan besar dari kata patuh, yang berarti disiplin dan taat. Kepatuha

= By =

n
1
1

- . . 1

enurvut Kamus Besar Bahasa Indonesia adalah perilaku sesuai dengan aturan

an berdisiplin. (KBBI, 2023)

Tingkat pengetahuan merupakan salah satu faktor yang dapat mempengaruht

————m - -

kepatuan seseorang terhadap pengobatanya. Tingginya pengetahuan seseoranqI

1
kan menunjukan bahwa seseorang itu sudah mengerti, mengetahui dan

o

emahami apa yang pengobatanya yang mereka jalanin.

Menurut penelitian (Khofifahl.,M,et all, 2021) yang berjudul “Faktos
1

—mmme--og---

Internal Dan Eksternal Akseptor Terhadap Kepatuhan Akseptor Kontrasepsi
1 1

Suntik” menemukan bahwa akseptor kontrasepsi yang patuh yaitu sebesar 57,3%
1 1

1 1
fan yang tidak patuh sebesar 60,8 %. :
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Menurut hasil penelitian hasil Khofifahl banyak para apseptor KB suntik

didapatkan tidak mengikuti aturan kunjungan ulang dikarenakan beberapa faktor,

yang dimana faktor utamanya adalah faktor ekonomi dan sibuk dengan urusarn

fumah tangga.

Menurut penelitian (Nia K,et all, 2022) yang berjudul ““ Pengetahuan Darnl
1

Kepatuhan Kunjungan Ulang Akseptor KB Suntik 1 Bulan Denpasar’
[}

Irnenunjukkan hasil tingkat kepatuhan responden untuk melakukan kunjungartI

Iplang lebih besar pada kelompok responden dengan pendidikan dan pegetahuaqI

Iyang baik.

Hasil penelitian Nia mengatakan banyak ibu aseptor KB suntik 1 bularn

engikuti kunjungan ulang dari hasil wawancara yang dilakukan ibu KB suntik 1i

bulan mengatakan tidak ada halangan untuk kunjungan ulang dikarenakan mereka!:

—-g------

Iseorang ibu rumah tangga dan jarak dari tempat penyuntikan ulang dekat dan

:tidak meghambat kunjungan ulang.

Menurut penelitian (Rahayu 2020 ) yang berjudul “ Tingkat Pengetahuan

-

kseptor Kb Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Ulang

Diklinik Umum Dan Bersalin Di Rantauprapat Tahun 2020” menunjukkan
1
1

asil dari 33 responden akseptor kb suntik 1 Bulan sebagian besar sesuai dengan
1

vl

1
adwal prsentese 81,8% sebagian besar patuh dengan presentase 90,9%, dan

L7

ebagian besar pengetahuan baik dengan presentase 57,6%.

e

Hasil Penelitian Rahayu mengatakan bahwa ibu yang tidak tepat kunjunga
lang dikarenakan beberapa faktor umur, ekonomi dan jarak tempuh sert

urangnya motivasi ibu untuk melakukan kunjungan ulang.

RN R « b

TAXTTTETTT T T TS
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Menurut asumsi penelitian tidak kepatuhan para Aseptor KB Suntik 1 Bulari
1

:Halam kunjungan ulang dikarenakan banyak aseptor Suntik KB 1 Bulan Kuran(j:
:hya pemahaman tentang kunjungan ulang sehingga banyak para aseptor SuntiK:
:KB 1 Bulan tidak melakukan kunjungan ulang dan faktor ekonomi juget:
:rnerupakan salah satu penghambat ibu untuk tidak melakukan kunjungan ulang,i
ISelain faktor ekonomi ketidakpatuhan aseptor KB Suntik 1 Bulan terjadi karenatI
Ipanyak aseptor mengatakan bahwa 3 hari sebelum waktu penyuntikan ulang:
Imereka datang bulan sehingga menghambat untuk kunjungan ulang dan ibqI

I;alseptor KB Suntik 1 Bulan memilih untuk melakukan penyuntikan ulang minggqI

epan.

Ketidakpatuan KB Suntik 1 Bulan sejalan dengan teori Kepatuhan besar dari

—————— ey -

kata patuh, yang berarti disiplin dan taat. Kepatuhan menurut Kamus Besar
1

Bahasa Indonesia adalah perilaku sesuai dengan aturan dan berdisiplin. (KBBI,

D023)
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BAB VI

SIMPULAN DAN SARAN

.1 Simpulan
Dari hasil Kajian yang sudah dilakukan kepada aseptor KB Suntik

————y e - -

Bulan di Klinik Romauli Silalahi Kecamatan Medan Marelan Tahun 2025 sert
1

pengelolahan data yang dilakukan, dapat diambil kesimpulan sebagai berikut:

< T ) R

1. Berdasarkan hasil penelitian, bahwa 30 aseptor KB Suntik 1 Bulan
memiliki pengetahuan baik sebanyak 13 orang (43%), berpengetahuan
cukup sebanyak 15 orang (50%), berpengetahuan kurang sebanyak 2 orang

(7%)

2. Berdasarkan hasil penelitian, bahwa 30 aseptor KB Suntik 1 Bulan

memiliki sikap Positif 26 orang (87%), dan Negatif 4 orang (13%)

3. Berdasarkan hasil penelitian, bahwa 30 aseptor KB Suntik 1 Bulan

memiliki sikap patuh 13 orang (43%) dan tidak patuh 17 orang (57%)\

b.2 Saran

1. Bagi Ibu Aseptor KB

Peneliti menyarankan kepada Aseptor KB agar dapat meningkatkan
pengetahuan tentang informasi penting KB suntik 1 Bulan dan mengetahui:

kapan waktunya kunjungan ulang tentang KB suntik 1 Bulan dengari
meminta informasi kepada para tenaga kesehatan. .

Dan para aseptor KB suntik 1 bulan diharapkan tetap mempertahankari
kunjungan ulang ulang.

2. Bagi Tempat Penelitian

Peneliti menyarankan klinik tempat penelitian dapat meningkatkar
1

pelayanan pada akseptor KB suntik 1 bulan berulang dan aksptor KB yand
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baru dengan memberikan konseling dan penyampaikan informasi secara

. Bagi Peneliti

detail tentang KB suntik 1 bulan.

Diharapkan kepada peneliti bisa menyampaikan informasi kepada iby
Aseptor KB Suntik 1 Bulan tentang pentingnya kunjungan ulang suntik

KB 1 Bulan.
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| ampiran 1 Kuisioner

INFORMED CONSENT
(Persetujuan Keikutsertaan Dalam Penelitian)

:\(ang bertanda tangan dibawah ini saya:
:Ll'anggal :

Nama/Inisial :

IlJmur :

: Dengan ini saya bersedia untuk menjadi responden pada penelitian yang

1

dilakukan oleh Lely Maria Hutapea dengan judul “Gambaran Pengetahuan Dan
1

Sikap Aseptor KB Suntik 1 Bulan Dengan Kepatuhan Jadwal Penyuntikan Ulan
1

di Klinik Romauli Silalahi Tahun 2025”.

1

I Saya menyatakan bersedia menjadi responden dalam pengambilan data

_————

Lintuk penelitian ini, saya berharap jawaban yang saya berikan dijagd
kerahasiaannya. Dengan demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sebenar

benarnya tanpa ada paksaan dari pihak mana pun.

Medan, 2025

Yang Membuat Pernyataan
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KUISIONER

GAMBARAN PENGETAHUAN DAN SIKAP ASEPTOR KB SUNTIK 1

BULAN DENGAN KEPATUHAN JADWAL PENYUNTIKAN ULANG DI

KLINIK ROMAULI SILALAHI KECAMATAN MEDAN MARELAN

TAHUN 2025

Petunjuk:
Istilah pertanyaan ini sesuai dengan keadaan anda.
1. ldentitas Responden:
c. Nama responden:
d. Umur:
e. Pekerjaan:
f. Pendidikan:
Pertanyaan tentang Pengetahuan responden terhadap KB suntik 1 Bulan
1. Apa tujuan dari suntik KB 1 bulan?
a. Mengatur siklus haid
b. Mencegah kehamilan
c. Menambah kesuburan
d. Menambah berat badan
2. Apa keuntungan dari suntik KB 1 bulan?
a. Tidak berpengaruh pada hubungan suami istri
b. Tidak perlu memerlukan pemeriksaan dalam

c. Resiko terhadap kesehatan kecil
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. Semua benar

. Apa efek samping dari suntik KB 1 bulan?

Peningkatan berat badan

. Pusing
. demam
. Perubahan siklus haid

. Kapan waktu dilakukan suntik KB 1 bulan?

Suntikan pertama diberikan dalam waktu 7 hari siklus haid

. Saat ibu dalam proses menyusi

Saat ibu tidak sibuk

. Tidak tahu

. Seberapa sering KB suntik 1 bulan harus diberikan?
. Setiap 3 bulan

. Setiap 1 tahun

. Hanya sekali seumur hidup

. Setiap bulan

. Bagaimana cara penggunaan KB 1 bulan?

Ditempelkann dibawah kulit

. Disuntikan oleh tenaga medis

Ditanam dalam rahim

. Diminum setiap hari

. Apa kandungan utama dalam KB suntik 1bulan?

Hormon testosteron
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. Hormon estrogen dan progestin

. Vitamin
. Tidak dimana-mana

. Dimana kah lokasi penyuntikan KB 1 bulan?

Ditempatkan dibawah kulit

. Disuntikan oleh tenaga medis

Ditanam dalam rahim

. Diminum setiap hari

. Manakah yang bukan kelebihan suntik 1 Bulan?

Efektif mencegah kehamilan

. Praktis

Mencegah semua penyakit

. Tidak perlu digunakan harian
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Kusioner tentang sikap aseptor KB suntik 1 bulan

Peryataan

SS

TS

ST

Saya merasa nyaman menggunakan KB

suntik 1 bulan

Saya memilih KB suntik 1 bulan karna

efektif dalam mencegah kehamilan

Suntik KB 1 bulan adalah jenis kontrasepsi

yang praktis digunakan

Apakah suntik KB 1 bulan tidak menganggu

aktivitas sehari-hari

Apakah ibu menerima efek samping yang
terjadi dari KB suntik 1 bulan seperti
penaikan berat badan, perubahan suasana

hati

Apakah ibu percaya KB suntik 1 bulan

dapat membantu perencanaan keluarga

I | R = 2 J R © 1 | R = I ©+ ) I A O f A~ I B

Ibu merasa suntik 1 bulan lebih baik dari

pada metode kontrasepsi lain nya

Apakah ibu merasa tenaga kesehatan cukup
kompeten dalam memberikan layanan suntik

KB 1 bulan

e e e e o
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Kusioner pernyataan
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LEMBAR KONSULTASI
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Sekolah Tinggi lImu Kesehatan

Santa Elisabeth Medan "

1 LEMBAR KONSULTASI SELESAIPENELITIAN — 1

Nama Mahasiswa : Lely Maria Hutapea

Nim : 022022011

1
1Judul : Gambaran Pengetahuan, sikap aseptor KB suntik 1 Bulan di
1

:Dengan jadwal penyuntikan ulang di Klinik Romauli Silalahi
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LEMBAR KONSUL SELESAI SIDANG
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HASIL OUTPUT SPSS

UJI VALIDITAS DAN RELIABILITAS PENGETAHUAN




78

Sekolah Tinggi lImu Kesehatan
Santa Elisabeth Medan




79

Sekolah Tinggi lImu Kesehatan
Santa Elisabeth Medan

SPSS SIKAP
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SPSS KEPATUHAN
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MASTER DATA

KLINIK ROMAULI SILALAHI TAHUN 2025

GAMBARAN PENGETAHUAN DAN SIKAP ASEPTOR KB SUNTIK 1
BULAN DENGAN KEPATUHAN JADWAL PENYUNTIKAN ULANG DI
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LAMPIRAN
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