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AN OVERVIEW OF INTERNAL AND EXTERNAL FACTORS 

INFLUENCING THE CHOICE OF INTRAUTERINE CONTRACEPTIVES 

AMONG FAMILY PLANNING ACCEPTORS 

 

The study was conducted in the service area of the Abang I Community Health 

Center Regional Technical Implementation Unit 

 

ABSTRACT 

 

The Maternal Mortality Rate (MMR) in Indonesia remains high, prompting the 

government to promote Long-Acting Reversible Contraception (LARC) such as 

the Intrauterine Device (IUD). However, IUD uptake at Abang I Health Center is 

still low compared to short-term methods like injections and pills. This study aims 

to describe the internal and external factors influencing IUD selection among 

family planning acceptors at Abang I Health Center. The research method used is 

descriptive with a cross-sectional approach involving 62 respondents selected via 

purposive sampling. Data were collected using validated questionnaires and 

analyzed descriptively. The results showed that the majority of respondents were 

in the reproductive age of 21–35 years (77.0%), all respondents (100%) had 

secondary education, most were multipara (72.1%), and had low income (57.4%). 

The acceptors' internal knowledge level was entirely in the "fair" category 

(100%), while external factors (support from husbands and health workers) were 

entirely in the "good" category (100%). The study concludes that IUD selection is 

influenced by the maturity of age and parity of the acceptors and is very strongly 

supported by external factors that compensate for the limitations in internal 

technical knowledge. 

Keywords : Intrauterine Device, Family Planning Acceptors, Long Acting  

   Reversible Contraception 
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ABSTRAK 

 

Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia masih tinggi, sehingga pemerintah 

mendorong penggunaan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) seperti Alat 

Kontrasepsi Dalam Rahim (AKDR). Penggunaan AKDR di Wilayah Kerja UPTD 

Puskesmas Abang I masih rendah dibandingkan kontrasepsi jangka pendek seperti 

suntik dan pil. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran faktor internal 

dan eksternal yang mempengaruhi pemilihan AKDR pada akseptor keluarga 

berencana di Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Abang I. Metode penelitian yang 

digunakan adalah deskriptif dengan pendekatan cross-sectional terhadap 62 

responden yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Data 

dikumpulkan melalui kuesioner yang divalidasi dan dianalisis secara deskriptif. 

Hasil penelitian menunjukkan mayoritas responden berada pada usia produktif 

21–35 tahun (77,0%), seluruh responden (100%) berpendidikan menengah, 

sebagian besar adalah multipara (72,1%), dan berpenghasilan rendah (57,4%). 

Tingkat pengetahuan internal akseptor seluruhnya berada pada kategori cukup, 

sedangkan faktor eksternal dukungan suami dan tenaga kesehatan seluruhnya 

berada pada kategori baik. Simpulan dari penelitian ini adalah pemilihan AKDR 

dipengaruhi oleh kematangan usia dan paritas akseptor, serta didukung sangat 

kuat oleh faktor eksternal yang mampu mengompensasi keterbatasan pengetahuan 

teknis internal akseptor. 

Kata kunci : Alat Kontrasepsi Dalam Rahim; Akseptor Keluarga Berencana;  

    Metode Kontrasepsi Jangka Panjang  
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 Fenomena Angka Kematian Ibu (AKI) di Indonesia yang masih tinggi 

menjadi landasan kritis bagi penguatan program Keluarga Berencana melalui 

penggunaan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) seperti Alat Kontrasepsi 

Dalam Rahim (AKDR). MKJP memiliki efektivitas mencapai 99%, meskipun 

demikian realitas di Wilayah Kerja Puskesmas Abang I menunjukkan bahwa 

preferensi masyarakat masih didominasi oleh metode jangka pendek seperti suntik 

dan pil, dengan kesenjangan jumlah pengguna yang cukup signifikan. Rendahnya 

minat ini membawa risiko putus pakai (drop-out) yang berujung pada kehamilan 

tidak diinginkan dan peningkatan morbiditas ibu. Penelitian ini dilakukan dengan 

tujuan untuk mengetahui gambaran faktor internal yang mencakup usia, 

pendidikan, paritas, penghasilan, dan pengetahuan, serta faktor eksternal yang 

berkaitan dengan dukungan suami dan tenaga kesehatan dalam pemilihan AKDR. 

 Metode yang diterapkan dalam penelitian ini adalah deskriptif dengan 

desain cross-sectional, di mana pengumpulan data dilaksanakan pada bulan 

Februari hingga April 2026. Populasi penelitian mencakup seluruh akseptor aktif 

AKDR di wilayah tersebut, dengan pengambilan sampel menggunakan rumus 

Slovin yang menghasilkan 62 responden yang dijaring melalui teknik purposive 

sampling. Instrumen utama yang digunakan adalah kuesioner yang telah divalidasi 

dengan nilai r hitung lebih besar dari r tabel (0,361). Selain itu, uji reliabilitas 

Cronbach’s Alpha menunjukkan nilai 0,812 untuk variabel faktor internal dan 
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0,784 untuk variabel faktor eksternal, sehingga instrumen dinyatakan memiliki 

konsistensi yang baik dan layak digunakan.  

 Hasil analisis data menunjukkan bahwa mayoritas responden berada pada 

rentang usia reproduktif sehat 21–35 tahun (81,96%), seluruh responden (100%) 

memiliki latar belakang pendidikan menengah, sebagian besar adalah multipara 

(72,1%), dan seluruhnya diklasifikasikan berpenghasilan rendah. Pada variabel 

pengetahuan internal, ditemukan bahwa seluruh responden (100%) berada pada 

kategori cukup, dengan kelemahan sistematis pada aspek teknis medis seperti 

prosedur pemeriksaan benang mandiri dan pemahaman reversibilitas alat. 

Sebaliknya, pada faktor eksternal, diperoleh hasil yang sangat positif di mana 

seluruh responden (100%) melaporkan telah mendapatkan dukungan penuh dari 

suami serta pelayanan yang prima dari tenaga kesehatan. 

 Dalam pembahasan diidentifikasi bahwa pemilihan AKDR merupakan 

manifestasi dari kematangan usia reproduksi dan strategi investasi kesehatan yang 

efisien bagi keluarga berpenghasilan rendah guna menjamin stabilitas pengasuhan 

anak. Meskipun motivasi internal kuat, tingkat pengetahuan yang berada di level 

menengah menunjukkan adanya kesenjangan informasi teknis yang membuat 

akseptor tetap berada dalam posisi rentan terhadap kekhawatiran medis yang tidak 

perlu. Kondisi ini berhasil dikompensasi secara mutlak oleh sistem pendukung 

sosial yang solid, di mana sinergi antara dukungan domestik suami dan 

profesionalisme bidan yang didukung teknologi SIMEKAR mampu meruntuhkan 

hambatan psikologis dan menjaga loyalitas penggunaan kontrasepsi jangka 

panjang. 

Pemilihan AKDR di wilayah kerja Puskesmas Abang I merupakan hasil 

keputusan rasional berdasarkan kematangan usia dan efisiensi ekonomi, yang 

kemudian diperkuat oleh ekosistem pendukung eksternal yang bertindak sebagai 

jaring pengaman psikologis bagi akseptor. Peneliti menyarankan agar pihak 

puskesmas memperkuat inovasi edukasi melalui metode demonstrasi visual untuk 

mengoreksi kelemahan literasi teknis, khususnya terkait cara kontrol benang 

mandiri. Selain itu, keterlibatan aktif suami dalam setiap sesi konseling dan 

pemeriksaan rutin harus terus dipertahankan agar keputusan reproduksi tetap 
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menjadi komitmen kolektif pasangan demi mendukung pencapaian target 

penurunan AKI secara nasional.…………………………………………………….  
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