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GAMBARAN PENGETAHUAN IBU HAMIL TRIMESTER Ill TENTANG KB
IMPLANT PASCA SALIN DI KLINIK RAHAYU UNGARAN

Indonesia menghadaps permasalahan pada laju pertumbuhan yang masn
tinggi namun kualitas kesehatan masih rendah sehingga diadakannya
kebijakan pemenntah melalui kebijakan keluarga berencana (KB) guna
mewuyjuckan hak-hak reproduksi pasangan suami istrl dan pengambilan
keputusan daiam mengatur jarak kehamilan yang direncanakan.

Program KB tidak hanya bertujuan untuk mengendalikan laju pertumbuhan
penduduk, medainkan jga untuk memenuhi permintaan masyarakat akan
pelayanan KB dan kesehatan reproduksi yang berkualitas, menurunkan
angka kematian fou (AKI) dan angka kematian bayi (AKB) serta
penanggulangan masalah kesehatan reproduksi untuk membentuk
keluarga kecdl berkuaktas (Yuhed: dan Kurniawati, 2013).

Fakior-faktor yang menyebabkan tingginya AK| di Indonesia adalah faktor
langsung dan tidak fangsung. Fakloe langsung penyebab kematian ibu
adalah perdarahan. eklampsia, aborsi tidak aman, partus tama can infekst.
Penyebab tidak langsung yang menyebabkan kematian ibu adalah
tefadinya kehamilan 4T yaitu tedaiu muda (hamil usia dibawah 20 tahun),
terlalu tua(hamdusia diatas 35 tahun), terfalu banyak ( jumlah anak lebdh
dan 4) dan tedalu dekat (jarak kehamilan kurang dan 2 tahun).

Upaya yang dilakukan untuk mempercepat penurunan AKI dengan
menjamin bahwa setiap lbu memiliki akses terhadap pelayanan kesehatan
ibu yang berkualtas, mulai dan saat hamil, pertolongan persalinan bagi ibu
dan bayl, perawatan khusus dan rujukan bila terfadi komplikasi, serta
akses terhadap keluarga berencana, Pada tahun 2007 Kementerian
Kesehatan RI telah meluncurkan Program Perencanaan Persalinan dan
Pencegahan Komplikasi (P4K) yang merupakan upaya terobosan melalui
kegialan peningkatan akses dan kualitas pelayanan Kesehatan Ibu dan
Anak (KIA) dan Keluarga Berencana (KB). Indikator keberhasilan PAK
salah satunya adalah semua ibu hamil di pelayanan antenatal mempunyai
rencana menggunakan alat kontrasepsi setefah persalinan. KB pasca
persalinan adatah penggunaan metode kontrasepsi pada masa nifas.yaitu
hingga 42 han setelah melahirkan.
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Data Riskesdas (2018) menyebutkan proporsi penggunaan alat
kontrasepsi setefah persalinan pada perempuan menurut jenis
kontrasepsinya untuk kontrasepsi implant 4,7%, 1UD 6,6%, suntik 42,4%,
pil 8,5%, MOP 0,2%, MOW 3,1% dan yang tidak menggunakan
kontrasepsi sebesar 27,1%. Sedangkan proporsi pengunaan KB setelah
persalinan pada perempuan menurut waktu layanan KB: Bersamaan
dengan proses persalinan 7,3%, setelah persalinan sefesai tetapi befum
pulang dari fasilitas kesehatan 52%, selelah pulang dari fasililas
kesehatan sampat dengan 42 han satefah persalinan 20,0 % dan di atas
42 hari selelah persalinan sebesar 67,5%. Memilih alat alau metode KB
sebaiknya dilakukan sejak masa kehamilan mengingat ada beberapa
medode KB yang harus dilakukan fangsung setelah persalinan diantaranya
implant,

Implan adatah alat kontrasepsi yang dipasang dibawah lapisan kulit
(subkutan) pada lengan atas bagian samping dalam Berdasarkan data di
Klinik Rahayu menunjukkan mas#h rendahnya penggunaan KB pasca
persalinan khususnya penggunaan metede kontrasepsi implan, sedangkan
pemberian infermasi tentang KB pasca persalinan sudah dilakukan saat
pelayanan antenatal. pelaksanaan PAK yang dilakukan saat mulai kontak
dengan ibu hamil, maupun saat kefas ibu hamil. Faktor yang bechubungan
dengan kesediaan menggunakan KB pasca persalinan adalah
pengetahuan ibu, dimana ada hubungan yang bermakna antara
pengetahuan ibu mengenai kontrasepsi dengan kesediaan menggunakan
KB pasca persalinanPengetahuan yang bak tentang kontrasepsi impian
jika tidak diikuti dengan aplikas! yang benar dan nyata tidak akan
mempunyal dampak yang positil dalam membantu pencapaian target
penggunaan mplan

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan o Kiink Rahayu
Kabupaten Semarang dari 10 ibu hamd diwawancara tentang KB implan
pasca salin ¢dibat dari segl pengetahuan terdapat 2 orang (20%)
berpengetahuan baik karena bisa menjawab pertanyaan dengan benar,
serta 3 orang (30%) berpengetahuan cukup dan 5 orang (50%)
berpengetahuan kurang lentang KB impant pasca sakn. Berdasarkan data
beberapa uraian tersebut diatas, maka peneliti tertank untuk melakukan
penglitian tentang Gambaran Pengetahuan Ibu Hamil Trimester Hll tentang
KB implant pasca salin di Kinik Rahayu
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assalamuailaikum bu Etis,
izin konsul bab 1 bu mohon bimbingannya bu
matur nuwun

perbaiki sesuai masukan

Assalamuailaikum bu Etis,
izin konsul revisi bab 1 bu mohon bimbingannya bu
matur nuwun

perbaiki sesua: masukan

silahkan ditambahkan data akseptor di tingkat
provinsi jateng dan kebupaten. Lanjutkan bab 2

Assalamualaikum Bu Etis, Mohon izin konsul Bab
2dan3Bu

mohon bimbingannya Bu

Matur nuwun

bab 1 : ditambahkan dala-data akseptor kb tingkat
propinsi, kabupaten, puskesmas/wilayah
kecamatan.

bab 2: kerangka teori dan kerangka konsep
diperbaiki, hipotesis dihapus

bab 3: Definisi operasional tambahkan variabel
usia, pendidikan, pekerjaan, paritas

Assalamualaikum Bu Etis, Mohon izin konsul revisi
Bab2dan3Bu

mohon bimbingannya Bu

Matur nuwun

Assalamualaikum Bu Etis, Mohon izin konsul revisi
Bab 2 dan 3 Bu

mohon bimbingannya Bu

Matur nuwun
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10 | Jumat,07/02/2025 = Assalamualaikum Bu Etis, Mohon izin konsul BAB Nuryati

16:02:21 485 Bu
mohon bimbingannya Bu
Matur nuwun

11 | Senin,03/03/2025 = Assalamualaikum Bu Etis, izin konsul bab 4-5 Bu Nuryati

11:44:17 matur nuwun

12 | Kamis,06/03/2025 = Assalamualaikum Bu Etis, izin konsul bab 4-5 Bu Nuryati

23:58:29 matur nuwun
Mengetahui,
Ketua Program Studi

Luvi Daan Afriyani, S.SL.T. , M. Kes,
( NIDN. 0627048302 )

Dosen Pembimbing (1)

G

Eti Salafas, S.5i.T., M Kes.
( NIDN: 0625118001 )

ttps Nsiakad. unw.ac. ' brmtangansknps

Semarang , 19 Maret 2025

¢ e
_--I"
Nuryati
(NIM: 157232072 )

Dosen Pembimbing (2)

G

Eti Salafas, S.SI.T,, M.Kes.
{ NIDN: 0625118001 )

an



