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GAMBARAN DISFUNGSI SEKSUAL PADA AKSEPTOR SUNTIK DEPO 

MEDROXY PROGESTERON ASETAT DI PRAKTEK MANDIRI BIDAN 

HAJAH SUNATIS SANIAH, A.Md. Keb 

 

 

ABSTRAK 

 

 
Penggunaan kontrasepsi hormonal, khususnya suntik Depo Medroxy Progesteron 

Asetat (DMPA), yang tinggi di Indonesia. Meskipun efektif mencegah kehamilan, DMPA 

dikaitkan dengan berbagai efek samping, salah satunya disfungsi seksual. Disfungsi 

seksual meliputi gangguan hasrat, gairah, orgasme, dan nyeri saat berhubungan seksual. 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran disfungsi seksual pada akseptor 

suntik Depo Medroxy Progesteron Asetat (DMPA) di Praktek Mandiri Bidan Hajah 

Sunatis Saniah, A.Md.Keb Tahun 2025. Metode penelitian menggunakan pendekatan 

deskriptif kuantitatif dengan teknik purposive sampling. Sampel terdiri dari 80 responden 

yang memenuhi kriteria inklusi. Oengumpulan data dilakukan melalui kuesioner dan 

wawancara, kemudia dianalisis secara univariat menggunakan distribusi frekuensi. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar akseptor DMPA mengalami gangguan 

seksual, terutama nyeri saat berhubungan seksual (87.5%), diikuti oleh penurunan hasrat. 

gairah, dan kesulitan orgasme. Simpulan, penggunaan kontrasepsi suntik DMPA 

berpotensi menyebabkan disfungsi seksual, terutama nyeri selama aktivitas seksual. 

Berdasarkan temuan ini, disarankan agar tenaga kesehatan memberikan konseling 

menyeluruh mengenai efek samping DMPA, akseptor berkomunikasi dengan pasangan, 

serta penelitian selanjutnya membandingkan efek berbagai jenis kontrasepsi terhadap 

fungsi seksual. 

 

 

Kata Kunci : Disfungsi Seksual, Depo Medroxy Progesteron Asetat , Akseptor 
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AN OVERVIEW OF SEXUAL DYSFUNCTION AMONG ACCEPTORS OF 

DEPO MEDROXYPROGESTERONE ACETATE INJECTIONS AT THE 

INDEPENDENT MIDWIFERY PRACTICE OF 

HAJAH SUNATIS SANIAH, A.Md. Keb 

ABSTRACT 

 
The use of hormonal contraception, particularly Depo Medroxyprogesterone 

Acetate (DMPA) injections, is high in Indonesia. Although effective in preventing 

pregnancy, DMPA is associated with various side effects, one of which is sexual 

dysfunction. Sexual dysfunction includes disorders of desire, arousal, orgasm, and pain 

during sexual intercourse. This study aims to describe the sexual dysfunction experienced 

by acceptors of Depo Medroxyprogesterone Acetate (DMPA) injections at the 

Independent Midwifery Practice of Hajah Sunatis Saniah, A.Md. Keb in 2025. This 

research employed a quantitative descriptive approach with purposive sampling 

techniques. The sample consisted of 80 respondents who met the inclusion criteria. Data 

were collected through questionnaires and interviews, then analyzed univariately using 

frequency distribution. The results showed that most DMPA acceptors experienced sexual 

dysfunction, particularly pain during intercourse (87.5%), followed by decreased desire, 

arousal, and difficulty reaching orgasm. In conclusion, the use of DMPA injectable 

contraception has the potential to cause sexual dysfunction, especially pain during sexual 

activity. Based on these findings, it is recommended that health workers provide thorough 

counseling about the side effects of DMPA, acceptors communicate with partners, and 

further research compare the effects of various types of contraceptives on sexual function. 

 

 

Keywords: Sexual Dysfunction, Depo Medroxyprogesterone Acetate, Acceptors 
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RINGKASAN PENELITIAN 

 

GAMBARAN DISFUNGSI SEKSUAL PADA AKSEPTOR SUNTIK DEPO 

MEDROXY PROGESTERON ASETAT DI PRAKTEK MANDIRI BIDAN 

HAJAH SUNATIS SANIAH, A.Md. Keb 

 

Oleh : FLAVIANA VINSENSIA 

NIM. P07124224152 

Penggunaan kontrasepsi hormonal, khususnya suntik Depo Medroxy 

Progesteron Asetat (DMPA), cukup tinggi di Indonesia karena efektivitasnya dalam 

mencegah kehamilan. Namun, penggunaannya dikaitkan dengan berbagai efek 

samping, salah satunya adalah disfungsi seksual yang meliputi gangguan hasrat, 

gairah, orgasme, dan nyeri saat berhubungan seksual. Efek ini diduga terjadi akibat 

perubahan hormonal seperti penurunan kadar estrogen dan androgen yang 

memengaruhi fungsi seksual wanita. Berdasarkan data dari PMB Hajah Sunatis 

Saniah, banyak akseptor KB suntik DMPA mengeluhkan masalah tersebut, 

sehingga diperlukan penelitian untuk mengetahui gambaran lebih jelas mengenai 

disfungsi seksual pada akseptor DMPA. Rumusan masalah yang ditemukan dalam 

penelitian ini adalah “Bagaimanakah gambaran disfungsi seksual pada akseptor 

suntik Depo Medroxy Progesteron Asetat di PMB Hajah Sunatis Saniah, A.Md.Keb 

Tahun 2025?”. Penelitian ini bertujuan untuk memberikan informasi penting bagi 

penyedia layanan kesehatan dalam memberikan konseling sebelum penggunaan 

kontrasepsi serta meningkatkan mutu pelayanan KB kepada Masyarakat. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif kuantitatif dengan teknik 

purposive sampling Populasi penelitian adalah seluruh akseptor KB suntik DMPA 

di Praktek Mandiri Bidan Hajah Sunatis Saniah, Buleleng pada bulan Maret-April 

2025. Sampel berjumlah 80 responden ditentukan menggunakan rumus Slovin 

dengan kriteria inklusi yaitu akseptor KB suntik DMPA dengan lama penggunaan 

lebih dari 2 tahun, bersedia menjadi responden, serta dalam kondisi sehat reproduksi 

Pengumpulan data dilakukan melalui kuesioner dan wawancara langsung. Data 

kemudian dianalisis secara univariat dengan distribusi frekuensi untuk 

mendapatkan gambaran mengenai disfungsi seksual yang dialami oleh akseptor KB 

suntik DMPA Penelitian ini juga telah mendapat persetujuan etis dan 
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menjunjung tinggi prinsip informed consent, kerahasiaan, serta hak responden 

dalam partisipasinya. 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas akseptor KB suntik DMPA 

di PMB Hajah Sunatis Saniah mengalami berbagai bentuk disfungsi seksual. 

Gangguan yang paling umum adalah nyeri saat berhubungan seksual (dyspareunia) 

sebesar 87,5%, diikuti oleh penurunan hasrat seksual (81%), kesulitan mencapai 

orgasme (73%), dan penurunan gairah seksual (68%) meningkatkan risiko efek 

samping negatif terhadap fungsi seksual. Meskipun begitu, beberapa responden 

tetap memilih metode ini karena faktor kemudahan penggunaan dan efektivitasnya 

dalam mencegah kehamilan. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di Praktek Mandiri Bidan 

Hajjah Sunatis Saniah, A.Md.Keb di Buleleng tahun 2025, dapat disimpulkan 

bahwa penggunaan kontrasepsi suntik Depo Medroxy Progesteron Acetate (DMPA) 

memberikan efek samping yang signifikan terhadap fungsi seksual wanita. Dari 

keempat aspek yang diteliti, gangguan hasrat dan nyeri saat berhubungan 

merupakan gejala yang paling banyak dialami, yang menunjukkan bahwa 

perubahan hormonal akibat penggunaan DMPA berdampak besar terhadap 

penurunan kualitas fungsi seksual pada akseptor suntik. 

Bagi PMB Bidan Hajah Sunatis Saniah, A.Md.Keb, disarankan untuk 

memberikan konseling yang komprehensif kepada akseptor sebelum dan selama 

penggunaan kontrasepsi suntik Depo Medroxy Progesteron Asetat (DMPA). 

Konseling ini sebaiknya mencakup informasi mengenai efek samping yang 

mungkin timbul, seperti gangguan hasrat seksual, kesulitan mencapai orgasme, 

nyeri saat berhubungan seksual, serta gangguan dalam respons rangsangan fisik. 

Bagi para akseptor, penting untuk mengomunikasikan efek samping yang dialami 

kepada pasangan. Kerja sama dan dukungan dari pasangan memegang peranan 

penting dalam mengatasi dampak negatif tersebut dan menjaga keharmonisan 

hubungan. Sementara itu, bagi peneliti selanjutnya, disarankan untuk melakukan 

penelitian perbandingan terkait efektivitas dan efek samping dari berbagai jenis alat 

kontrasepsi, guna memperoleh informasi yang lebih luas dalam pengambilan 

keputusan penggunaan kontrasepsi yang aman dan sesuai kebutuhan individu. 
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