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Pendahuluan: Keluarga Berencana yang lebih akrab disebut KB 

merupakan program berskala nasional untuk menurunkan angka 

kelahiran dan mengendalikan pertumbuhan penduduk di suatu negara. 

Kasus perubahan metode KB secara dini merupakan salah satu 

indikator penurunan kualitas pelayanan KB yang menunjukkan 

kurangnya informasi akseptor tentang masalah kontrasepsi, termasuk 

efek samping kontrasepsi suntik yang menjadi penyebab utama 

terjadinya KB suntik. gangguan pola menstruasi yang merupakan 

penyebab utama penghentian kontrasepsi suntik. 

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan lama 

pemakaian, status gizi, dan aktivitas fisik dengan gangguan siklus 

menstruasi pada akseptor KB suntik 1 bulan. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian analitik dengan 

pendekatan Cross-Sectional dengan jumlah populasi 97 orang dan 

teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah teknik Simple 

Random Sampling yaitu pengambilan sampel secara acak tetapi 

memiliki kriteria yang dipersyaratkan. Jumlah sampel sebanyak 50 

orang. Instrumen pengumpulan data menggunakan kuesioner. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan Lama Penggunaan KB suntik 1 

bulan dengan nilai P 1.000 > 0,005, status Gizi dengan nilai P sebesar 

1.000 > 0,005, dan Aktivitas Fisik dengan nilai P 0,031 > 0,05. 

Kesimpulan: Tidak ada hubungan Lama Penggunaan Kontrasepsi 

suntik 1 bulan dan Status Gizi dengan Gangguan Siklus Menstruasi 

dan ada hubungan yang signifikan antara Aktivitas Fisik  dengan 

Gangguan Siklus Menstruasi untuk akseptor KB 1 bulan di PMB P. 

 

                                                                   Kata kunci: akseptor kb, efek samping, lama penggunaan  
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Pendahuluan 

Kasus pergantian dini metode KB merupakan salah satu indikator adanya penurunan 

kualitas pelayanan KB, yang menunjukkan kurangnya informasi para akseptor mengenai 

permasalahan kontrasepsi, termasuk efek samping KB suntik yang utama menimbulkan 

gangguan pola haid yang merupakan sebab utama dari penghentian kontrasepsi suntik. 

Berbagai faktor mempengaruhi siklus menstruasi selain kontrasepsi hormonal adalah umur, 

status gizi, aktivitas fisik, dan stress.1 

Menurut World Health Organization (WHO) tahun 2017 penggunaan kontrasepsi telah 

meningkat di banyak bagian dunia, terutama di Asia dan Amerika Latin dan terendah di Sub 

Sahara Afrika. Secara global, pengguna kontrasepsi modern telah meningkat tidak signifikan 

dari 54% pada tahun 1990 menjadi 57,4% pada tahun 2016. Di Afrika dari 23,6% menjadi 

27,6%, di Asia telah meningkat dari 60,9% menjadi 61,6%, sedangkan Amerika latin dan 

Karibia naik sedikit dari 66,7% menjadi 67,0%.2 

Berdasarkan data profil Kesehatan Indonesia, 2018 menunjukkan peserta KB aktif di 

Indonesia dengan jumlah pasangan usia subur (PUS) sebanyak 38.690.214 meliputi peserta KB 

aktif sebanyak 24.196.151 (62,5%) yang terdiri dari alat kontrasepsi kondom sebanyak 6,47%, 

suntik sebanyak(52,40%, pil sebanyak 19,3%, IUD sebanyak 7,6%, implant sebanyak 7,68 %, 

MOW sebanyak 3,45%, dan MOP sebanyak 0,47%.3 

Menurut data penggunaan alat kontrasepsi di kabupaten Bogor, tahun 2019 jumlah PUS 

yang menggunakan alat kontraspsi sebanyak 1.087,613 yang meliputi KB tertinggi adalah 

suntik sebanyak 74.400, urutan kedua adalah KB pil sebanyak 45.442, urutan ketiga implant 

sebanyak 6,501, urutan keempat IUD sebanyak 2,48, urutan kelima kondom sebanyak 1,120, 

urutan ke enam MOW sebnayak 856, urutan ketujuh MOP sebanyak 856.4 

Survey awal yang dilakukan peneliti dari 55 orang akseptor KB suntik 1 bulan 

(cyclogesto/cyclofem), 25 orang mengalami gangguan siklus menstruasi berupa spooting, telat 

haid atau amenore dengan lama pemakaian lebih dari 2 tahun. Didukung juga 15 orang akseptor 

kb suntik yang bekerja sebagai karyawan pabrik/buruh ataupun karyawan perkantoran yang 

mengalami hal yang sama. Maka peneliti termotivasi untuk melakukan penelitian tentang 

Hubungan lama penggunaan, status gizi dan aktifitas fisik terhadap gangguan siklus menstruasi 

pada akseptor KB suntik. 

 

Metode 

Penelitian ini adalah penelitian analitik dengan pendekatan Cross-Sectional dengan 

jumlah populasi 97 orang dan teknik pengambilan sampel yaitu menggunakan teknik Simple 

Random Sampling yaitu pengambilan sample dengan cara acak namun memiliki kriteria yang 

dibutuhkan. Didapatkan sampel berjumlah 50 orang. 

 

Hasil 

Analisis Univariat 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Variable Gangguan Siklus Menstruasi, Lama Penggunaan 

Kontrasepsi dan Aktivitas Fisik 
 

Variable Jumlah Persentase 

Gangguan siklus menstruasi   

Mengalami gangguan 38 76% 

Tidak mengalami gangguan 12 24% 

Lama penggunaan   

Kurang dari 1 tahun 10 20% 

Lebih dari 1 tahun 40 80% 

Status Gizi   

Gizi baik 42 84% 
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Gizi kurang 8 16% 

Aktivitas Fisik   

Aktifitas Berat 9 18% 

Aktifitas Ringan 41 82% 

 

Berdasarkan tabel 1 distribusi frekuensi gangguan siklus menstruasi didapatkan bahwa 

dari 50 responden mayoritas mengalami gangguan menstruasi yaitu 38 responden (76%), 

sedangkan yang tidak mengalami gangguan menstruasi sebanyak 12 responden (24%). 

Distribusi frekuensi lama penggunaan didapatkan bahwa dari 50 responden yang lama 

penggunaan kurang dari 1 tahun sebesar 10 responden (20%) dan yang lama pemakaianya lebih 

dari tahun sebesar 40 responden (80%). Distribusi frekuensi status gizi didapatkan bahwa dari 

50 orang responden yang berstatus gizi baik berjumlah 42 responden (84%) dan yang berstatus 

gizi kurang berjumlah 8 responden (16% ). Distribusi frekuensi aktifitas fisik didapatkan dari 

bahwa 50 orang responden yang melakukan aktifitas berat yaitu sebanyak 9 .responden (18%) 

dan yang melakukan aktifitas ringan yaitu sebanyak 41 responden (82%). 

 

Tabel 2. Distribusi frekuensi lama penggunaan dengan gangguan siklus Menstruasi 

Variabel 

Gangguan Siklus Menstruasi 
Total 

P-Value 
Odd 

Ratio 
Mengalami Tidak Mengalami 

N % N % N % 

Lama 

Penggunaan 
        

Kurang dari 

1 tahun 
8 25% 2 24% 10 20% 1,000 1,333 

Lebih dari 1 

tahun 
30 75% 10 76% 40 80%   

Status Gizi         

Baik 32 76,2% 10 75% 42 76% 
1,000 0,938 

Kurang 6 23,6% 2 25% 8 24% 

Aktifitas 

Fisik 
        

Ringan 33 83% 7 83% 40 76% 
0,031 4,714 

Berat 5 17% 5 17% 10 24% 

 

Berdasarkan tabel 2 hubungan lama penggunaan KB suntik 1 bulan dengan gangguan 

siklus menstruai didapatkan bahwa dari 10 responden yang lama penggunaan kurang dari 1 

tahun mayoritas mengalami gangguan siklus menstruasi yaitu 8 responden (76%) sedangkan 

dari 40 responden yang lama penggunaan KB suntik lebih dari 1 tahun mayoritas mengalami 

gangguan menstruasi yaitu 30 responden (75%). 

Hubungan status gizi dengan gangguan siklus menstruasi didapatkan bahwa dari 8 

responden dengan statsu gizi kurang, 6 responden (23,6%) mengalami gangguan siklus 

menstruasi dan yag tidak mengalami gangguan siklus menstruasi 2 responden (25%) 

sedangkan dari 42 responden dengan gizi baik 32 orang responden (76,2%) mengalami 

gangguan siklus menstruasi dan 10 responden (75%) tidak mengalami gangguan siklus 

menstruasi. 

Hubungan aktifitas fisik dengan gangguan siklus menstruasi didapatkan bahwa dari 40 

responden (83%) dengan aktifitas fisik ringan 33 responden (83%) mengalami gangguan siklus 

menstruasi dan 7 responden tidak mengalami gangguan siklus menstruasi. Sedangkan 10 

responden dengan aktifitas berat yang mengalami gangguan siklus menstruasi 5 responden 

orang dan yang tidak mengalami gangguan siklus menstruasi 5 responden. 
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Pembahasan 

Hubungan Lama Penggunaan Kontrasepsi Suntik 1 Bulan Dengan Gangguan Siklus 

Menstruasi. 

Lama penggunaan kontrasepsi adalah panjangnya waktu atau rentang waktu. Sedangkan 

arti kata penggunaan adalah perbuatan atau Tindakan menggunakan sesuatu. Dalam hal ini yaitu 

lama penggunaan kontrasepsi suntik.5 Rentang waktu penggunaan yang dilakukan oleh tiap 

akseptor berbeda beda. Dilihat dari bagaimana kecocokan akseptor itu sendiri terhadap 

penggunaan kb suntik.6 

Hasil uji statistik diperoleh nilai p-value sebesar 1,000 > (0,05), secara statistik tidak 

ada hubungan yang signifikan antara lama penggunaan kontrasepsi 1 bulan dengan gangguan 

siklus menstruasi. Nilai Odd Ratio = 1,333 yang berarti responden yang lama pemakaiannya 

kurang dari 1 tahun tidak berpeluang 1 kali mengalami ganggua siklus menstruasi, 

dibandingkan dengan responden yang lama pemakaiannya lebih dari 1 tahun. 

Hasil penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian yang sebelumnya yang dilakukan 

oleh Lena Juliana Harahap tahun 2020 dengan judul “Hubungan lama pemakaian,status gizi , 

dan aktifitas fisik dengan gangguan menstruasi pada akseptor KB dilaksanakan di klinik bidan 

Tapianni Kota Padangsidimpuan hasil penelitian tersebut menyatakan bahwa dari 33 

responden dengan lama pemakaian kurang dari 1 tahun yang mengalami efek samping KB 

Suntik 1 Bulan berupa gangguan haid yaitu 7 orang (21,2%), yang mengalami sakit kepala 26 

orang (78,8%). Dari 59 responden lama pemakaian lebih dari 1 tahun yang mengalami efek 

samping KB Suntik 1 Bulan berupa gangguan haid 51 orang (86,4%), yang mengalami sakit 

kepala 8 orang (13,6%).7 

 

Hubungan Status Gizi Dengan Gangguan Siklus Menstruasi 

Masalah gizi pada dasarnya merupakan gambaran pemenuhan zat gizi yang belum 

mencukupi kebutuhan tubuh. Seseorang akan mempunyai status gizi baik, apabila asupan gizi 

sesuai dengan kebutuhan tubuhnya.8 Asupan gizi yang kurang dalam makanan, dapat 

menyebabkan kekurangan gizi, sebaliknya orang yang asupan gizinya berlebih akan menderita 

gizi lebih. Jadi status gizi adalah kondisi individu sebagai akibat dari asupan gizi sehari-hari.9 

Status gizi seseorang tergantung dari asupan gizi dan kebutuhannya jika antara asupan 

gizi dengan kebutuhan tubuhnya seimbang, maka akan menghasilkan status gizi baik. 

Kebutuhan asupan gizi setiap individu berbeda antar individu, hal ini tergantung pada usia, 

jenis kelamin, aktivitas, berat badan, dan tinggi badan.10 

Hasil uji statistik diproleh nilai p-value sebesar 1,000 > (0,05) yang artinya tidak ada 

hubungan antara status gizi dengan gangguan siklus menstruasi. Nilai Odd Ratio = 0,938 yang 

berarti responden dengan status gizi kurang tidak berpeluang 1 kali mengalami gangguan siklus 

menstrusi dbandingkan dengan status gizi baik/lebih. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Pati 

(2022) yang berjudul Hubungan Indeks Massa Tubuh dengan Siklus Menstruasi Hasil 

Penelitian diperoleh responden dengan IMT tidak normal lebih banyak terjadi pada responden 

dengan siklus menstruasi tidak normal 15 (65,2%). Sedangkan pada responden dengan IMT 

normal lebih banyak memiliki siklus menstruasi normal 23 (85,2%).11 

 

Hubungan Aktifitas Fisik Dengan Gangguan Siklus Menstruasi 

Aktifitas Fisik merupakan gerakan tubuh yang diakibatkan kerja otot rangka dan 

meningkatkan pengeluaran tenaga serta energi.12 Mencakup aktifitas yang dilakukan di 

sekolah, tempat kerja, aktifitas dalam keluarga/rumah tangga, aktifitas dalam perjalanan dan 

aktifitas lain yang dilakukan untuk mengisi waktu senggang sehari hari.13 

Aktivitas fisik dilakukan dengan beban berat atau secara berlebihan setiap harinya dapat 
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memberikan dampak yang buruk bagi kesehatan wanita. Beban berat yang dilakukan akan 

menimbulkan kelelahan fisik dan mental. Keadaan fisik yang lelah dan emosi yang tidak 

menentu dapat berpengaruh terhadap siklus menstruasi yaitu terlambatnya menstruasi.14 

Aktivitas fisik yang berat merangsang inhibisi Gonadotropin Releasig Hormon (GnRH) dan 

aktivitas gonadotropin sehingga menurunkan level dari serum estrogen. Sehingga dalam hal ini 

aktivitas berat menyebabkan adanya gangguan menstruasi.15 

Hasil uji statistik diproleh nilai p-value sebesar 0,031 < (0,05) dapat disimpulkan H0 

ditolak, yang artinya ada hubungan antara aktifitas fisik dengan gangguan siklus menstruasi. 

Nilai Odd Ratio = 4,714 yang berarti responden dengan aktifitas fisik ringan berpeluang 5 kali 

mengalami gangguan siklus menstruasi. 

Penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Anindita 

Mahitala tahun 2015 Yang berjudul Hubungan aktifitas fisik dengan gangguan siklus 

menstruasi wania pasangan usia subur di Desa Temangguang Kecamatan Kaliangkrik Kab. 

Magelang, hasil penelitian diperoleh menunjukkan bahwa persentase kejadian gangguan 

menstruasi lebih besar pada aktivitas berat (75,8 %), sedangkan persentase tidak terjadi 

gangguan menstruasi lebih besar pada aktivitas ringan dan sedang (66,7 %).15 

 

Kesimpulan 

Gambaran distribusi frekuensi hubungan lama pemakaian, status gizi, aktifitas fisik 

terhadap gangguan siklus menstruasi didapatkan bahwa mayoritas mengalami gangguan siklus 

menstruasi yaitu 30 responden dengan lama pemakaian KB suntik 1 bulan lebih dari 1 tahun, 

32 responden dengan status gizi baik dan 33 responden dengan aktifitas fisik ringan. Tidak ada 

hubungan lama pemakaian KB suntik 1 bulan dengan ganggua siklus menstruasi dengan nilai 

p-value 1,000 > 0,005, tidak ada hubungan antara status gizi dengan gangguan siklus 

menstruasi dengan nilai p-value 1,000 > 0,005, dan ada hubungan signifikan antara aktifitas 

fisik dengan gangguan siklus menstruasi pada akseptor KB 1 bulan di PMB P dengan nilai P- 

value 0.031 > 0,05. 
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