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ABSTRAK 
 

SISKA.Hubungan Pelayanan Konseling Keluarga Berencana dengan Tingkat Kepuasan 

Akseptor Keluarga Berencana di Puskesmas Dolo. Dibimbing oleh KATRINA FEBY 

LESTARI dan DJUWARTINI 

 

Laju pertumbuhan penduduk yang tidak dapat dikendalikan mengakibatkan ledakan 

jumlah penduduk.Untuk menghindari terjadinya ledakan penduduk tersebut maka perlu 

dilakukan program KB untuk mengukur jumlah anak dan jarak kelahiran anak yang 

diinginkan . Pelayanan konseling KB adalah bagian dari pelayanan yang dapat membuat 

akseptor KB merasa puas dan lebih lestari menggunakan kontrasepsinya..Tujuan penelitian 

ini untuk mengetahui hubungan pelayanan konseling KB dengan tingkat kepuasan akseptor 

KB di Puskesmas Dolo. Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif. Metode penelitian 

ini adalah metode analitik dengan rancangan penelitian cross sectional. Populasi dalam 

penelitian ini 95 orang. Jumlah sampel dalam penelitian ini 31 orang. Pengambilan sampel 

dilakukan dengan purposive sampling.Analisis menggunakan uji fisher’s Exact. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden dengan pelayanan konseling KB 

baik sebanyak 23 responden (74,2%), dan sebagian besar responden yang puas dengan 

konseling KB sebanyak 20 responden (64,5%). Kesimpulan terdapat ada hubungan pelayanan 

konseling KB dengan tingkat kepuasan akseptor KB di Puskesmas Dolo dengan nilai p 

value=0,000(<0,05). Saran kepada perawat di Puskesmas Dolo agar memberi pelayanan 

konseling yang lebih baik  agar akseptor merasa lebih puas. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Laju pertumbuhan penduduk yang tidak dapat dikendalikan mengakibatkan masih 

banyak penduduk yang menderita kekurangan makan dan gizi sehingga 

mengakibatkan tingkat kesehatan memburuk, mempunyai pendidikan yang rendah, 

dan kekurangan lapangan pekerjaan. Untuk menghindari terjadinya ledakan 

penduduk tersebut, maka perlu di lakukan akselerasi revitalisasi yang terkait dengan 

capaian sasaran Millenium Development Goals (MDGs) yaitu meningkatkan derajat 

kesehatan ibu serta tercapainya akses universal terhadap layanan kesehatan 

reproduksi sehingga dapat menurunkan angka kelahiran (Kemenkes  2013). 

Keluarga berencana (KB) merupakan usaha untuk mengukur jumlah anak dan jarak 

kelahiran anak yang diinginkan maka  dari itu pemerintah mencanangkan program 

atau cara untuk mencegah dan menunda kehamilan (Sulistyawati 2013). Ada 

beberapa hal yang perlu dipertimbangkan dalam memilih kontrasepsi. Metode 

kontrasepsi yang baik ialah kontrasepsi yang memiliki syarat-syarat, aman atau tidak 

berbahaya, dapat diandalkan, sederhana,  murah, dapat diterima oleh orang banyak, 

dan pemakaian jangka lama (continution rate tinggi). Adapun alat kontasepsi tersedia 

dalam berbagai bentuk antara lain pil KB, suntik KB, implan atau susuk, IUD atau 

spiral, pembedahan tubektomi pada wanita, dan masing-masing alat kontrasepsi 

memiliki kelebihan dan kekurangan tersendiri, sehingga sebelum menggunakan dan 

memilih alat korasepsi untuk berkonsultasi terlebih dahulu (Hartanto 2010). 

Pemberian konseling kontrasepsi peserta keluarga berencana (KB) merupakan  

bagian dari pelayanan  yang dapat membuat akseptor keluarga berencana merasa puas 

dan untuk dapat mengetahui secara jelas dan benar  tentang maksud dan tujuan 

pemakaian alat kontrasepsi, cara-cara keluarga berencana yang tersedia, 

kemungkinan efek samping dan dapat mencegah timbulnya kecemasan dan ketakutan 

terhadap pemakaian membahas tentang keluhan keluhan saat menggunakan alat 

kontrasepsi (Sulistyawati 2013).
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Pemerintah Indonesia melalui program keluarga berencana telah menerapkan suatu 

kebijakan kependudukan yang diharapkan pada zero population growth. Konseling 

merupakan aspek yang sangat penting dalam Pelayanan Keluarga Berencana dan 

Kesehatan Reproduksi. Konseling merupakan peran petugas membantu dalam 

memlilih dan memutuskan jenis kontrasepsi yang digunakan sesuai pilihannya, 

konseling yang baik akan membantu klien dalam menggunakan kontrasepsi lebih 

lama dan meningkatkan keberhasilan keluarga berencana (Saifuddin 2014). 

Berdasarkan profil kesehatan Republik Indonesia tahun 2017, jumlah penduduk 

Indonesia mencapai ± 261 juta jiwa. Pencapaian akseptor keluarga berencana di 

tingkat nasional dengan tiga akseptor terbanyak, yaitu akseptor KB suntik sebanyak 

14.817.663 (62,77%), akseptor KB pil sebanyak 4.069.844 (17,24%) dan akseptor 

KB implant  sebanyak 1.650.227 (6,99%) (Kemenkes RI  2017).  

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tengah tahun 2016 terdapat 

509.374 Pasangan Usia Subur (PUS) dengan jumlah peserta KB aktif  terbanyak 

suntik 154.770 (30,38%), pil 104.824 (20,57%) dan  kondom 10.272 (2,01%), 

sedangkan pada tahun 2017 terdapat 509.374 Pasangan Usia Subur (PUS) dengan 

jumlah peserta KB aktif terbanyak suntik 159.094 (31,23%), pil 112.489 (22,08%) 

dan implant 29.182 (5,72%) (Dinkes Sulteng 2017).  

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Kabupaten Sigi tahun 2016 terdapat 61.229 

Pasangan Usia Subur (PUS) dengan jumlah peserta keluarga berencana terbanyak 

suntik 8.390 (13,7%), pil 6.737 (11%), implant 5.290 (8,6%) (Dinkes Sigi, 2017). 

Berdasarkan data dari Puskesmas  Dolo tahun 2017 Pasangan Usia Subur  (PUS) 

tercatat 2.539 orang, akseptor keluarga berencana aktif tercatat 1.102 (43,40%). 

Kepesertaan KB terbanyak dengan menggunakan pil tercatat 690 (27,17%), KB 

suntik tercatat 683 (26,90%) dan akseptor KB implant tercatat 518 (20,40%)  

(Puskesmas Dolo 2018). 

Kepuasan akseptor keluarga berencana tergantung pada kualitas pelayanan 

keperawatan suatu pelayanan dikatakan baik oleh akseptor,jika jasa yang diberikan 

bisa memenuhi kebutuhan pasien dengan menggunakan persepsi pasien tentang 
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pelayanan yang diterima (memuaskan atau mengecewakan,juga termasuk lamanya 

waktu pelayanan). Kepuasan dimulai dari penerimaan terhadap pasien dari pertama 

kali datang,sampai pasien meninggalkan rumah sakit (Wulandari 2015). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan Rimawati, Kusmawanti, Hidayat (2007) 

dengan judul hubungan antara konseling dengan kepuasan akseptor KB di Puskesmas 

Manyaran Semarang  sebanyak 54,39% responden memiliki nilai konseling dibawah 

rata-rata dan sebanyak 54,39% responden yang memiliki nilai kepuasan di atas rata-

rata. Dengan demikian ada hubungan antara konseling keluarag berencana dengan 

kepuasan peserta keluarga berencana. Selain dari pada itu, penelitian terkait lainnya 

adalah penelitian yang dilakukan Zulfatunnisa (2017) dengan judul hubungan 

konseling KB dengan tingkat kepuasan akseptor KB Kota Surakarta. Sebanyak 

58,79% responden memiliki nilai konseling dibawah rata-rata dan sebanyak 58,75% 

responden yang memiliki nilai kepuasan di atas rata-rata. Perbedaan  pada ke dua 

penelitian ini adalah penelitian Rimawati, Kusmawanti, Hidayat (2007) menggunakan 

metode explanatory research dengan pendekatan crosssectional, dimana dalam 

mengukur variabel konseling dan kepuasan peserta KB dilakukan dalam waktu 

bersamaan, sedangkan penelitian Zulfatunnisa (2017)  menggunakan metode 

penelitian ini menggunakan deskriptif analitik dengan pendekatan cross 

sectional.Dan sedangkan perbedaan dari penelitian yang sebelumnya yaitu 

menggunakan metode penelitian kuantitatif dan jenis penelitian yang berbeda. 

Data akseptor dipuskesmas dolo pada tahun 2019 bulan januari berjumlah 23 

akseptor KB, februari berjumlah 20 akseptor KB, maret 25 akseptor KB, april 27 

akseptor KB. Dan berdasarkan hasil wawancara peneliti pada 12 orang akseptor KB 

aktif di Puskesmas Dolo, 7 orang diantaranya mengatakan sejak mengikuti konseling 

KB oleh petugas kesehatan kesan positif yang dirasakan, yaitu dapat membedakan 

keuntungan dalam ber KB yaitu mengatur jarak kelahiran dan kerugian jika tidak ber 

KB yaitu kemungkinan jarak kelahiran terlalu dekat, namun 5 orang lainnya 

mengatakan kurangnya keramahan petugas kesehatan terhadap calon akseptor 

keluarga berencana sehingga tidak ada kepuasan dari layanan konseling  yang 

diberikan. 
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Berdasarkan hal tersebut diatas peneliti tertarik dengan penelitian tentang “hubungan 

pelayanan konseling keluarga berencana dengan tingkat kepuasan akseptor keluarga 

berencana di puskesmas dolo”. 

B. Rumusan Masalah 

Adanya uraian yang telah dipaparkan dalam latar belakang di atas, maka rumusan 

masalah dalam penelitian ini yaitu “Apakah ada hubungan pelayanan konseling 

Keluarga Berencana dengan tingkat kepuasan pasien di Puskesmas Dolo?” 

C. Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum  

Diketahuinya hubungan pelayanan konseling keluarga berencana dengan tingkat 

kepuasan pasien di Puskesmas Dolo. 

2. Tujuan Khusus 

a. Teridentifikasi pelayanan konseling keluarga berencana di Puskesmas 

Dolo 

b. Teridentifikasi tingkat kepuasan pasien di Puskesmas Dolo 

c. Dianalisinya hubungan pelayanan konseling keluarga berencana dengan 

tingkat kepuasan pasien di Puskesmas Dolo. 
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D. Manfaat Penelitian 

1. Bagi Puskesmas Dolo  

Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi masukan bagi Puskesmas Dolo  

khususnya tenaga perawat dalam upaya peningkatan pelayanan konseling keluarga 

berencana, sehingga dapat memberikan kepuasan pada akseptor  keluarga berencana.  

2. Bagi Masyarakat (Akseptor keluarga berencana) 

Hasil Penelitian ini diharapkan dapat memberi informasi bagi masyarakat sebagai 

bahan kajian pengetahuan terutama yang berkaitan dibidang pelayanan keperawatan 

dan dapat memberikan masukan dan saran dalam peningkatan layanan keperawatan 

sesuai harapan masyarakat. 

3. Bagi Sekolah Tinggi Widya Nusantara Palu 

Hasil penelitian penelitian ini juga diharapkan dapat menambah pengetahuan dan 

dijadikan sebagai bahan kepustakaan khususnya konseling keluarga berencana 

disekolah tinggi ilmu kesehatan widya nusantara palu. 

4. Bagi Peneliti Lain 

Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan bahan bacaan dan acuan untuk 

melanjutkan penelitian lain dengan metode dan variabel yang berbeda.
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