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Abstrak
 

Pemerintah telah merekomendasikan pemakaian Kontrasepsi Pasca Persalinan yang tepat waktu yaitu 2

bulan setelah melahirkan, karena secara aktif mampu mengurangi kehamilan yang tidak diinginkan dan

kehamilan yang berjarak dekat dengan persalinan sebelumnya, yang dapat berimplikasi terhadap kematian

bayi dan kematian ibu. Namun cakupan KB Pasca Persalinan masih rendah yaitu sebesar 30,23%. Penelitian

ini bertujuan untuk menilai waktu memulai penggunaan kontrasepsi pasca persalinan di antara wanita kawin

usia reproduksi di Indonesia dan mengidentifikasi determinannya dengan menggunakan analisis Regresi

Cox. Penelitian ini menggunakan data SDKI 2017 dengan desain cross sectional, dan menggunakan sampel

2.459 wanita kawin usia subur yang melahirkan dalam 12 bulan sebelum wawancara. Estimasi Kaplan

Meier menunjukkan bahwa probabilitas kumulatif kelangsungan wanita yang menggunakan kontrasepsi

pasca persalinan di Indonesia sampai akhir pengamatan bulan ke-11 yaitu 79,9% dengan median survival

time yaitu 3 bulan. Analisis regresi cox extended menunjukkan bahwa wanita dengan tingkat pendidikan

menengah dan tinggi; wanita dengan status ekonomi menengah bawah, menengah, dan menengah atas;

wanita yang bertempat tinggal di perkotaan; wanita yang melakukan hubungan seksual dalam 2 bulan

setelah melahirkan; dan wanita yang mendapatkan dukungan suami adalah faktor yang mempengaruhi

waktu mulai penggunaan kontrasepsi pasca persalinan. Oleh karena itu, perlu peningkatan kegiatan

pemerataan sosialisasi, kualitas, dan kapasitas fasilitas pelayanan KB di daerah yang tertinggal, terpencil

dan perbatasan; serta memperbaiki masalah klaim pelayananan kontrasepsi pasca persalinan di fasilitas

kesehatan dengan pemisahan penggantian klaim untuk biaya persalinan dan pemasangan alat kontrasepsi

pada calon akseptor agar penggunaan kontrasepsi pasca persalinan yang tepat waktu dapat disegerakan.

......The government has recommended the timely use of Postpartum Contraception, which is 2 months after

giving birth because it can actively reduce unwanted pregnancies and pregnancies that are close to previous

deliveries, which can have implications for infant mortality and maternal mortality. However, the coverage

of Postpartum Family Planning is still low at 30.23%. This study aims to assess the time to start postpartum

contraceptive use among married women of reproductive age in Indonesia and identify its determinants

using Cox Regression analysis. This study used IDHS 2017 data with a cross-sectional design and used a

sample of 2,459 married women of childbearing age who gave birth within 12 months before the interview.

Kaplan Meier's estimation shows that the cumulative probability of survival of women using postpartum

contraception in Indonesia until the end of the 11th month of observation is 79.9% with a median survival

time of 3 months. Cox extended regression analysis shows that women with secondary and higher education

levels; women with lower middle, middle and upper middle-class economic status; women who live in

urban areas; women who have sexual intercourse within 2 months after giving birth; and women who get

husband's support are factors that influence the time to start using postpartum contraception. Therefore, it is
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necessary to increase socialization, quality, and capacity of family planning service facilities in

underdeveloped, remote, and border areas; as well as fix the problem of claims for postpartum contraceptive

services at health facilities by separating claim reimbursement for delivery costs and installing

contraceptives for prospective acceptors so that timely use of postpartum contraception can be expedited.


