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ABSTRAK

Kontrasepsi suntik adalah obat hormonal yang digunakan untuk mencegah
kehamilan yang digunakan dengan jalan menyuntikkan obat tersebut pada
wanita subur. Kontrasepsi hormonal dapat meningkatkan berat badan. Tujuan
penelitian ini dilakukan ialah untuk mengetahui lama penggunaan suntik KB 3
bulan (DMPA) terhadap kenaikan IMT pada akseptor. Penelitian ini
merupakan penelitian observasional dengan rancangan penelitian potong
lintang (cross sectional) yang bersifat analitik. Populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh akseptor baru suntik KB 3 bulan di Puskesmas Perumnas I
Pontianak pada bulan Januari 2018 hingga Maret 2019. Variabel dari
penelitian ialah usia, pekerjaan, paritas, dan lama penggunaan. Analisis
dilakukan dengan menggunakan analisis paired t-test. Teknik pengambilan
sampel yang digunakan ialah purposive sampling, dengan sampel sebanyak
81 akseptor. Hasil yang didapatkan ialah sebagian besar akseptor berusia 20-
35 tahun, bekerja sebagai ibu rumah tangga dan mempunyai lebih dari 2 anak.
berdasarkan hasil analisis paired t-test penggunakan suntik KB 3 bulan
(DMPA) memiliki pengaruh terhadap kenaikan IMT akseptor dengan nilai
p=0,001 (p<0,05). Akseptor yang menggunakan suntik KB 3 bulan (DMPA)
>12 bulan mengalami peningkatan IMT hingga klasifikasi obesitas kelas 1,
sedangkan pada akseptor <12 bulan mengalami peningkatan IMT tetapi tidak
mengalami peningkatan klasifikasi obesitas.

Kata kunci: Kenaikan IMT, Lama penggunaan, DMPA, Risiko Obesitas
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ABSTRACT

Injectable contraception is a hormonal drug used to prevent pregnancy which
is used by injecting the drug in infertile women. Hormonal contraception can
increase body weight. The purpose of this study was to determine duration of
use o3-month KB injections (DMPA) on the increase in BMI. This study was
an observational study with cross sectional analytic study design. The
population in this study were all new acceptors of DMPA at the Perumnas Il
Pontianak Public Health Care in January 2018 to March 2019. Variables from
the study were age, occupation, parity, and duration of use. Analysis was
performed using paired t-test analysis. The sampling technique used was
purposive sampling, with minimal sample 81 acceptors. The results obtained
are that most acceptors aged 20-35 years old, work as housewives and have
more than 2 children. Based on the results of paired t-test analysis using 3-
month KB injections (DMPA) has an influence on the increase in BMI
acceptors with a value of p = 0.007 (p <0.05). Acceptors who use 3-month KB
injections (DMPA) =12 months have increased BMI up to class 1 obesity
classification, for acceptors <12 months have increased BMI but the increase
does not reach obesity

Key word: Increases BMI, Duration of use, DMPA, The risk of obesity




Pendahuluan

Masalah utama dari negara berkembang ialah ledakan jumlah
penduduk. Indonesia merupakan salah satu negara berkembang yang jumlah
penduduknya mengalami peningkatan setiap tahunnya. Prevalensi penduduk
Indonesia pada tahun 2017 sebanyak 261.890.900 jiwa“) dan pada tahun
2018 sebanyak 265.015.313 jiwa(z). Pemerintah dalam rangka menekan laju
pertumbuhan penduduknya diterapkan program KB (Keluarga Berencana)
sejak tahun 1968 sampai dengan sekarang.® Metode kontrasepsi yang paling
sering digunakan ialah suntik KB.? Kontrasepsi suntik yang sering digunakan
yaitu golongan progestin yang mengandung Depo Medroxyprogesteron
Acetate (DMPA). Dimana kontrasepsi ini diberikan setiap 3 bulan sekali
secara intramuskular.

Berdasarkan data Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI)
tahun 2017 dengan persentase 29% dari 57,2% peserta KB yang memilih
metode KB modern.”) Kontrasepsi suntik memang banyak digemari, namun
tanpa disadari memiliki beberapa efek samping yang dapat menyebabkan
timbulnya suatu penyakit jika tidak segera diatasi. Salah satunya ialah setelah
penggunaan jangka panjang dapat menimbulkan efek samping berupa
peningkatan berat badan yang mempengaruhi peningkatan IMT (Indeks
Massa Tubuh). Peningkatan berat badan yang tidak terkontrol dapat
meningkatkan IMT hingga klasifikasi obesitas (IMT =25 kg/m?) yang dapat
menjadi faktor risiko berkembangnya penyakit kardiovaskular, seperti
hipertensi, gagal jantung, dan penyakit jantung koroner.®®” .

Obesitas mengalami peningkatan dari tahun ke tahun yaitu pada tahun



2007 sebesar 8.6%, pada tahun 2013 menjadi 11.5%, dan pada tahun 2018
menjadi 13.6%.® Efek peningkatan berat badan pada akseptor kontrasepsi
DMPA ini dapat dirasakan setelah penggunaan minimal 6 bulan pemakaian.(g)
Selain itu, dilaporkan juga oleh WHO seperti yang dikutip oleh Cunningham ,
yaitu pada tahun pertama pemakaian terjadi peningkatan berat badan rata-
rata 2,7 kg, 4 kg setelah 2 tahun, dan 7 kg setelah 3 tahun pemakaian.“o) Hal
ini menunjukkan bahwa lama penggunaan kontrasepsi suntik khususnya
DMPA dapat menyebabkan peningkatan berat badan yang berisiko terjadinya
obesitas. Apabila kenaikan berat badan ini tidak dikontrol akibat

ketidaktahuan terhadap faktor-faktor yang mempengaruhi terjadinya obesitas

Metode
A. Rancangan Penelitian

Penelitian ini termasuk penelitian observasional dengan menggunakan
rancangan penelitian potong lintang (cross sectional) retrospektif yang
bersifat analitik. Rancangan penelitian cross sectional retrospektif ialah studi
yang dilakukan dengan pengambilan data faktor dan risiko pada satu kali
waktu yang menggunakan data rekam medis.

B. Alat dan Bahan Penelitian

Alat yang digunakan pada penelitian ini ialah rekam medis akseptor
suntik KB 3 bulan (DMPA), software Microsoft Excel, program SPSS 25
(Statistical Product and Service Solutions) dan literatur terkait penelitian.
Bahan yang digunakan pada penelitian ini ialah lembar pengumpulan data.

C. Populasi dan Sampel

Populasi target dalam penelitian ini adalah seluruh akseptor baru
kontrasepsi suntik KB 3 bulan DMPA di Indonesia sedangkan populasi
terjangkau dalam penelitian ini adalah seluruh akseptor baru kontrasepsi
suntik DMPA di Puskesmas Perumnas Il Pontianak dengan indeks diagnosis

dari Januari 2018 hingga Maret 2018 yang berjumlah 139 responden.



Sampel pada penelitian ini adalah akseptor baru suntik KB 3 bulan
(DMPA) di Puskesmas Perumnas Il Pontianak yang memenuhi kriteria inklusi
dan eksklusi. Teknik sampling yang digunakan ialah purposive sampling, yaitu
teknik pengambilan sampel berdasarkan kriteria tertentu yang telah
ditentukan sebelumnya. Kriteria inklusi dari penelitian ini ialah akseptor
kontrasepsi suntik KB 3 bulan (DMPA) yang memiliki data rekam medis di
Puskesmas Perumnas Il Pontianak, wanita yang sudah menikah berusia 15-
49 tahun, minimal penggunaan suntik KB 3 bulan (DMPA) selama 6 bulan.
Kriteria eksklusi dari penelitian ini ialah sedang menggunakan obat
pelangsing, sedang melakukan program diet penurunan berat badan, terdapat
riwayat obesitas, menggunakan kontrasepsi hormonal lainnya seperti implan,
pil KB, IUC dan lainnya, dan akseptor yang berpindah-pindah fasilitas
kesehatan untuk penggunaan kontrasepsi suntik.

Nilai Z1-a/2 yaitu 1,96 dengan a sebesar 0,05. Besarnya populasi
berdasarkan hasil perhitungan studi pendahuluan yaitu 139. Kesalahan
(absolut) yang dapat ditolerir yaitu sebesar 0,05. Harga proporsi yang
digunakan yaitu sebesar 13,7%.""" Berdasarkan perhitungan yang dilakukan
maka besar sampel didapatkan sebesar 79 orang responden.

D. Tempat Penelitian

Penelitian dilakukan di Puskesmas Perumnas Il Pontianak pada bulan
September hingga Desember 2019. Pengambilan data dilakukan di ruang KIA
Puskesmas Perumnas Il Pontianak menggunakan rekam medis akseptor
DMPA.

E. Analisis Data

Data yang diperoleh dikelompokkan berdasarkan kategori variabel
independen lama penggunaan dan variabel dependen ialah kenaikan IMT.
Analisis yang dilakukan berupa analisis univariat dan bivariat. Analisis
univariat dilakukan menggunakan microsoft excel untuk mengetahui

distribusi frekuensi data dan analisis bivariat dilakukan dengan menggunakan



software Statistical Package for the Social Science (SPSS versi 25) dengan uji
paired t-test. Nilai p dinyatakan signifikan bila p<0,05.

Hasil dan Pembahasan
A. Karakteristik Akseptor

Jumlah Data yang diambil dari rekam medis ialah akseptor Suntik KB 3
bulan dengan awal pemakaian dari bulan Januari 2018 hingga Maret 2019
sebanyak 139 akseptor. Pengumpulan data dilakukan dari tanggal 21 Oktober
2019 sampai dengan 1 November 2019. Data yang didapat kemudian
diseleksi berdasarkan kriteria inklusi dan kriteria eksklusi. Jumlah data yang
memenuhi kriteria inklusi sebanyak 81 akseptor dengan jumlah minimal
akseptor untuk penelitian ini sebanyak 79 akseptor. Gambaran tentang
pengambilan sampel penelitian dapat dilihat pada Gambar 1. Data
karakteristik subjek penelitian dapat dilihat pada Tabel 1. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa karakteristik akseptor berdasarkan umur yang
menggunakan suntik KB 3 bulan sebanyak 28,4% untuk akseptor dengan usia
>35 tahun dan untuk usia 20-35 tahun merupakan usia yang paling banyak
menggunakan suntik KB 3 bulan yaitu sebanyak 71,6%. Hasil penelitian ini
didapatkan akseptor yang paling banyak menggunakan suntik KB 3 bulan
ialah rentang usia 20-35 tahun. Hal ini sesuai dengan teori dari BKKBN yang
menyatakan bahwa usia 20-35 tahun ialah usia yang lebih aman dari

kematian maternal sehingga pada usia inilah dengan memakai kontrasepsi



dapat mengurangi risiko kematian pada bayi.m’ Selain itu, pada usia 20-35
tahun merupakan masa menjarangkan kehamilan sehingga banyak akseptor
menggunakan KB untuk hal ini.("®

Akseptor memiliki pekerjaan sebagai ibu rumah tangga sebanyak
97,5% dan sebagai pegawai swasta sebanyak 2,5%, dikarenakan kesibukan
ibu rumah tangga di rumah, menyebabkan ibu rumah tangga cenderung
memilih suntik KB 3 bulan (DMPA), karena praktis dan hanya perlu melakukan
suntik kembali setelah 3 bulan."" Disisi lain, efek samping dari penggunaan
akseptor DMPA jangka panjang berisiko untuk terjadinya kenaikan IMT.
Melihat kondisi tersebut, jika akseptor DMPA memiliki aktivitas fisik yang
rendah berpotensi untuk terjadinya kenaikan berat badan hingga peningkatan
IMT.

Akseptor yang masuk kelompok paritas tinggi (=2 anak) sebanyak
77,8% dan akseptor yang termasuk kelompok paritas rendah (<2 anak)
sebanyak 22,2%. Akseptor yang memiliki =2 anak banyak yang menggunakan
DMPA dikarenakan lebih praktis dan nyaman dalam mencegah kehamilan
atau membatasi jumlah anak."®Menurut Fritz dan Speroff ialah jumlah anak
yang pernah dilahirkan (paritas) memiliki hubungan dengan peningkatan
berat badan, yaitu semakin sering melahirkan maka kenaikan IMT semakin
besar. Hal ini dikarenakan wanita yang sering melahirkan sering terpapar
hormon kehamilan terutama progesteron yang dapat menyebabkan retensi
insulin bahkan intoleransi glukosa sehingga glukosa yang tidak dimetabolime
akan cepat diubah menjadi Iemak..“(’)Akseptor yang menggunakan suntik KB
3 bulan (DMPA) =12 bulan sebanyak 49,4% dan yang menggunakan <12 bulan
sebanyak 50,6%. Penggunaan DMPA cenderung lebih singkat yaitu dibawah
12 bulan dikarenakan akseptor merasakan munculnya efek samping dari
penggunaan DMPA. Efek samping yang dirasakan berupa perubahan berat
badan, gangguan haid, depresi, keputihan, jerawat dan sebagainya. Efek

samping yang paling dominan terjadi ialah kenaikan berat badan.”"”



B. Pengaruh Lama Penggunaan dengan Kenaikan IMT Akseptor

Tampak pada Tabel.2 bahwa berdasarkan nilai rata-rata dari IMT awal
dan akhir pada akseptor dengan lama penggunaan =12 bulan berbeda dengan
IMT awal 22,36 < IMT akhir 25,62 dan <12 bulan dengan rata-rata IMT awal
22,03 < rata-rata IMT akhir 22,61 yang berarti secara deskriptif terdapat
perbedaan rata-rata kenaikan IMT awal dan IMT akhir. Diketahui nilai Sig. (2-
tailed) adalah sebesar 0,0001<0,05 sehingga dapat disimpulkan secara
statistik bahwa terdapat perbedaan signifikan antara IMT awal dan IMT akhir
pada akseptor yang menggunakan =12 bulan yang artinya terdapat pengaruh
penggunaan suntik KB 3 bulan (DMPA) terhadap kenaikan IMT. Berdasarkan
hasil kenaikan rata-rata IMT pada lama penggunaan =12 bulan mencapai
klasifikasi obesitas 1 (25-29,9 kg/m?) yang berisiko sedang terhadap penyakit
penyerta. Sedangkan pada akseptor dengan lama penggunaan <12 bulan
terjadi peningkatan IMT tetapi tidak mengalami perubahan klasifikasi kelas
obesitas. berdasarkan hal ini dapat diketahui bahwa penggunaan suntik KB 3
bulan (DMPA) jangka panjang dapat semakin meningkatkan IMT. Penelitian
Roza menyatakan hal yang sama bahwa terdapat hubungan bermakna antara
penggunaan kontrasepsi suntik DMPA terhadap peningkatan berat badan
dengan nilai p=0,001 (p<0,05).(18) Hasil penelitian Hadina menyimpulkan
bahwa terdapat hubungan yang bermakna antara waktu penggunaan DMPA
terhadap peningkatan IMT dengan nilai p=0,001 (p<0,05)."”Hasil ini juga
sesuai dengan hasil penelitian Moloku mengatakan bahwa terdapat
hubungan yang signifikan antara lama penggunaan DMPA terhadap kenaikan
IMT yang ditunjukkan dari nilai p= 0,004 (p<0,05).(2°)Beberapa penelitian
lainnya menunjukkan hasil yang sama bahwa kenaikan IMT lebih cepat pada
akseptor yang menggunakan DMPA dibandingkan dengan yang tidak
menggunakan DMPA. Kenaikan berat badan terjadi sekitar 1 kg sampai 5 kg

dalam satu tahun pertama.®'??



Peningkatan IMT terjadi pada akseptor yang DMPA dikarenakan
kandungan hormon progesteron dapat meningkatkan nafsu makan.
Penggunaannya dengan dosis tinggi dan dalam waktu yang lama berisiko
untuk terjadinya peningkatan IMT. Disisi lain, peningkatan nafsu makan
disebabkan adanya gangguan pada saraf pusat di hipotalamus.(zz) Timbunan
lemak dalam tubuh disebabkan banyaknya hormon progestin sehingga
memudahkan dalam mengubah karbohidrat dan gula menjadi lemak,
sehingga lemak di bawah kulit bertambah.®)Disisi lain, penggunaan DMPA
dalam jangka panjang akan berpengaruh terhadap kadar estrogen level
terendah. Hilangnya estrogen dalam sirkulasi menyebabkan peningkatan
berat badan. Hal ini terjadi karena estrogen merupakan faktor utama dalam
meregulasi metabolisme adiposit atau sel lemak sehingga terjadi
peningkatan IMT.**?"Kenaikan berat badan pada akseptor hormonal
dikarenakan oleh paparan hormon. Paparan terhadap berbagai macam
hormon dapat mempengaruhi metabolisme dan perkembangan sel adiposit,
misalnya hormon progesteron dan estrogen. Peran hormon estrogen yaitu
dalam memetabolisme lipid dan karbohidrat. Estrogen dapat meregulasi
distribusi lemak tubuh, berinteraksi dengan sinyal adiposa (leptin) yang
disampaikan ke otak, memfasilitasi mobilisasi lemak viseral dan deposisi
lemak subkutan.®? Penggunaan kontrasepsi yang mengandung hormon
progesteron dapat mempengaruhi berat badan dengan mempengarubhi
hormon nafsu makan. Berdasarkan penelitian Ebonny, DMPA memiliki kadar
Cmax yang rendah dengan tingkat eliminasi yang rendah, sehingga dapat
meningkatkan AUC (Area Under Curve). AUC menggambarkan derajat
absorbsi obat sehingga tubuh terpapar DMPA cukup lama. Kondisi ini akan
menyebabkan terjadinya peningkatan berat badan.®

Kesimpulan
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Kesimpulan dari penelitian ini ialah terdapat pengaruh lama penggunaan
terhadap kenaikan IMT akseptor di Puskesmas Perumnas Il Pontianak
dengan nilai p 0,001<0,05. Semakin lama penggunaan suntik KB 3 bulan
(DMPA) semakin meningkatkan IMT akseptor.
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Gambar 1. Gambaran Pengambilan Sampel

Tabel 1. Karakteristik Akseptor (N=81)

No. | Karakteristik Jumlah Persentase (%)
Usia akseptor(tahun)
1. b. 20-35 58 71,6
c.>35 23 28,4
Total 81 100
Pekerjaan
2. a. IRT 79 97,5
b. Swasta 2 2,5
Total 81 100
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Paritas(anak)

a. 22 anak 63 77,8

b. <2 anak 18 22,2
Total 81 100

Lama

Penggunaan(bulan)

T 8|

b. 212 !
Total 81 100

Tabel 2. Pengaruh Kelompok Lama Penggunaan dengan Kenaikan

IMT
Rata-Rata IMT
Lama IMT Awal IMT Akhir p-value
Penggunaan (Kg/mz) (Kg/mz)
>12 bulan 22,361 25,626 0001
6-12 bulan 22,039 22,614 '




