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Background: The use of intrauterine device (IUD) contraception 

remains low compared to other methods, despite its effectiveness, 

safety, and long-term benefits. Husband’s support is considered an 

important factor in women’s decision to utilize an IUD. Objective: 

To analyze the, relationship between husband’s support and IUD 

participation among family planning acceptors at Bandar Khalipah 

Health Center, Deli Serdang Regency. Method: This study employed 

a quantitative analytic design with a cross-sectional approach. A total 

of 66 family planning acceptors were selected through purposive 

sampling. Data were collected using questionnaires and analyzed 

univariately and bivariately with the Chi-Square test at a 95% 

confidence level (α = 0.05). Results: Most respondents were aged 36–

40 years, had completed senior high school, worked as housewives, 

and had 1–2 children. The most widely used contraceptive method 

was injection. The majority reported good husband’s support. 

However, the Chi-Square test showed no significant relationship 

between husband’s support and IUD participation (p = 0.673). 
Conclusion: Husband’s support was not significantly associated with 

IUD participation. Health workers are advised to enhance promotion, 

counseling, and education involving couples, while also addressing 

other factors such as knowledge, comfort, and health worker 

recommendations. 
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1. INTRODUCTION 
Pertumbuhan jumlah penduduk terus meningkat dari waktu ke waktu dan menjadi salah satu 

tantangan global, khususnya bagi negara berkembang [1]. Perserikatan Bangsa-Bangsa (PBB) 

memperkirakan jumlah penduduk dunia akan mencapai 9,7 miliar jiwa pada tahun 2050, dengan kontribusi 
terbesar berasal dari negara-negara berkembang. Indonesia sebagai negara berkembang menempati urutan 

keempat jumlah penduduk terbesar di dunia, yakni mencapai 271,3 juta jiwa pada tahun 2020 [2]. Kondisi ini 
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menuntut adanya upaya pengendalian jumlah kelahiran melalui program Keluarga Berencana (KB) guna 

mewujudkan keluarga kecil yang sehat dan sejahtera. 

Berbagai metode kontrasepsi telah digunakan di Indonesia, namun data menunjukkan 

kecenderungan masyarakat lebih menggunakan metode kontrasepsi jangka pendek seperti suntik (59,9%) 
serta pil (15,8%) dibandingkan Metode Kontrasepsi Jangka Panjang (MKJP) misalnya, implan (10,0%) serta 

AKDR/IUD (8,0%) [2]. Padahal, metode kontrasepsi jangka panjang mempunyai tingkat efektivitas lebih 

tinggi dan mampu menekan risiko kegagalan dibandingkan kontrasepsi jangka pendek. Target nasional 

cakupan MKJP pada tahun 2024 sebesar 28,39%, namun capaian pada tahun 2021 baru mencapai 22,4% [3].   

IUD merupakan metode yang efektif, aman, dan memiliki tingkat kegagalan rendah [4]. Beberapa 

faktor mempengaruhi rendahnya penggunaan IUD, antara lain pengetahuan, persepsi efek samping, akses 

layanan kesehatan, serta dukungan suami [5]. Rendahnya penggunaan IUD juga terlihat di berbagai daerah. 

Data Profil Kesehatan Indonesia (2019–2021) menunjukkan bahwa pemakaian IUD/AKDR hanya berkisar 

antara 7–8,5% dan masih jauh lebih rendah dibandingkan kontrasepsi suntik. Di Provinsi Sumatera Utara, 

jumlah akseptor KB aktif tahun 2022 didominasi metode suntik (50,65%) dan pil (21,91%), sedangkan 

penggunaan IUD hanya sebesar 4,95% [6]. Temuan serupa juga terlihat pada data di Puskesmas Bandar 

Khalipah, dimana jumlah peserta KB aktif IUD hanya sebesar 19,6% dibandingkan dengan kontrasepsi 

suntik, pil, maupun implan. 

Beberapa penelitian sebelumnya menunjukkan adanya faktor yang memengaruhi rendahnya 

penggunaan IUD, salah satunya adalah dukungan suami. Penelitian [7], menemukan hubungan signifikan 

antara dukungan suami dan penggunaan IUD (p=0,003). Hasil yang sama dilaporkan oleh [8], dimana 

sebagian besar perempuan yang tidak mendapat dukungan suami tidak menggunakan IUD. Hal ini 
menunjukkan bahwa dukungan suami berperan penting dalam pengambilan keputusan pemilihan kontrasepsi, 

khususnya metode kontrasepsi jangka panjang seperti IUD [9]. 

Akan tetapi, rendahnya prevalensi penggunaan IUD dibandingkan kontrasepsi jangka pendek di 

berbagai wilayah, termasuk di Puskesmas Bandar Khalipah, menunjukkan masih adanya kesenjangan antara 

manfaat IUD sebagai kontrasepsi jangka panjang dengan tingkat penerimaan masyarakat. Salah satu faktor 

yang diduga kuat berpengaruh adalah keterlibatan serta peran suami dalam keputusan pemakaian kontrasepsi. 

Berdasarkan uraian tersebut, penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan dukungan suami terhadap 

keikutsertaan akseptor KB IUD di Puskesmas Bandar Khalipah tahun 2025. 

 

2. RESEARCH METHOD 
Jenis penelitian yang digunakan adalah kuantitatif analitik dengan desain cross-sectional, dimana 

pengukuran variabel independen (dukungan suami) dan dependen (keikutsertaan KB IUD) dilakukan pada 

waktu yang bersamaan. Penelitian dilaksanakan pada tahun 2025 di Puskesmas Bandar Khalipah, Kecamatan 

Percut Sei Tuan, Kabupaten Deli Serdang, Sumatera Utara. Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh 

akseptor KB aktif yang terdaftar di Puskesmas Bandar Khalipah selama periode penelitian. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan total sampling, sehingga seluruh populasi yang memenuhi kriteria inklusi 

dijadikan sampel sebanyak 66 responden. Jumlah tersebut merupakan akseptor KB aktif yang terdata dan 

hadir/bersedia menjadi responden saat penelitian berlangsung, bukan keseluruhan akseptor dalam satu 
wilayah kerja. Pengumpulan data dilakukan menggunakan kuesioner terstruktur yang telah diuji validitas dan 

reliabilitasnya. Data mengenai status penggunaan kontrasepsi diperoleh dari data sekunder Puskesmas, 

sedangkan data dukungan suami diperoleh dari hasil pengisian kuesioner oleh responden. Analisis data 

dilakukan menggunakan program SPSS. Analisis univariat digunakan untuk menggambarkan distribusi 

frekuensi dan persentase masing-masing variabel. Analisis bivariat menggunakan uji Chi-Square (χ²) untuk 

mengetahui hubungan antara dukungan suami dengan keikutsertaan KB IUD, dengan tingkat signifikansi α = 

0,05. Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik (ethical clearance) dari Komite Etik Universitas 

Imelda Medan dengan nomor: 12/UIM/Komite Etik serta telah memperoleh izin dari pihak Puskesmas 

Bandar Khalipah. Seluruh responden telah memberikan informed consent sebelum berpartisipasi dalam 

penelitian. 
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3. RESULTS AND ANALYSIS 

Tabel 1. Data Karakteristik Akseptor KB di Kelurahan Percut Sei Tuan 2025 

Karateristik Responden N % 

Umur   

19-22  7 10,6 

26-30 12 18,2 

31-35 11 16,7 

36-40 30 45,5 

41-43 6 9 

Pendidikan Terakhir   

Tidak Sekolah/Tidak Tamat SD - - 

SD 15 22,7 

SMP 13 19,7 

SMA/SMK 27 40,9 

Perguruan Tinggi 11 16,7 

Pekerjaan    

Ibu Rumah Tangga 56 84,9 

Petani  1 1,5 

Wiraswasta 9 13,6 

PNS / ASN - - 

Jumlah Anak    

1-2 Anak 42 63,6 

3-4 Anak 23 34,9 

≥ 5 Anak 1 1,5 

Berdasarkan hasil penelitian, mayoritas responden berada pada usia 36–40 tahun (45,5%) yang 

termasuk dalam usia dewasa matang. Usia ini umumnya memiliki tingkat kematangan dalam berpikir dan 

pengambilan keputusan. Hal ini sejalan dengan penelitian [10] yang menyatakan bahwa usia dewasa 

berhubungan dengan peningkatan kemampuan dalam memahami informasi dan menentukan sikap. Dilihat 

dari pendidikan, sebagian besar responden berpendidikan SMA/SMK (40,9%). Tingkat pendidikan 

menengah ini menunjukkan kemampuan pemahaman yang cukup baik terhadap informasi. Pendidikan juga 

berpengaruh terhadap pemahaman kesehatan [7]. Berdasarkan pekerjaan, mayoritas responden adalah ibu 

rumah tangga (84,9%). Hal ini menunjukkan dominasi peran perempuan dalam pengelolaan rumah tangga 

dan pengasuhan anak. Penelitian [11] menyebutkan bahwa ibu rumah tangga memiliki peran penting dalam 

pengambilan keputusan keluarga, khususnya terkait kesehatan dan kesejahteraan anak. Dilihat dari jumlah 
anak, sebagian besar responden memiliki 1–2 anak (63,6%). Jumlah anak yang relatif sedikit memungkinkan 

perhatian yang lebih optimal dalam pengasuhan. Hal ini sesuai dengan penelitian [12] yang menyatakan 

bahwa jumlah anak mempengaruhi kualitas pengasuhan dan kesejahteraan keluarga. Secara keseluruhan, 

karakteristik responden didominasi oleh usia dewasa, pendidikan menengah, berstatus ibu rumah tangga, dan 

memiliki jumlah anak sedikit hingga sedang, yang berpotensi mempengaruhi perilaku dan pengambilan 

keputusan dalam keluarga. 

 

Tabel 2. Hubungan antara Dukungan Suami Dengan Keikutsertaan Akseptor dalam Penggunaan 

Metode Kontrasepsi IUD di Puskesmas Bandar Khalipah Kecamatan Percut Sei Tuan Kabupaten Deli 

Serdang Tahun 2025 

Dukungan Suami 

Keikutsertaan Akseptor dalam 

Penggunaan Metode Kontrasepsi IUD Jumlah 
P Value 

Ikut Tidak ikut 

n % n % N % 

Mendukung 11 16,7 44 66,7 55 83,3 
0,673 

Tidak Mendukung 1 1,5 10 15,2 11 16,7 

Total 12 18,2 54 81,8 66 100,0  

Berdasarkan hasil analisis statistik dengan uji Chi- Square,diperoleh nilai p- value sebesar p  0,673 

(p- value< α 0,05 ), maka H0 diterima sehingga tidak terdapat hubungan signifikan antara dukungan suami 

dengan keikutsertaan akseptor terhadap penggunaan metode  IUD. Berdasarkan temuan penelitian diatas 

terlihat bahwa dari keseluruhan total jumlah responden yang menyatakan suami mereka mendukung, 

sebanyak 11 orang (16,7%)  ikut  menggunakan metode kontrasepsi IUD, sementara 44 orang (66,7%) tidak 

ikut menggunakan IUD. Sedangkan dari responden yang menyatakan bahwa suami tidak mendukung, hanya 

1 orang (1,5%) yang menggunakan IUD, dan 10 orang (15,2%) tidak menggunakan  metode kontrasepsi 
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tersebut. Hasil ini menunjukkan bahwa sebagian besar responden, baik yang mendapat dukungan suami 

maupun tidak, lebih banyak yang tidak memilih IUD sebagai metode kontrasepsi. Dukungan suami 

tampaknya tidak secara signifikan  memengaruhi keikutsertaan akseptor dalam penggunaan IUD. 

Hasil uji Chi-Square menunjukkan nilai p-value sebesar 0,673 (p > 0,05), sehingga H0 diterima. 
Artinya, tidak terdapat hubungan signifikan antara dukungan suami dengan keikutsertaan akseptor dalam 

penggunaan metode kontrasepsi IUD. Secara deskriptif, sebagian besar responden baik yang mendapat 

dukungan suami maupun tidak, tetap tidak menggunakan IUD. Temuan ini menunjukkan bahwa sebagian 

besar responden tidak menggunakan IUD meskipun mendapat dukungan suami. Hal ini sejalan dengan 

penelitian  [13], [14] yang menyatakan bahwa pemilihan kontrasepsi lebih dipengaruhi oleh pengetahuan dan 

persepsi. Namun, hasil ini berbeda dengan penelitian [7] dan  [8] yang menemukan hubungan signifikan 

antara dukungan suami dan penggunaan IUD. Perbedaan ini dapat disebabkan oleh faktor sosial budaya, 

akses layanan, serta kualitas konseling [12]. 

Hasil ini sejalan dengan penelitian [14] yang menyatakan bahwa meskipun dukungan pasangan 

penting, namun tidak selalu menjadi faktor penentu utama dalam pemilihan jenis alat kontrasepsi, terutama 

ketika terdapat kekhawatiran terhadap efek samping atau kurangnya informasi tentang metode tertentu seperti 

IUD. Dalam beberapa kasus, keputusan penggunaan kontrasepsi lebih dipengaruhi oleh persepsi pribadi 

terhadap keamanan, kenyamanan, serta pengetahuan ibu itu sendiri mengenai metode tersebut. Namun 

demikian, temuan ini juga mengindikasikan bahwa masih terdapat potensi untuk meningkatkan partisipasi 

suami dalam pengambilan keputusan terkait KB [15]. Keterlibatan pasangan suami istri dalam konseling 

kontrasepsi akan meningkatkan pemahaman bersama dan dapat membantu istri merasa lebih didukung, 

terutama untuk metode kontrasepsi jangka panjang seperti IUD yang memerlukan prosedur medis. Walaupun 
temuan penelitian ini menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan, intervensi edukatif 

kepada pasangan tetap penting dalam upaya meningkatkan angka keikutsertaan kontrasepsi yang rasional dan 

berkelanjutan. Hal ini sejalan dengan pendekatan yang dianjurkan oleh [6] yaitu pelayanan KB yang bersifat 

komprehensif dan melibatkan peran serta keluarga. 

Berbeda dengan hasil peneltian yang dilakukam oleh [16] yang juga menemukan hubungan 

signifikan antara dukungan suami dan partisipasi akseptor KB IUD di kalangan pasangan usia subur di  Desa 

Kenteng, Kecamatan Bandung, dengan p value 0,000. Hal ini menunjukkan bahwa mayoritas responden 

mendapatkan dukungan dari suaminya, dan semakin besar dukungan yang diberikan oleh suami, semakin 

banyak wanita usia subur yang memilih akseptor KB IUD. 

 

4. CONCLUSION 
Berdasarkan hasil penelitian, tidak terdapat hubungan yang signifikan antara dukungan suami dan 

keikutsertaan akseptor dalam penggunaan kontrasepsi IUD di Puskesmas Bandar Khalipah (p = 0,673). 

Mayoritas responden, baik yang mendapat dukungan suami maupun tidak, lebih banyak tidak menggunakan 

IUD. Meskipun dukungan suami tidak menjadi determinan utama, keterlibatan pasangan tetap penting dalam 

meningkatkan pemahaman dan kenyamanan penggunaan kontrasepsi jangka panjang. 

Disarankan agar suami lebih aktif berdiskusi dengan istri mengenai pemilihan kontrasepsi untuk 

mencapai keputusan bersama, institusi dan Puskesmas meningkatkan program pelatihan, sosialisasi, edukasi, 
serta promosi berbasis pasangan mengenai penggunaan IUD, dan bagi peneliti selanjutnya dianjurkan 

meneliti faktor lain yang memengaruhi penggunaan IUD, seperti tingkat pendidikan, pengalaman 

kontrasepsi, serta akses terhadap layanan kesehatan. 
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