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ABSTRAK 

 
Background: Acceptor compliance during reinjection visits can increase 
the effectiveness of injectable contraception. Family planning acceptors 
are mostly experiencing side-effects of injectable contraceptive use that 
are influenced by the hormones contained in injectable contraception and 
side effects that often result in menstrual disturbances. 
Objective: This study aims to determine the Compliance Relation of 

Injecting Contraception Using Mental Disorders in Family Planning 
Acceptor at Puskesmas Banguntapan I Bantul District Yogyakarta 
Research method: This research type is quantitative research with cross 
sectional approach that is independent variable and dependent measured 
at same time and place. with sample population in this research is 39 
people. Sampling technique using accidental sampling, data analysis 
using Chi-Square correlation test. 
Result: Based on Chi-Square correlation test results showed the result of 

the relation between injecting contraceptive use with menstrual disorder in 
family planning acceptor at Banguntapan I Bantul Yogyakarta Public 
Health Center, with p-value = (0,862>0,05). 
Conclusion: There is no relation between usage of injectable 

contraception with menstrual disorder on Family Planning acceptors at 
Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta 
 
Keywords: Compliance, Mental Disorders, Injectable Contraception, 
Family Planning acceptors 
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INTISARI 
 

Latar belakang: Kepatuhan akseptor dalam kunjungan suntik ulang dapat 
meningkatkan efektifitas KB suntik. Akseptor KB sebagian besar 
mengalami efek samping penggunaan kontrasepsi suntik yang 
dipengaruhi oleh hormon yang terkandung dalam KB suntik dan efek 
samping yang sering ditimbulkan berupa gangguan haid. 
Tujuan penelitian: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui Hubungan 

Kepatuhan Penggunaan Kontrasepsi Suntik Dengan Gangguan Mentruasi 
Pada Akseptor Keluarga Berencana di Puskesmas Banguntapan I 
Kabupaten Bantul Yogyakarta 
Metode penelitian: Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif  

dengan pendekatan cross sectional yaitu variabel independen dan 
dependen diukur pada waktu dan tempat yang bersamaan. dengan 
sampel populasi dalam penelitian ini adalah 39 orang. Teknik 
pengambilan sampel menggunakan Accidental sampling, analisa data 
mengunakan uji korelasi Chi-Square. 
Hasil: Berdasarkan Hasil uji korelasi Chi-Square didapatkan hasil 

hubungan kepatuhan penggunaan kontrasepsi suntik dengan gangguan 
menstruasi pada akseptor KB di Puskesmas Banguntapan I Bantul 
Yogyakarta, dengan nilai p-value=(0,862>0,05). 
Kesimpulan: Tidak ada hubungan kepatuhan penggunaan kontrasepsi 

suntik dengan gangguan menstruasi pada akseptor Keluarga Berencana 
di Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta 

Kata Kunci : Kepatuhan, Gangguan Mentruasi, Kontrasepsi Suntik, 
Akseptor Keluarga Berencana 
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PENDAHULUAN 

Undang undang nomor  52 tahun 2009 tentang perkembangan 

kependudukan dan pembangunan keluarga menyatakan bahwa 

pembangunan keluarga adalah upaya mewujudkan keluarga berkualitas 

yang hidup dalam lingkungan yang sehat; dan keluarga berencana adalah 

upaya mengatur kelahiran anak, jarak dan usia ideal melahirkan, 

mengatur kehamilan, melalui promosi, perlindungan, dan bantuan sesuai 

hak reproduksi untuk mewujudkan keluarga berkualitas. Undang Undang 

ini mendukung program Kelurga Berencana (KB) sebagai salah satu 

upaya untuk mewujudkan keluarga sehat dan berkualitas. Pengaturan 

kehamilan dalam program KB di lakukan dengan penggunaan alat 

kontrasepsi (Marmi, 2016). 

Pada tahun 2013, cakuan KB Aktif secara Nasional sebesar  75,88%. 

Peserta KB aktif adalah Pasangan Usia Subur (PUS) yang pada saat ini 

masih menggunakan salah satu cara atau alat kontrasepsi. BKKBN 2014 

menunjukkan separuh peserta KB baru secara nasional menggunakan 

suntikan sebagai metode kontrasepsi. Melihat penggunaan kontrasepsi 

suntik menunjukkan angka yang banyak dipilih dan metode tersebut 

memang harus digunakan secara rutin sehingga memungkinkan 

pengguna akseptor KB akan lupa atau malas, maka penggunaannya 

harus dipantau secara ketat. Salah satu efek samping kontrasepsi suntik 

yang ditimbulkan kurang menyenangkan yaitu gangguan mentruasi, 

sehingga hal tersebut menyebabkan turunnya kepatuhan bahkan ada 
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yang menghentikan pemakaian (Halpern & Grimes, 2007). Kepatuhan 

penggunaan kontrasepsi itu penting untuk menekan angka kelahiran dan 

mengingat pentingnya penggunaan kontrasepsi yang benar, konsisten, 

berkelanjutan dan kepatuhan agar kegagalan dapat dihindari (Adams 

Hillard, 2010) 

Kontrasepsi Suntik termasuk dalam metode kontrasepsi hormonal. 

Kontrasepsi Suntik merupakan obat KB yang disuntikkan 1 bulan sekali 

atau 3 bulan sekali (Mulyani, 2013). Gangguan menstruasi merupakan 

alasan utama beberapa klien menghentikan penggunaan KB suntik. Efek 

samping yang tidak terprediksi menjadikan klien ragu, beberapa klien 

takut karena tidak mengalami menstruasi. Di lain pihak bahwa klien 

menyukai bahwa mereka mengalami amenore yang merupakan 

kebebasan yang tidak akan lagi dirasakan sampai kemudian mereka 

menopause (Varney, 2007). 

METODE 

Jenis penelitian yang digunakan peneliti adalah penelitian kuantitatif 

dengan menggunakan pendekatan cross sectional, populasi dalam 

penelitian ini berjumlah 116 Akseptor KB suntik yang melakukan 

kunjungan dalam 3 bulan terakhir,  sampel penelitian 39 orang dengan 

menggunaan Accidental sampling dan analisa data mengunakan uji 

korelasi Chi-Square, alat penelitiannya menggunakan lembar observasi 

dan kuesioner. 
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HASIL PENELITIAN 

1. Uji Univariat 

a. Karakteristik responden 

Penelitian yang dilakukan di Puskesmas Banguntapan I Bantul 

Yogyakarta diperoleh karakteristik responden berdasarkan umur, 

pekerjaan, pendidikan, Jenis KB suntik yang di gunakan, lama 

penggunaan KB suntik dan dukungan keluarga sebagai berikut: 

1) Umur 

Tabel 1. 
Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan umur di 

Puskesmas Banguntappan I Bantul Yogyakarta 

Umur Frekuensi (f) Presentase (%) 

21-30 tahun 21 53,8 

31-40 tahun 17 43,6 

41-50 tahun 1 2,6 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 

Berdasarkan data pada tabel diatas karakteristik responden 

berdasarkan umur, sebagian besar responden pada usia 21-30 

tahun sebanyak 21 orang (53,8 %). 

2) Pendidikan 

Tabel 2. 
Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan 

Tingkat Pendidikan akseptor KB di Puskemas Banguntapan I 
Bantul Yogyakarta. 

Pendidikan Frekuensi (f) Presentase (%) 

SD 3 7,7 

SMP 11 28,7 

SMA/SMK 16 41,0 

Diploma/Sarjana 9 23,1 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 
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Berdasarkan data pada tabel diatas karakteristik responden 

berdasarkan pendidikan sebagian besar responden adalah 

SMA/SMK sebanyak 16 responden (41,0%). 

3) Pekerjaan 

Tabel 3. 
Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan 

pekerjaan di Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta. 

Pekerjaan Frekuensi (f) Presentase (%) 

IRT 13 33,3 

Swasta 11 28,2 

Wirausaha 7 17,9 

PNS 8 20,5 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 

Berdasarkan data pada tabel diatas karakteristik responden 

berdasarkan jenis pekerjaan, sebagian besar responden adalah 

IRT (ibu rumah tangga) sebanyak 13 orang (33,3%). 

4) Jenis KB Suntik 

Tabel 4. 
Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan KB 
suntik yang digunakan di Puskemas Banguntapan I Bantul 

Yogyakarta. 

Jenis KB Suntik Frekuensi (f) Presentase (%) 

KB 1 Bulan 14 35,9 

KB 3 Bulan 25 64,1 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 

Berdasarkan data pada tabel diatas karakteristik responden 

berdasarkan jenis KB suntik yang digunakan, sebagian besar 

responden adalah pengguna KB suntik 3 bulan sebanyak 25 



 
 

5 
 

responden (64,1%) dan pengguna KB suntik 1 bulan sebanyak 

14 orang (35,9%). 

5) Lama Penggunaan KB Suntik 

Tabel 5. 
Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan 

lama penggunaan KB suntik di Puskesmas Banguntapan I 
Bantul Yogyakarta. 

Lama Penggunaan Frekuensi (F) Presentase (%) 

1-3 tahun 23 59,0 

4-6 tahun 15 38,5 

7-9 tahun 1 2,6 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 

Berdasarkan data pada tabel diatas karakteristik responden 

berdasarkan lama penggunaan KB suntik adalah selama 1-3 

tahun 23 Responden (59,0%), 4-6 tahun 15 responden (38,5) 

dan 7-9 tahun 1 responden (2,6%). 

6) Dukungan Keluarga 

Tabel 6. 
Distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan 
dukungan keluarga di Puskemas Banguntapan I Bantul 

Yogyakarta. 

Dukungan Keluarga Frekuensi (F) Presentase (%) 

Ya 17 43,6 

Tidak 22 56,4 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 

Berdasarkan data pada tabel diatas karakteristik responden 

berdasarkan dukungan keluarga, sebagian besar responden 

tidak mendapatkan dukungan sebanyak 22 responden (56,4%). 
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b. Kepatuhan Penggunaan KB Suntik 

Berdasarkan hasil penelitian pada kepatuhan penggunaan KB 

suntik dikategori patuh dan tidak patuh dapat dilihat pada tabel 

berikut: 

Tabel 7. 
Distribusi Frekuensi Kepatuhan Penggunakan Kontrasepsi 

Suntik Di Puskemas Banguntapan I Bantul Yogyakarta. 

Kepatuhan Frekuensi (F) Presentase (%) 

Patuh 14 35,9 

Tidak Patuh 25 64,1 

Total 39 100 

Sumber: data primer, 2018 

Berdasarkan data hasil penelitian kepatuhan penggunaan KB suntik 

responden di Puskesmas Banguntapan I diperoleh pada kategori 

patuh sebanyak 14 orang (35,9%), kategor tidak patuh  sebanyak 

25 orang (64,1%). 

c. Gangguan Mentruasi Pada Akseptor KB Suntik 

Hasil penelitian gangguan mentruasi di Puskesmas Banguntapan I 

terdiri dari ada gangguan mentruasi atau tidak ada gangguan 

menstruasi dapat dilihat pada tabel berikut. 

Tabel 8. 
Distribusi frekuensi gangguan mentruasi di Puskesmas 

Banguntapan I Bantul Yogyakarta 

Gangguan 
mentruasi 

Frekuensi (f) Presentase (%) 

Tidak ada 16 41,0 

Ada 23 59,0 

Total 39 100 

Sumbar: data primer, 2018 
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Berdasarkan hasil penelitian gangguan mentruasi yang terjadi 

selama penggunaan KB suntik rata-rata pada kategori ada 

gangguan sebanyak 23 orang (59,0%) dan yang tidak mengalami 

gangguan sebanyak 16 orang (41,0%). 

2. ANALISIS BIVARIAT 

“Hubungan Kepatuhan Penggunaan Kontrasepsi Suntik Dengan 

Gangguan Mentruasi Pada Akseptor Keluarga Berencana Di 

Puskesmas Banguntapan 1 Bantul Yogyakarta” 

Hasil penelitian tentang Hubungan Kepatuhan Penggunaan 

Kontrasepsi Suntik dengan Gangguan Mentruasi di lakukan dengan 

menggunakan analisa korelasi chi-square dengan taraf kesalahan 5% 

dapat di lihat pada tabel berikut: 

Tabel 9 
Hubungan Kepatuhan Penggunaan Kontrasepsi Suntik dengan 

Gangguan Mentruasi Pada Akseptor Keluarga Berencana di 
Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta. 

Kepatuhan 
Gangguan Mentruasi 

Total P. Value 
Ada Tidak Ada 

Patuh 8 6 14 
0,862 Tidak Patuh 15 10 25 

Total 23 16 39 

Sumber: data terolah,2018 

Berdasarkan data hasil penelitian Hubungan Kepatuhan Penggunaan 

Kontrasepsi Suntik Dengan Gangguan Mentruasi Pada Akseptor 

Keluarga Berencana Di Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta 

diperoleh nilai probabilitas sebesar 0,862(>0,05). Hal ini berarti tidak 

adanya hubungan yang signifikan Kepatuhan Penggunaan 
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Kontrasepsi Suntik dengan Gangguan Mentruasi di Puskesmas 

Banguntapan I Bantul Yogyakarta. 

PEMBAHASAN 

1. Kepatuhan Penggunaan Kontrasepsi Suntik 

Berdasarkan hasil penelitian Kepatuhan Penggunaan KB Suntik Di 

Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta termasuk pada 

kategori patuh sebanyak 14 orang (35,9%) dan yang tidak patuh 25 

orang (64,1%).  

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa responden yang 

berpendidikan SMA adalah yang paling tinggi yaitu sebanyak 16 

orang (41,0%) dan yang terendah adalah SD sebanyak 3 orang 

(7,7%). Responden yang berpendidikan SMA/SMK yang patuh 5 

orang dan yang tidak patuh 11 orang. Hal ini membuktikan bahwa 

pendidikan tinggi tidak berpengaruh besar terhadap kepatuhan 

responden dan pemahaman responden tentang suatu instruksi juga 

tinggi karena akseptor cukup berpendidikan dan paham akan cara 

menggunakan KB suntik dengan benar. Asumsi peneliti akseptor 

tidak bisa mengaplikasikan pemahamannya dengan baik 

dikarenakan faktor pekerjaan yang membuat mereka sibuk atau 

lupa dengan jadwal suntik.  Hal ini tidak sejalan dengan penelitian 

Chrisma, Rina & Yolanda (2014), menunjukkan dari 60 responden 

(100%) bahwa yang berpengetahuan kurang dan yang tidak patuh 

ada 14 responden (77,8%) dan yang patuh ada 4 responden 
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(22,2%), sedangkan yang berpengetahuan baik yang tidak patuh 

ada 9 responden (21,4%) dan yang patuh ada 33 responden 

(78,6%). Hasil uji menunjukkan adalah ada pengaruh pengetahuan 

dengan kepatuhan ibu pengguna kontrasepsi suntik Depo Medroksi 

Progesteron Asetat (DMPA) di Wilayah Kerja Puskesmas Ranotana 

Weru Kec. Wanea Manado. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan didapatkan bahwa 

responden dengan umur 21-30 tahun adalah yang paling tinggi 

yaitu sebanyak 21 orang (53,8%), 31-40 tahun sebanyak 17 orang 

(43,6%) dan umur 41-50 tahun sebanyak 1 orang (2,6%). Usia 

seseorang menentukan pengalaman yang dimiliki seseorang. 

Seseorang dengan usia lebih tua telah melalui berbagai fenomena 

dalam kehidupan, sehingga memiliki pengalaman yang lebih bila 

dibandingkan dengan responden yang memiliki usia lebih muda. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang patuh 

dengan usia 21-30 tahun sebanyak 8 orang dan yang tidak patuh 

13 orang, usia 31-40 tahun yang patuh sebanyak 6 orang dan yang 

tidak patuh sebanyak 11 orang dan umur 41-50 tahun 1 orang dan 

tidak patuh. Sejalan dengan pendapat (Budiman, 2013) bahwa usia 

merupakan salah satu faktor yang mempengaruhi kepatuhan 

seseorang, semakin tua seseorang maka akan semakin meningkat 

pula daya tangkap dan pola pikirnya sehingga membuat 
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pengetahuan yang diperolehnya akan semakin baik untuk dikelola 

atau diterima (Notoadmodjo, 2010). 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan didapatkan bahwa 

mayoritas responden adalah IRT 13 Orang (33,3%), swasta 11 

orang (28,2%), wirausaha 7 (17,9%) dan PNS 8 orang (20,5%). 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang bekerja 

sebagai ibu rumah tangga yang patuh melakukan suntik ulang 

sebanyak 7 orang dan yang tidak patuh sebanyak 6 orang, 

responden yang bekerja sebagai pegawai swasta yang patuh 2 

orang dan yang tidak patuh 9 orang, responden yang mempunyai 

usaha sendiri (wirausaha) yang patuh sebanyak 3 orang dan yang 

tidak patuh 4 orang dan responden yang merupakan pegawai 

negeri sipil yang patuh sebanyak 2 orang dan yang tidak patuh 6 

orang. Hal ini membuktikan bahwa responden yang mempunyai 

pekerjaan sebagai pegawai Swasta, PNS dan Wirausaha lebih 

banyak tidak patuh dalam melakukan suntik kembali. Karena 

kesibukan atau pekerjaan tersebut ibu lupa waktu seharusnya 

kembali ke pelayanan kesehatan. Faktor tersebut menyebabkan 

keterlambatan untuk melakukan suntikan kembali (Latipun, 2008). 

Dukungan keluarga juga dibutuhkan dalam bentuk dukungan 

emosional, dukungan penghargaan, dukungan instrumental dan 

dukungan informatif seperti menemani ibu melakukan kunjungan 

ulang Keluarga Berencana (KB) suntik sangat diperlukan agar ibu 
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dapat melakukan kunjungan ulang Keluarga Berencana (KB) suntik 

sesuai jadwal. Hasil penelitian menunjukkan ibu yang tidak 

mendapatkan dukungan adalah 23 orang (59,0%) dan yang 

mendapatkan dukungan sebanyak 16 orang (41,0%), dan ibu 

mendapatkan dukungan yang patuh sebanyak 11 orang dan yang 

tidak patuh 6 orang, sedangkan ibu yang tidak mendapatkan 

dukungan yang patuh sebanyak 3 orang dan yang tidak patuh 

sebanyak 19 orang. Hal ini membuktikan bahwa ibu yang 

mendapatkan dukungan lebih banyak patuh dibandingkan dengan 

ibu yang tidak mendapatkan dukungan. Sejalan dengan penelitian 

Ida dan Arief “Pengaruh Dukungan Suami Terhadap Kepatuhan 

Akseptor Melakukan KB Suntik” dengan kesimpulan Ada hubungan 

yang signifikan antara dukungan suami dengan kepatuhan akseptor 

KB suntik melakukan suntik ulang. 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan didapatkan bahwa 

jenis KB suntik 3 bulan adalah yang paling tinggi pemakaiannya 

yaitu sebanyak 25 orang (64,1%), dan pengguna KB suntik 1 bulan 

sebanyak 14 orang (35,9%). Jenis KB suntik 3 bulan harus 

diberikan ulang setiap 3 bulan dan ada kemungkinan lupa bagi 

akseptor KB untuk melakukan kunjungan ulang karena harus 

menunggu waktu selama 12 minggu. Berbeda dengan jenis KB 

suntik 1 bulan yang diberikan ulang setiap bulannya, kemungkinan 

lupa sangat kecil karena waktu untuk kunjungan ulang tidak terlalu 
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lama. Sehingga jenis KB suntik yang digunakan juga berpengaruh 

terhadap kepatuhan suntik ulang. Hasil penelitian menunjukkan 

bahwa pengguna KB suntik suntik 3 bulan yang tidak patuh 

sebanyak 21 orang dan yang patuh hanya 4 orang, sedangkan 

pengguna KB suntik 1 bulan lebih banyak patuh yaitu sebanyak 10 

orang dan yang tidak patuh 4 orang. 

Kontrasepsi hormonal suntik adalah salah suatu metode 

yang efektif tetapi untuk meningkatkan keefektifannya agar dapat 

mencegah kehamilan harus membutuhkan kepatuhan 

penggunaanya secara ketat serta penggunaannya harus 

berkelanjutan dan digunakan secara rutin (Steinkellner, 2010). 

2. Gangguan Mentruasi Pada Pengguna KB Suntik 

Dari hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 23 responden  

(59.0%) mengalami gangguan mentruasi dan beberapa diantaranya 

diberikan terapi hormon. Dari hasil penelitian didapatkan responden 

dengan gangguan mentruasi di pengaruhi oleh efek samping KB 

suntik itu sendiri yaitu pengguna KB suntik 3 bulan sebanyak 24 

orang (61,5%) dan pengguna KB suntik 1 bulan sebanyak 15 orang 

(38.5%)  

Dari hasil penelitian didapatkan bahwa Lama Penggunaan 

KB Suntik 1-3 tahun sebanyak 23 orang (61,5%), 4-6 tahun 

sebanyak 15 orang (38,5%) dan 7-9 tahun sebanyak 1 orang 

(2,6%). Hasil penelitian menunjukkan bahwa responden yang 
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menggunakan KB suntik dengan lama penggunaan 1-3 tahun yang 

mengalami gangguan mentruasi 14 orang dan yang tidak ada 

gangguan 9 orang, lama penggunaan 4-6 tahun yang mengalami 

gangguan 8 orang dan tidak ada gangguan 7 orang dan lama 

penggunaan 7-9 tahun sebanyak 1 orang yang mengalami 

gangguan. hal ini membuktikan bahwa lama penggunaan 

kontrasepsi suntik tidak mempengaruhi gangguan mentruasi yang 

terjadi pada akseptor KB suntik. Sejalan dengan hasil penelitian 

Juni Eka (2009), dengan judul penelitian “Hubungan Lama 

Penggunaan dengan Gangguan Mentruasi Pada Akseptor KB 

Suntik di BPS Pipin Bantul. Menunjukkan bahwa seseorang yang 

menggunakan KB suntik >1 tahun atau <1 tahun tidak ada 

perbedaan pengaruh dari kontrasepsi suntik karena semua rata-

rata mengalami gangguan mentruasi yaitu sebanyak 52 orang 

(98,2%). 

Berdasarkan jenis KB suntik yang digunakan, responden 

yang menggunakan KB 3 Bulan sebanyak 25 orang (64,1%) dan 

Kb 1 bulan  sebanyak 14 orang (35,9%) dan ditemukan bahwa 

pengguna KB suntik 3 bulan lebih banyak mengalami gangguan 

mentruasi sebanyak 16 orang dan yang tidak mengalami gangguan 

sebanyak 9 orang dan pengguna KB suntik 1 bulan yang 

mengalami gangguan mentruasi yaitu 7 orang dan tidak ada 

gangguan 7 orang. Sejalan dengan hasil penelitian Welrin 
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Simatupang, (2012) tentang Hubungan Pemakaian Alat 

Kontrasepsi Suntik dengan Gangguan Menstruasi pada Ibu di Klinik 

Bersalin Damanik Kecamatan Poriaha Kabupaten Tapanuli 

Tengah, didapatkan sebanyak 14 orang respoden (35,9%) 

memakai alat kontrasepsi 3 bulan, mengalami gangguan 

menstruasi dibandingkan dengan responden yang memakai alat 

kontrasepsi 1  bulan yang mengalami gangguan menstruasi yaitu 

sebanyak 12 orang (30,8%). 

3. Hubungan Kepatuhan Penggunaan Kontrasepsi Suntik dengan 

Gangguan Mentruasi Pada Akseptor Keluarga Berencana di 

Puskesmas Banguntapa I Bantul Yogyakarta. 

Berdasarkan hasil penelitian ini analisis dengan uji Chi-

square diperoleh nilai probabilitas sebesar 0,987 (>0,05). Hal ini 

berarti tidak ada hubungan yang signifikan antara kepatuhan 

penggunaan kontrasepsi suntik dengan gangguan mentruasi di 

Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta. Penelitian ini 

menjelaskan bahwa kepatuhan penggunaan KB termasuk dalam 

kategori tidak patuh 22 orang (56,4%)  dan patuh   sebanyak 17 

orang (43,6%). Dan gangguan mentruasi dalam kategori ada 

gangguan 23 orang (59,0%) dan tidak ada gangguan 16 orang 

(41,0%).  

Dari hasil penelitian juga didapatkan 17 orang responden 

(43,6%) yang patuh tetapi 10 di antaranya tetap mengalami 
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gangguan haid dan didapatkan responden yang tidak patuh 22 

orang (56,4%) 9 responden tidak mengalami gangguan haid, 23 

responden mengalami gangguan haid, jadi patuh atau tidak patuh 

melakukan suntikan ulang tetap mengalami gangguan haid karena 

efek samping penggunaan KB suntik. 

Berdasarkan fungsi hormone dalam kontrasepsi hormonal, 

maka progesteron dan estrogen digunakan dalam pembuatan obat 

kontrasepsi (pengendalian kelahiran). Obat kontrasepsi akan 

membuat tingkat progesteron dan estrogen tetap tinggi, sehingga 

tubuh “tertipu” dan mengira terjadi kehamilan sehingga sel telur 

tidak dilepaskan. Tidak dilepaskannya sel telur akan mencegah 

kehamilan yang sebenarnya (Anonim, 2012). Asumsi peneliti jika 

responden tidak patuh tetapi tidak mengalami gangguan mentruasi 

karena disebabkan oleh hormon yang ada didalam tubuh kurang 

sehingga saat diberikan alat kontrasepsi suntik, hormon didalam 

tubuhnya merasa terpenuhi sehingga tidak ada hormon berlebih 

didalam tubuhnya. Karene estrogen dan progesteron, bekerja 

sama untuk mempertahankan siklus menstruasi yang normal dan 

kehamilan. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan pendapat Hartanto (2010) 

yang menyatakan bahwa KB suntik sebagai kontrasepsi hormonal 

dapat merangsang ovarium untuk membuat estrogen dan 

progesteron. Kedua hormon tersebut yang dapat mencegah 
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terjadinya ovulasi sehingga dapat mempengaruhi pola haid yang 

normal menjadi amenorea, perdarahan ireguler, perdarahan 

bercak, perubahan dalam frekuensi, lama dan jumlah darah yang 

hilang.  

Hasil penelitian yang telah dilakukan tidak ada kesenjangan 

antara teori dan kasus. Responden dalam penelitian ini sebagian 

besar mengalami gangguan haid karena efek dari KB suntik. 

Gangguan haid yang terjadi pada akseptor KB suntik disebabkan 

karena endometrium menjadi atropi, selaput lendir servik tipis. 

Walaupun KB suntik memiliki efek dalam gangguan siklus haid, 

tetapi ibu responden merasa tenang karena aman dan efektif untuk 

mencegah kehamilan 

Ketepatan waktu untuk suntik kembali merupakan kepatuhan 

akseptor karena bila tidak tepat dapat mengurangi efektifitas 

kontrasepsi tersebut. Kegagalan dari metode kontrasepsi suntik 

disebabkan karena keterlambatan akseptor untuk melakukan 

penyuntikan ulang (Saifuddin, 2008). 

KESIMPULAN 

Berdasarkan data hasil penelitian Hubungan Kepatuhan Penggunaan 

Kontrasepsi Suntik Dengan Gangguan Mentruasi Pada Akseptor Keluarga 

Berencana Di Puskesmas Banguntapan I Bantul Yogyakarta diperoleh 

nilai probabilitas sebesar 0,862(>0,05). Hal ini berarti tidak adanya 

hubungan yang signifikan Kepatuhan Penggunaan Kontrasepsi Suntik 
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dengan Gangguan Mentruasi di Puskesmas Banguntapan I Bantul 

Yogyakarta. 

SARAN 

1. Bagi Puskesmas Banguntapan I diharapkan agar lebih meningkatkan 

mutu pelayanan dan memberikan seminar atau sosialisai tentang 

kontrasepsi suntik pada klien tentang kekurangan dan kelebihan KB 

suntik, serta efek sampingnya agar klien lebih siap dalam menghadapi 

hal-hal yang timbul akibat pemakaian alat kontrasepsi suntik. 

2. Bagi STIKES Wira Husada Yogyakarta hasil penelitian ini dapat 

dijadikan masukan sosialisasi bagi mahasiswa dan kampus 

menyediakan buku dan jurnal tentang “efek samping penggunaan 

kontrasepsi hormonal dan faktor yang berpengaruh pada gangguan 

mentruasi” bagi mahasiswa karena keterbatasan referensi di 

perpustakaan. 

3. Bagi akseptor KB suntik di Puskesmas Banguntapan I Bantul 

Yogyakarta, diharapkan agar lebih meningkatkan kepatuhan 

penggunaan kontrasepsi suntik untuk meningkatkan efektifitas KB 

suntik, melibatkan suami dalam melakukan kunjungan ulang suntik 

atau mengingatkan jadwal kunjungan dan juga bisa memberi tanda 

pada kelender. 

4. Bagi peneliti selanjutnya diharapkan agar melakukan penelitian 

tentang faktor yang mempengaruhi gangguan mentruasi dan efek-efek 

dari penggunaan KB suntik. 
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