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ABSTRACT

Background & Objective: As much as 3.7% of the people of East Kalimantan are still experiencing difficulties
in determining the choice of contraception. That is because of ignorance about the various strengths and
weaknesses or side effects of each contraceptive method. The purpose of this study was to obtain / produce a
binary logistic regression prediction model to find out the factors that influence the knowledge of fertile age
couples about family planning in East Kalimantan. Method: The research method uses non-reactive research
methods and the research design uses cross sectional design, this study uses secondary data, namely IDHS 2017
data. Results: show that the wife's age, residential area, wife's education, husband's education, wealth index,
information sources, and media television has a significant effect on family planning knowledge in East
Kalimantan. The binary logistic regression model obtained was g (x) = 3.396 + 0.041 (wife's age) + 0.669
(residential area) + 1.053 (wife's education) + 0.621 (husband's education) + 0.216 (wealth index) + 1.076 (source
of information) - 0.448 (television media). This model is in accordance with the predictor variables entered into
the model can explain the diversity of 24.9% and has a classification accuracy of 72.2%. Conclusion: It can be
concluded that access to information sources has a greater risk of family planning knowledge in East Kalimantan.
The suggestion of this research is the need for a source of information about contraception so that it can help
increase awareness and knowledge of EFA both living in urban and rural areas.

Keywords: Knowledge, Family Planning (KB), Binary Logistic Regression

ABSTRAK

Latar Belakang & Tujuan: Sebanyak 3,7% masyarakat Kalimantan Timur masih mengalami kesulitan di dalam
menentukan pilihan kontrasepsi. Hal itu dikarenakan akibat ketidaktahuan tentang berbagai kelebihan dan
kelemahan atau efek samping masing-masing metode kontrasepsi. Tujuan penelitian adalah untuk
memperoleh/menghasilkan model prediksi regresi logistik biner untuk mengetahui faktor yang mempengaruhi
pengetahuan pasangan usia subur mengenai KB (Keluarga Berencana) di Kalimantan Timur. Metode: Metode
penelitian menggunakan metode non reactive research dan desain penelitian menggunakan desain cross-sectional.
Hasil: Hasil penelitian variabel umur istri, wilayah tempat tinggal, pendidikan istri, pendidikan suami, indeks
kekayaan, sumber informasi, dan media televisi berpengaruh signifikan dengan pengetahuan KB di Kalimantan
Timur. Model regresi logistik biner diperoleh adalah g(x) = -3,369 + 0,041 (umur istri) + 0,669 (wilayah tempat
tinggal) + 1,053 (pendidikan istri) + 0,621 (pendidikan suami) + 0,216 (indeks kekayaan) + 1,076 (sumber
informasi) — 0,448 (media televisi). Model ini telah sesuai dengan variabel prediktor masuk ke dalam model dapat
menjelaskan keragaman 24,9 % serta memiliki ketepatan klasifikasi sebesar 72,2%. Kesimpulan: Akses terhadap
sumber informasi beresiko lebih besar terhadap pengetahuan KB di Kalimantan Timur

Kata Kunci: Pengetahuan, Keluarga Berencana, Regresi Logistik Biner

1. PENDAHULUAN

nalisis regresi logistik bermanfaat pada penelitian yang mempunyai kemungkinan “sukses” atau
‘gagal” seperti pada penelitian di bidang biologi, kesehatan dan penerapan keilmuan dibidang lain.
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Demikian halnya pada bidang Kesehatan masyarakat yaitu permasalahan keluarga berencana yang bisa
kita analisis menggunuakan regresi logistik. Penggunaan regresi logistik terhadap KB adalah untuk
mengetahui faktor-faktor yang memengaruhi permasalahan keluarga berencana (Asyiah, 2008).
Program Keluarga Berencana (KB) salah satu upaya pemerintah untuk mengatasi masalah peningkatan
jumlah penduduk di Indonesia. Peningkatan jumlah penduduk menjadi salah satu permasalahan global
yang muncul di seluruh dunia. Jumlah penduduk yang besar tanpa disertai dengan kualitas yang
memadai, justru menjadi beban pembangunan dan menyulitkan pemerintah dalam meningkatkan
pertumbuhan ekonomi dan pembanguan nasional (Nikmawati, 2017).

Hasil Sensus Penduduk 2010 menempatkan posisi Indonesia di urutan keempat dalam jumlah
penduduk setelah China, India, dan USA. Kecenderungan jumlah penduduk di Indonesia semakin
meningkat tiap tahunnya. Hal ini diperkuat data Badan Pusat Statistik (BPS) bahwa jumlah penduduk
Indonesia pada tahun 2010 sejumlah 194.754.808 jiwa, tahun 2011 adalah 206.264.595 jiwa dan tahun
2012 mencapai 237.641.326 jiwa (Badan Pusat Statistik, 2014). Berdasarkan proyeksi penduduk
20152045 hasil survei penduduk antar sensus (SUPAS) 2015, pada tahun 2020 jumlah penduduk
Indonesia mencapai 269.600.000 juta jiwa (Badan Pusat Statistik, 2019). Berbagai program terkait KB
sebagai cara untuk mengendalikan peningkatan pertumbuhan penduduk telah dilakukan, namun data
memperlihatkan bahwa prevalensi penggunaan metode/alat KB tidak meningkat pesat. Indikator tingkat
kesertaan rate yaitu Contraceptive Prevalence Rate (CPR) menunjukkan capaian sebesar (63,60%)
dengan (57,2%) diantaranya adalah KB modern, dengan penurunan 0,7 persen dari (57,9%) pada tahun
2012. Penggunaan metode kontrasepsi jangka pendek lebih tinggi (29%) dari kontrasepsi jangka
panjang (13%). Demikian halnya prevalensi penggunaan metode kontrasepsi (CPR) semua cara pada
pasangan usia subur di Kalimantan Timur pada tahun 2017 adalah (66,50%) dari 25.197 ribu pasangan
usia subur di Kalimantan Timur (BKKBN, 2017). Meskipun lebih tinggi dari capaian nasional, namum
proporsi tersebut masih belum mencapai target nasional (70%). Sebanyak (3,7%) masyarakat
Kalimantan Timur masih mengalami kesulitan di dalam menentukan pilihan kontrasepsi. Hal itu
dikarenakan akibat ketidaktahuan tentang berbagai kelebihan dan kelemahan atau efek samping
masingmasing metode kontrasepsi (BKKBN, 2017).

Sejalan dengan berubahnya paradigma dalam pengelolaan kependudukan dari pengendalian
populasi dan penurunan fertilitas menjadi pendekatan yang berfokus pada kesehatan reproduksi serta
hak reproduksi, maka ada kebebasan untuk memilih metode kontrasepsi (Manuaba, 1999). Penggunaan
berbagai metode kontrasepsi tersebut sebenarnya tidak bermasalah. Permasalahan terletak pada aspek
pemilihan metode kontrasepsi tersebut. Setiap calon akseptor pada prinsipnya harus memiliki
pengetahuan yang baik mengenai kelebihan dan kelemahan, efektivitas dan efesiensi dari masing-
masing metode kontrasepsi. Jika akseptor belum memiliki pengetahuan yang baik tidak menutup
kemungkinan menimbulkan efek samping yang terjadi sehingga menurunkan minatnya untuk ikut
program KB atau dengan timbulnya efek samping maka dapat menyebabkan akseptor berganti alat
kontrasepsi atau bahkan menghentikan penggunaan alat kontrasepsi (Hartando and Jones, 2005).

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Rahma (2011) dapat di lihat bahwa masih banyak faktor-
faktor yang menjadi permasalahan di program KB, tingkat pengetahuan pada wanita usia 20-39 tahun
di Puskesmas Tlogosari Kulon di Diponegoro mendapati bawhwa (13,3%) responden memiliki
pengetahuan yang baik dan sisanya memiliki pengetahuan kurang (86,7%) tentang KB. Pengetahuan
tentang alat/cara KB merupakan hal yang penting dimiliki sebagai bahan pertimbangan sebelum
menggunakannya. Pengetahuan tentang alat/cara KB sudah umum di Indonesia. Menurut data SDKI
2017 hampir seluruh wanita, wanita kawin, dan pria kawin pernah mendengar minimal satu alat/cara
KB modern. Semua alat atau cara KB modern telah diketahui hanya oleh wanita (semua wanita dan
wanita kawin) 4 persen dan 5 persen pria kawin. Faktor yang menyebabkan wanita dan pria yang kurang
mengetahui tentang alat atau cara KB yaitu masih rendahnya pengetahuan tentang KB di masyarakat
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(BKKBN, 2017). Tujuan penelitian untuk memperoleh/menghasilkan model prediksi regresi logistik
biner untuk mengetahui faktor yang mempengaruhi pengetahuan pasangan usia subur mengenai KB
(Keluarga Berencana) di Kalimantan Timur.

2. METODE PENELITIAN

2.1 Lokasi Penelitian
Lokasi penelitian ini dilakukan di Provinsi Kalimantan Timur.

2.2 Populasi dan Sampel

Populasi pada penelitian ini adalah 1221, dengan proses cleaning data didapatkan sampel 486
dan studi ini menggunakan data sekunder yaitu data SDKI 2017.

2.3 Desain Penelitian
Desain penelitian menggunakan desain cross-sectional.

2.4 Analisis Data

Analisis univariat bertujuan untuk mendeskripsikan karakteristik responden wilayah tempat
tinggal, pendidikan ibu,status pekerjaan, umur ibu, pendidikan suami,pekerjaan suami, Umur suami,
dan frekuensi penggunaan media massa dan analisis bivariat untuk mengetahui variabel apa saja yang
berhubungan dengan pengetahuan KB. Uji Chi-Square untuk variabel independent kategorik dan uji
Kendall-tau untuk variabel independen kontinyu (numerik) dengan a = 0,05 dan derajat kepercayaan
(95%).

3. HASIL PENELITIAN

3.1 Karakteristik Responden

Pada penelitian ini jumlah sampel yang digunakan sebanyak 486 Pasangan Usia Subur (PUS)
yang sudah menikah untuk mendapatkan hasil estimasi yang lebih sesuai, observasi yang mengandung
missing value dan jawaban “tidak tahu” tidak disertakan dalam analisis. Berikut tabel distribusi
berdasarkan karakteristik responden yang terdiri dari umur istri, umur suami, pendidikan istri,
pendidikan suami, wilayah tempat tinggal, pekerjaan istri, pekerjaan suami, indeks kekayaan, sumber
informasi, media televisi, media radio, dan media surat kabar.

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden
Berdasarkan Sosio-Demografi dan Sumber Informasi KB

Variabel (n = 486) (%)
Umur suami 35,63+ 7,74
Umur Istri 40,18 + 9,00
Wilayah Tempat tinggal
Perkotaan 447 92
Perdesaan 39 8
Pendidikan Istri
Pendidikan Rendah 124 25,5
Pendidikan Tinggi 362 74,5
Pendidikan Suami
Pendidikan Rendah 104 21,4
Pendidikan Tinggi 382 78,6
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Variabel (n = 456) (%)

Status Pekerjaan Istri

Tidak Bekerja 214 44

Bekerja 272 56
Status Pekerjaan Suami

Tidak Bekerja 12 2,5

Bekerja 474 97,5
Indeks Kekayaan

Termiskin 17 3,5

Miskin 74 15,2

Menengah 129 26,5

Kaya 141 29

Terkaya 125 25,7
Sumber Informasi

Tidak akses / Tidak diperoleh 226 46,5

akses / diperoleh 260 53,5
Media Televisi

Tidak Menonton 183 30

Menonton 303 70
Media Radio

Tidak Mendengarkan 443 91,2

Mendengarkan 43 8,8
Media Surat Kabar

Tidak Membaca 400 82,3

Membaca 86 17,7

Tabel di atas menunjukkan bahwa rata — rata umur istri adalah 35,63 tahun dengan varians data 7,74.
Umur yang paling muda 17 tahun dan umur yang paling tua 49 tahun. Selanjutnya rata — rata umur
suami adalah 40,18 tahun dengan simpangan baku 9,007. Umur yang paling muda 20 tahun dan umur
yang paling tua 66 tahun, mayoritas responden (92%) bertempat tinggal di wilayah perkotaan, serta
lebih dari setengah PUS berpendidikan tinggi dengan masing — masing persentase (74,5%) dan (78,5%).
Sebagian suami memiliki pekerjaan 56 persen dan lebih dari sebagian istri bekerja 97,5 persen.Bila
ditinjau berdasarkan indeks kekayaan, responden terbanyak berada di kategori kaya selanjutnya
menengah, terkaya, miskin, dan termiskin. Rata — rata responden lebih banyak mengakses sumber
informasi KB 53,5 persen. Mayoritas responden lebih memilih mengakses dari televisi 70 persen untuk
sumber informasi KB dibandingkan mengakses radio 8,8 persen dan surat kabar 17,7 persen.

3.2 Pengetahuan KB

Pengetahuan tentang KB ini terkait dengan alat / cara ber KB seperti teknik pantang berkala,
MAL (Methode Amenore Laktasi), kondom, diagfragma, IUD (Intra Uterina Device), suntik KB,
implant, vasektomi, tubektomi, dan pil kombinasi dalam SDKI 2017. Tabel berikut ini merupakan
macam - macam alat atau cara KB.

Tabel 2. Distribusi Alat / Cara KB

Aspek Pengetahuan Tahu Tidak Tahu

(n =486) (%) (n=486) (%)
Teknik Pantang Berkala 340 70 146 30
MAL ( Methode Amenore Laktasi ) 156 32,1 330 67,9
Kondom 466 95,6 20 4,1
Diagfragma 78 16 408 84
IUD ( Intra Uterina Device ) 449 92,4 37 7,6
Suntik KB 362 74,5 124 25,5
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Aspek Pengetahuan Tahu Tidak Tahu
(n =486) (%) (n=486) (%)
Implant 450 92,6 36 7.4
Vasektomi 207 42,6 279 57,4
Tubektomi 392 80,7 94 19,3
Pil 485 99,8 1 0,2

Tabel di atas menunjukkan mayoritas bahwa responden lebih banyak mengetahui alat atau cara ber KB
dengan menggunakan kontrasepsi pil sebesar 99,8 persen. Pengetahuan responden mengenai alat atau
cara KB dikategorikan menjadi pengetahuan kurang dan pengetahuan baik dengan klasifikasi nilai jika
responden menjawab < 8 responden dikategorikan pengetahuan kurang sedangkan responden
menjawab > 8 dikategorikan pengetahuan baik, sebagaimana hasil dalam tabel berikut ini.

Tabel 3. Distribusi Pengetahuan Tentang KB

Variabel Frekuensi (n=486) Persentase (%)
Kurang 161 33,1
Baik 325 66,9

Pada tabel di atas, memperlihatkan bahwa lebih dari separuh responden mempunyai pengetahuan KB
yang baik 66,9 persen.

4. PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil penelitian lebih dari sebagian responden memiliki pengetahuan yang baik . Hal
ini selaras dengan penelitian Megawati (2015) di Amurang Barat bahwa lebih dari sebagian responden
memiliki pengetahuan baik. Hal ini menurut Kolibu (2015) disebabkan karena masyarakat masih
kurang mendapatkan promosi tentang KB atau masih minim pengenalan secara umum tentang alat
kontrasepsi. Menurut Korra (2002) kurangnya pengetahuan tentang cara / metode KB sering dikatakan
sebagai variabel kunci dalam menentukan penggunaan kontrasepsi dan pengetahuan tentang KB juga
dianggap sebagai salah satu faktor yang penting terkait dengan penggunaan metode ini secara efektif.
Pada penelitian ini variabel umur yang berpengaruh adalah umur istri. Hal ini menunjukkan bahwa
umur seseorang dapat mempengaruhi pengetahuan, semakin lanjut umur seseorang maka kemungkinan
semakin meningkat pengetahuan dan pengalaman yang dimilikinya, usia akan mempengaruhi terhadap
daya tangkap dan pola piker seseorang, semakin bertambah usia akan semakin berkembang pula daya
tangkap dan pola pikirnya sehingga pengetahuan yang diperolehnya semakin membaik (Notoatmodijo,
2007).

Menurut Nur Salam (2003) bahwa kematangan individu dapat dilihat langsung secara objektif
dengan periode umur, sehingga, berbagau proses pengetahuan, keterampilan, terkait sejalan dengan
betambahnya umur individu. Berdasarkan penelitian ini menunjukkan ada hubungan yang bermakna
antara daerah tempat tinggal seseorang dengan pengetahuan KB. Ini sejalan dengan penelitian
Widyastuti & Prabawa (2013) bahwa ada hubungan bermakna antara daerah tempat tinggal seseorang
dengan pengetahuan. Hal ini menujukkan bahwa masyarakat yang tinggal di daerah perkotaan memiliki
pengetahuan yang lebih baik dibanding yang tinggal di pedesaan. Orang yang tinggal di daerah
perkotaan cenderung lebih mudah mengakses pelayanan kesehatan dibanding orang yang tinggal di
pedesaan (Widyastuti and Prabawa, 2013). Berdasarkan hasil penelitian ini ditemukan bahwa ada
hubungan antara pendidikan istri dan pendidikan suami dengan pengetahuan KB di Kalimantan Timur.
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Hal ini sejalan dengan penelitian Megawati (2015) bahwa ada hubungan antara tingkat
pendidikan dengan pengetahuan. Hal ini menunjukkan bahwa salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi pengetahuan seseorang adalah jenjang pendidikan yang dimiliki oleh individu. Dimana
ada asumsi yang menyebutkan semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka semakin tinggi pula
tingkat pengetahuannya (Mubarak, 2007). Hasil penelitian didapatkan bahwa ada hubungan antara
indeks kekayaan dengan pengetahuan tentang KB. Penelitian ini sejalan dengan Lontaan (2014) ada
hubungan antara sosial ekonomi dengan pemilihan jenis kontrasespi. Hal ini di buktikan bahwa dalam
teori tingkat pendapatan seseorang juga akan menentukan tersediaanya suatu fasilitas yang diperlukan
untuk kegiatan tertentu, sehingga tingkat pendapatan ini akan mempengaruhi pengetahuan seseorang
(Ar-Rasily and Dewi, 2016). Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan bahwa ada hubungan
antara sumber informasi dengan pengetahuan KB, hal ini sejalan dengan penelitian Yeni (2015) bahwa
ada hubungan sumber informasi dengan pengetahuan.

Hal ini membuktikan bahwa kemudahan memperoleh informasi dapat membantu mempercepat
seseorang untuk memperoleh pengetahuan yang baru (Irfandi, 2009). Berdasarkan hasil penelitian yang
telah dilakukan bahwa ada hubungan antara media televisi dengan pengetahuan KB, hal ini sejalan
dengan penelitian Sri Agustini (2012) bahwa ada hubungan media elektronik dengan tingkat
pengetahuan. Hal ini sesuai dengan pernyataan bahwa informasi yang diperoleh dari berbagai sumber
salah satunya televisi akan mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang, bila seseorang mempunyai
banyak infomrasi maka ia cenderung mempunyai pengetahuan yang luas (Notoadmodjo, 2010).

5. KESIMPULAN DAN SARAN

51 Kesimpulan

Umur istri, pendidikan istri, pendidikan suami, wilayah tempat tinggal, indeks kekayaan, sumber
informasi, dan media televisi berpengaruh signifikan dengan pengetahuan KB di Kalimantan Timur.
Akses terhadap sumber informasi beresiko lebih besar terhadap pengetahuan keluarga berencana di
Kalimantan Timur.

5.2 Saran

Adapun saran yang diberikan yaitu perlunya sumber informasi tentang kontrasepsi sehingga
dapat membantu meningkatkan kesadaran dan pengetahuan PUS baik yang tinggal di perkotaan maupun
pedesaan.
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