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 Abstract 

Background: High population growth is the main problem faced by Indonesia, until now various efforts have been made to control population 
growth, especially through controlling the birth rate or fertility. Efforts to reduce the birth rate are carried out by using various methods of 

contraception for couples of child bearing age. 

Objective: To determine the relationship between the characteristics of couples of child bearing age and the use of family planning services in 

the work area of the Panyabungan Utara Public Health Center, Mandailing Natal Regency. 
Methods: This research is a quantitative study with a cross sectional study approach at the Panyabungan Utara Public Health Center on a 

population and a sample of 83 PUS with a total sample sampling technique and data analysis used is Chi-Square. 

Results: The study showed that there was a relationship between age (p=0.002), service distance (p=0.000), knowledge (p=0.000) with the 

use of family planning services. 
Conclusion: There is a relationship between age, distance of service and knowledge with the use of family planning services. It is hoped that 

couples of child bearing age will be more active in utilizing family planning services. 
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     Karakteristik Pasangan Usia Subur dengan Pemanfaatan Pelayanan Keluarga 

Berencana di Wilayah Kerja Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten  

Mandailing Natal 

 

Abstrak 

Latar Belakang: Pertumbuhan penduduk yang tinggi merupakan masalah utama yang dihadapi Indonesia, hingga saat ini telah dilakukan 

berbagai usaha untuk mengendalikan pertumbuhan penduduk, terutama melalui pengendalian angka kelahiran atau fertilitas. Upaya 

penurunan angka kelahiran ini dilakukan dengan berbagai cara pemakaian kontrasepsi kepada pasangan usia subur.  

Tujuan: untuk mengetahui hubungan karakteristik pasangan usia subur dengan pemanfaatan pelayanan keluarga berencana di wilayah kerja 
Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten Mandailing Natal.  

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan pendekatan cross sectional study di Puskesmas Panyabungan Utara terhadap 

populasi dan sampel sebanyak 83 pasangan usia subur dengan teknik pengambilan sampel secara total sampel serta analisa data yang 

digunakan adalah Chi-Square.  
Hasil: Penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan umur (p=0,002), jarak kepelayanan (p=0,000), pengetahuan (p=0,000) dengan 

pemanfaatan pelayanan keluarga berencana.  

Kesimpulan: diperoleh ada hubungan umur, jarak kepelayanan dan pengetahuan dengan pemanfaatan pelayanan keluarga berencana. 

Diharapkan pasangan usia subur agar lebih aktif memanfaatkan pelayanan keluarga berencana. 
  

Kata Kunci: Karakteristik PUS; Pemanfaatan Pelayanan KB 
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PENDAHULUAN  

Pemanfaatan pelayanan keluarga berencana merupakan salah satu usaha Pemerintah untuk menurunkan 

angka kesakitan dan kematian ibu yang tinggi karena kehamilan yang dialami oleh wanita dan menurunkan jumlah 

kelahiran (1). Program ini memperkenalkan kepada masyarakat berbagai jenis alat kontrasepsi yang dapat 

digunakan untuk mencegah terjadinya kehamilan yang tidak diinginkan dan mengatur jumlah anak yang diinginkan 

sehingga diharapkan nantinya jumlah kelahiran dari tahun ke tahun dapat dikendalikan (2). 

Berdasarkan data Badan Kesehatan Dunia tahun2018 penggunaan kontrasepsi telah meningkat di berbagai 

belahan dunia, terutama di Asia dan Amerika Latin dan terendah di Sub Sahara Afrika, pengguna kontrasepsi 

modern telah meningkat tidak signifikan dari 54% pada tahun 2016 menjadi 57,4% pada tahun 2019 (3). Data 

dalam Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) Tahun 2017 memperlihatkan kemajuan-kemajuan yang 

dicapai program keluarga berencana (KB) dalam 5 tahun terakhir dan kontribusinya terhadap situasi transisi 

demografi di Indonesia. Total fertility rate (TFR) Indonesia mengalami penurunan sebanyak 0,2 poin dari 2,6 per 

wanita usia subur pada pada SDKI Tahun 2015 menjadi 2,4 per wanita usia Subur(4). Hasil pelayanan Peserta KB 

Baru di Sumatera Utara tercatat pengguna alat kontrasepsi. Keluarga berencana aktif mencapai 93.662 peserta atau 

(80,0%) dari jumlah PUS 117.105 jiwa (5). Prevalensi Peserta keluarga berencana aktif di Kabupaten Mandailing 

Natal tahun 2019 tercatat 6.884 peserta, dengan data sebagai berikut 1.021 peserta IUD, 678 peserta MOW, 50 

peserta MOP, 95 peserta kondom, 481 peserta implant, 3.843 peserta suntik dan 716 peserta pil. Data tersebut 

menunjukkan, bahwa metode kontrasepsi hormonal (suntik dan pil) paling diminati oleh masyarakat (6). Prevalensi 

KB aktif di Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten Mandailing Natal Tahun 2019 peserta aktif sebanyak 1534 

(39,8 %) dari jumlah PUS 3.850, tahun 2020 peseta aktif sebanyak 1721 peserta dari jumlah PUS 3.837 (44,8 %), 

dengan IUD 2 peserta (0,6%), MOW  5 peserta (13,9%) umur 40-44 tahun, implant 10 peserta (13,9%), suntikan 80 

peserta (59,0%) dan pil 28 peserta (12,7%) (7).  

Pemamfaatan pelayanan keluarga berencana merupakan upaya yang dilakukan untuk meningkatkan 

kualitas keluarga. Selama kurun waktu dua dasawarsa, pelayanan kontrasepsi dalam pembangunan keluarga 

berencana di Indonesia telah memperoleh hasil yang cukup menggembirakan(8). Walaupun pada satu dasawarsa 

terakhir seakan-akan program keluarga berencana terdengar lemah kegiatannya, namun ternyata program keluarga 

berencana ada keberhasilannya, yakni ditandai dengan semakin meningkatnya prevalensi wanita usia subur yang 

menggunakan metode kontrasepsi(9). Peneliti melakukan survei awal dengan mewawancarai 10 pasangan usia 

subur, terdiri dari 7 ibu mengatakan tidak memanfaatkan pelayanan keluarga berencana dikarenakan jarak dari 

rumah ke pelayanan kesehatan cukup jauh. Selain itu dikarenakan ibu kurang mengetahui tentang keluarga 

berencana dan 3 orang ibu mengatakan sudah menggunakan keluarga berencana. Penelitian bertujuan untuk 

mengetahui hubungan karakteristik pasangan usia subur dengan pemanfaatan pelayanan keluarga berencana. 
 

METODE 

  Penelitian ini menggunakan penelitian kuantitatif dengan desain cross sectional study dilakukan di 

Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten Mandailing Natal pada bulan Januari sampai Februari 2022. Populasi 

dan sampel adalah seluruh pasangan usia subur dan bertempat tinggal di Wilayah Kerja Puskesmas Panyabungan 

Utara sebanyak 83 pasangan usia subur, dengan teknik pengambilan sampel secara total sampel. Analisis univariat 

bertujuan untuk menjelaskan karakteristik setiap variabel penelitian. Hanya menghasilkan distribusi frekuensi dan 

persentase dari tiap variabel. Dilakukan terhadap dua variabel yang diduga ada hubungan (bivariat). Analisa data 

yang digunakan pada penelitian ini adalah uji Chi-Square (10). 

 

 

HASIL 

Analisis Univariat 

Tabel 1. Distribusi Karekteristik PUS di Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten Mandailing Natal 

Karakteristik Pasangan Usia Subur F          (%) 

Umur 

Berisiko 

Tidak Berisiko 

Total 

 

58 

25 

83 

 

69,9 

30,1 

100 

Tingkat Pendidikan 

SD 

SLTP 

SLTA 

Sarjana 

 

7 

19 

40 

17 

 

8,4 

22,9 

48,2 

20,5 
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Jenis Pekerjaan 

IRT 

Wiraswasta 

PNS 

 

34 

26 

23 

 

41,0 

31,3 

27,7 

Pendapatan 

Rendah 

Tinggi 

 

64 

19 

 

77,1 

22,9 

Suku  

Mandailing 

Batak 

 

72 

11 

 

86,7 

22,9 

Agama 

Islam 

 

83 

 

100 

Total 83 100 

 

 Berdasarkan tabel 1 bahwa dari segi umur mayoritas pasangan usia subur berisiko sebanyak 58 orang 

(69,9%), minoritas tidak berisiko sebanyak 25 (30,1%), tingkat pendidikan pasangan usia subur mayoritas SLTA 

sebanyak 40 orang (48,2%) dan minoritas SD yaitu sebanyak 7 orang (8,4%), jenis pekerjaan pasangan usia subur 

mayoritas IRT sebanyak 34 orang (41,0%) dan minoritas PNS sebanyak 23 orang (27,7%). Ditinjau dari 

pendapatan mayoritas rendah yaitu 64 orang (77,1%) dan minoritas tinggi yaitu 19 orang (22,9%). Ditinjau dari 

suku mayoritas suku pasangan usia subur mandailing yaitu 72 orang (86,7%) dan minoritas suku batak yaitu 11 

orang (13,3%). Berdasarkan agama semua pasangan usia subur beragama islam yaitu sebanyak 83 orang (100%). 

 

Analisis Bivariat 

 
Tabel 2. Hubungan Umur Pasangan Usia Subur Dengan Pemanfaatan Pelayanan KB di Puskesmas Panyabungan Utara 

Kabupaten Mandailing Natal 

Umur PUS Pemanfaatan Pelayanan KB  Jumlah    P 

Value Tidak Memanfaatkan Memanfatkan  

F % F % F %  

Berisiko  49 84,5 9 15,5 58 100 0,006 

Tidak Berisiko  3 12,0 22 88,0 25 100 

 

 

Jumlah  52 62,7 31 37,3 83 100  

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa dari 58 pasangan usia subur umur berisiko ditemukan mayoritas pasangan 

usia subur tidak memanfaatkan pelayanan keluarga berencana yaitu sebanyak 49 orang (84,5%), Sedangkan dari 25 

umur pasangan usia subur tidak berisiko ditemukan mayoritas memanfaatkan pelayanan keluarga berencana 

sebanyak 22 orang (88,0%). Hasil analisis chi-square diperoleh nilai p=0,006, ini berarti ada hubungan umur 

pasangan usia subur dengan pemanfaatan pelayanan keluarga berencana. 

 
Tabel 3. Hubungan Jarak Pelayanan Dengan Pemanfaatan Pelayanan KB di Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten 

Mandailing Natal 

Jarak Ke  

Pelayanan  

Pemanfaatan Pelayanan KB  Jumlah    P 

Value Tidak Memanfaatkan Memanfatkan  

F % F % F % 

Jauh 34 85,1 6 15,0 40 100 0,000 

Dekat  18 41,9 25 58,1 43 100  

Jumlah  52 62,7 31 37,3 83 100  

 

Tabel 3 menunjukkan bahwa dari 40 pasangan usia subur jarak pelayanan jauh diitemukan mayoritas 

pasangan usia subur tidak memanfaatkan pelayanan keluarga berencana yaitu sebanyak 34 orang (85,1%), 

Sedangkan dari 43 pasangan usia subur jarak pelayanan dekat ditemukan mayoritas memanfaatkan pelayanan 

keluarga berencana sebanyak 25 pasangan usia subur (58,1%). Hasil analisis chi-square diperoleh nilai p=0,000. 

Ini berarti ada hubungan jarak pelayanan kesehatan dengan pemanfaatan pelayanan keluarga berencana. 
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Tabel 4. Hubungan Pengetahuan Dengan Pemanfaatan Pelayanan KB di Puskesmas Panyabungan Utara Kabupaten 

Mandailing Natal 

 

Pengetahuan  

Pemanfaatan Pelayanan KB  Jumlah    P 

Value Tidak Memanfaatkan Memanfatkan  

F % F % F %  

Kurang 43 93,5 3   6,5 46 100 0,000 

Baik 9 24,3 28 75,7 37 100  

Jumlah  52 62,7 31 37,3 83 100  

 

Tabel 4 menunjukkan bahwa dari 46 pasangan usia subur berpengetahuan kurang diitemukan mayoritas 

pasangan usia subur tidak memanfaatkan pelayanan keluarga berencana yaitu sebanyak 43 orang (93,5%), 

Sedangkan dari 43 pasangan usia subur berpengetahuan baik ditemukan mayoritas memanfaatkan pelayan keluarga 

berencana sebanyak 28 orang (75,7%). Hasil analisis chi-square diperoleh nilai p=0,000. Ini berarti ada hubungan 

pengetahuan dengan pemanfaatan pelayanan keluarga berencana. 

 

 

PEMBAHASAN 

Umur Dengan Pemanfaatan Pelayanan KB 

Umur merupakan usia pasangan usia subur yang secara garis besar menjadi indikator dalam kedewasaan 

dalam setiap pengambilan keputusan yang mengacu pada setiap pengalaman (11). Usia yang cukup dalam 

mengawali atau memasuki masa perkawinan dan kehamilan akan membantu seseorang dalam kematangan dalam 

menghadapi persoalan atau masalah, dalam hal ini keputusan untuk menggunakan alat kontrasepsi setelah 

melahirkan (12). Demikian sebaliknya dengan usia kurang dari 16 tahun maka kemungkinan kematangan pikiran 

dan perilaku juga kurang terlebih menghadapi perubahan dan adaptasi setelah melahirkan (13). Bila di tinjau dari 

penggunaan kontrasepsi maka masa pencegahan kehamilan umur <20 tahun seseorang dianjurkan untuk memilih 

alat kontrasepsi yang disarankan seperti pil, IUD, kondom yang merupakan alat yang baik digunakan untuk 

menjarangkan kehamilan. Pada masa menjarangkan kehamilan umur 20- 35 tahun dianjurkan untuk memilih alat 

kontrasepsi yang disarankan IUD, pil, suntikan, implant. Masa ingin mengakhiri kehamilan umur >35 tahun 

dianjurkan untuk memilih alat kontrasepsi yang disarankan yaitu IUD, implant, suntikan, pil, dan kondom (14). 

Dengan demikian umur akan menentukan dalam pemilihan alat kontrasepsi. Penelitian ini sejalan dengan penelitian 

Fransisca (2019) yang menunjukkan bahwa ada hubungan antara umur dengan pemanfaatan pelayanana alat 

kontrasepsi KB pada pasangan usia subur dengan p=0,009 < 0,05 (15). 

 

Jarak Kepelayanan Kesehatan Dengan Pemanfaatan Pelayanan KB  

Berdasarakan hasil wawancara yang dilakukan dengan para pasangan usia subur, bahwa jarak yang 

menyediakan fasilitas untuk pelayanan keluarga berencana dekat dan mudah ditempuh, mayoritas pergi ke tempat 

pelayanan dengan kendaraan sendiri dan membutuhkan biaya yaitu untuk mengisi bahan bakar kendaraan, tetapi 

tetap tidak mempengaruhi peserta keluarga berencana untuk memanfaatkannya, karena mereka takut menggunakan 

alat kontrasepsi susuk dan IUD karena bisa berpindah tempat serta menimbulkan nyeri dan pendarahan setelah 

pemasangan. Tidak ada waktu untuk memikirkan hal untuk berKB karena kegiatan sehari-hari yang sibuk bekerja 

di ladang/sawah dan tidak ada berpikiran untuk memanfaatkan pelayanan keluarga berencana (16). Hasil penelitian 

ini juga sesuai dengan penelitian Shah (2019) yang mengatakan bahwa ada hubungan jarak tempat pelayanan 

dengan penggunaan metode kontrasepsi jangka panjang. Jarak ke tempat pelayanan merupakan salah satu faktor 

yang memiliki peran dalam penggunaan sarana dan prasarana kesehatan, semakin dekat dengan fasilitas kesehatan 

maka akan mudah untuk mengakses fasilitas kesehatan yang ada (17). Tetapi berdasarkan dari hasil penelitian ini, 

jarak tidak mempunyai pengaruh terhadap pemanfaatan KB karena pemasangan dan pencabutan KB harus 

dilakukan oleh petugas kesehatan yang terlatih, sehingga mereka tidak tertarik untuk menggunakan KB dan lebih 

memilih KB karena lebih praktis. 

Hasil penelitian ini sesuai dengan penelitian Suryanti (2019) yang mengatakan bahwa ada pengaruh jarak 

tempat pelayanan dengan penggunaan metode kontrasepsi jangka panjang. Jarak ke tempat pelayanan merupakan 

salah satu faktor yang memiliki peran dalam penggunaan sarana dan prasarana kesehatan, semakin dekat dengan 

fasilitas kesehatan maka akan mudah untuk mengakses fasilitas kesehatan yang ada. Pemanfaatan pelayanan 

kesehatan berhubungan dengan akses geografi, yang dimaksudkan dalam hal ini adalah tempat memfasilitasi atau 

menghambat pemanfaatan adalah hubungan antara lokasi suplai dan lokasi dari klien yang dapat diukur dengan 

jarak, waktu tempuh atau biaya tempuh (18). Menurut Notoatmojo (2012), jarak dari tempat tinggal ke sarana 

kesehatan mendukung tindakan masyarakat dalam mengakses pelayanan kesehatan. Tapi dari penelitian ini 
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diperoleh walaupun jarak pelayanan KB dekat dengan tempat tinggal masyarakat tetap juga masyarakat tidak 

menggunakan KB (19).  

 

Pengetahuan Dengan Pemanfaatan Pelayanan KB 

Pengetahuan tentang suatu alat kontrasepsi baik itu manfaat, efek samping, cara kerja maupun jenisnya 

akan teratur dan taat atas aturan penggunaannya. Begitu pula sebaliknya orang yang tidak tahu apapun tentang 

suatu alat kontrasepsi, lantas disuruh menggunakan, hal yang tidak kemungkin besar akan terjadi adalah salah 

dalam penggunaannya dan tidak sesuai aturan. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa adanya hubungan antara 

pengetahuan dengan pemanfaatan pelayanan alat kontrasepsi (20). Pasangan usai subur yang memiliki pengetahuan 

cukup akan memilih alat kontrasepsi motode jangka panjang karena pengetahuan peserta KB lebih sering mendapat 

informasi dari berbagai sumber seperti media sosial, elektronik, majalah dan sebagainya dan lebih banyak 

memanfaatkan pelayanan alat kontrasepsi dan pasangan usia subur yang tingkat pengetahuannya kurang sebagian 

besar menggunakan alat kontrasepsi dan memanfaatkan hal ini dikarenakan kurangnya pengetahuan tentang 

kontrasepsi terbatas dan hanya pada alat kontrasepsi yang digunakan pada pasangan usia subur (21). Sedangkan 

pasangan usia subur yang memiliki pengetahuan yang cukup dan tidak memanfaatkan pelayanan alat kontrasepsi 

bisa disebabkan oleh faktor lain dimana suami tidak mendukung untuk menggunakan alat kontrasepsi tersebut (22).  

Pasangan usia subur yang memiliki pengetahuan kurang karena beberapa hal yang mempengaruhi seperti 

informasi yang kurang mengenai alat kontrasepsi beserta efek sampingnya, sangat jarang mengikuti acara-acara 

penyuluhan mengenai keluarga berencana, namun tetap memanfaatkan pelayanan alat kontrasepsi kemungkinan 

adanya pemberian informasi dari orang lain baik itu dari keluarga maupun petugas kesehatan mengenai perlunya 

penggunaan alat kontrsepsi (23). Menurut asumsi peneliti pengetahuan pengetahuan KB karena mereka hanya 

mengetahui berbagai jenis KB dan tidak semua masyarakat mengetahui manfaat dan kerugian KB karena mereka 

mengetahui KB dari media elektronik dan dari arisan yang dilakukan oleh masyarakat, petugas kesehatan jarang 

memberikan penyuluhan dan tidak semua wanita usia subur dijangkau sehingga mereka ragu untuk memanfaatkan 

KB. Serta walaupun pasangan usia subur memiliki pengetahuan yang baik tentang KB dan mereka memiliki 

keleluasaan untuk memilih apa yang cocok dan mereka sukai. Sedangkan pasangan usia subur yang 

pengetahuannya kurang dan tidak memanfaatkan pelayanan alat kontrasepsi bisa disebabkan karena ketidaktahuan 

pasangan usia subur (PUS) dalam penggunaan alat kontrasepsi (24). Bagi ibu yang kurang aktif dalam mengikuti 

kegiatan penyuluhan di daerah setempat diharapkan dapat berkonsultasi pada bidan tentang kontrasepsi yang cocok 

untuk digunakan baginya. Petugas kesehatan agar lebih sering melakukan penyuluhan tentang alat kontrasepsi 

kepada peserta keluarga berencana (25). 

 

KESIMPULAN 

  Penelitian ini menyimpulkan bahwa pemanfaatan pelayanan keluarga berencana sangat erat hubungannya 

dengan karakteristik pasangan usia subur seperti umur, pengetahuan dan jarak kepelayanan fasilitas kesehatan 

sehingga berdampak pada penggunaan alat kontrasepsi. sehingga diharapkan pasangan usia subur lebih aktif 

menggunakan sistem informasi pelayanan keluarga berencana. 

 

SARAN 

 Rekomendasi saran diharapkan pasangan usia subur lebih aktif menggunakan sistem informasi pelayanan 

keluarga berencana. 
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