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Abstract: Thisstudy analysed factors affecting the family planning extension apparatur’s perfor-
mance and their impact to the volunteer’s performance. A number of 165 family planning extension
apparatur from the district of Bogor and Cianjur and Depok Residence of West JavaProvincewere
participated in this study. LISREL programwith ‘SEM’ (Structural Equation Model) was used in
analyzing data. The results showed that the family planning extension apparatur’s performance
were influenced significantly by competence and environment factors and nonsignificantly by
their work motivation. The total impact of them was 64 percent. Their performance impacted
directly to the volunteer’s performance with coefficient 0,70. The suggestion wasthat their perfor-
mance must beimproved by providing special training in leadership and professionalism and also
by increasing their social environment and local government’s support in family planning.
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Program keluargaberencana (K B) merupakan salah
satu program yang bertujuan meningkatkan kuditas
keluarga. Sejumlah bukti menunjukkan manfaat
pel aksanaan program KB, baik di tingkat mikro (ke-
luarga) maupun makro (masyarakat dan bangsa).
Kgian Sdehdi JawaTimur (2005: 517) menunjuk-
kan bahwaprogram K B berperan ddammengurangi
kemiskinan.

Kgian Helmi (2007:1) tentang manfaat pe-
laksanaan program KB di Kabupaten Bangka se-
lamakurun waktu 1990-2005 menunjukkan bahwa
investas untuk menurunkan jumlah penduduk mem-
berikan manfaat yang besar bagi pembangunan eko-
nomi, dengannila public saving Rp.86.772.411.607 .-
Sebagian besar dari nilal public saving tersebut ber-
asd dari saving biayapendidikan (Rp84.527.442.191,-)
dan ssanyadari saving biayakesehatan reproduks
(Rp2.244.969.416,-). Penelitian ini juga
menemukan bahwa perbandingan biaya dan
manfaat (Benefit/Cost Ratio) program KB di
Kabupaten Bangka selama tahun 2003 — 2005
adalah sebesar 2,92.

Di g4 lain, tingkat pengetahuan masyarakat
(terutama keluarga miskin) tentang keluarga

berencanadan kesehatan reproduks, masih rendah.
Setiabudi (2001:vii) menemukan bahwadari 188
responden ibu post partum, sebagian besar (70
persen) belum memiliki pengetahuan yang cukup
tentang aat kontraseps sterilisas tuba

Kgian Imbarwati (2008: xvi) terhadap 118
perempuan di Kelurahan Kalicari dan Pedurungan
Tengah Kota Semarang yang sebagian besar ber-
pendidikan rendah dan menjadi ibu rumah tangga,
menemukan bahwa sebagian besar dari mereka
(56,8 persen), memiliki tingkat pengetahuan yang
kurang baik tentang alat kontrasepsi IUD dan
memiliki rasakurang aman terhadap alat tersebut
(50,8 persen).

K ebijakan desentrdisas program KB tahun
2002 padaawalnyadisikapi “setengah hati” oleh
sebagian besar Pemerintah Kabupaten/K otayang
tampak dari digabungkannyalembagaK B dengan
lembagasgj eni s serta pengurangan danadan tenaga
penyuluh KB. Akibatnya, penyuluhan KB menjadi
terbengkela yang tampak dari meningkatnyajumlah
penduduk secarapesat, terutamadi kalangan pen-
duduk miskin. Jkatidak dikendalikan, diperkirakan
tahun 2014 terjadi baby boom kedua yang akan
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memunculkan berbagal permasa ahan baru, di tingkat
mikro maupun makro.

Provins JawaBarat merupakan provinsi
yang menurut data Sensus Penduduk tahun 1971,
1980, 1990 dan 2000 serta Sensus Penduduk Antar
Sensus(SUPAS) 1995 memiliki lgju pertumbuhan
penduduk seldulebihtinggi dari angkanasond (BPS,
2002). MeskipunAngkaFertilitas Totalnyatidak
selalulebihtinggi dari angkanasional, akan tetapi
sddulebihtinggi dibandingkan angkaproving-pro-
ving lain di Pulau Jawa (BPS, 2002). Angka per-
sentase pesertaK B aktif dibanding PUS (Current
User per PUSatau CU/PUS) rata-ratadi Provins
JawaBarat seamatahun 2000-2007 berkisar antara
72,30—74,67 persen. Tigakabupaten yang selalu
memiliki persentasedi bawah angkatersebut addah
Kabupaten Bogor, Kabupaten Cianjur dan Kota
Depok (kecuali KotaDepok padatahun 2005), se-
bagaimana ditampilkan pada Tabel 1 sebagal
berikut:

Tabel 1. Persentase peserta KB aktif dibanding PUS (CU/
PUS) di Kabupaten Bogor, Kabupaten Cianjur dan Kota

Bogor tahun 2000-2007

KanpatenFota Talum

200 2000 2002 2003 2004 2005 200s 2007
1. Eab Beeor 6876 6648 6325 6553 7142 630 U282 M0
2. Eab Ciampur 6881 7073 6963 6711 079 6550 046 #8228
3. Kota Depok ®oOTLse M LA TLEL 7248 7212 TAEE
Prov Jawa Barat 7230 7330 7280 WAl 7256 7L1B 7359 MET

Sumber: Laporan Bulanan Pengendalian Lapangan (F/1/
Kab/Dd) BKKBN Provins JawaBarat, 2007

*) tidak ada data

Dampak langsung dari rendahnyakesertaan ber-K B
dapat dilihat dari rata-ratalgu kesuburan perempuan
(total fertility rate/TFR). Di Provinsi JawaBarat
selamatahun 2001-2007, angkanyaberkisar antara
2,15 hingga 2,52 dan sgjak tahun 2005 selalu
menurun. Untuk kabupaten Bogor, angkanyaselalu
samaatau lebihtinggi dari angkaProvins. Untuk
kabupaten Cianjur, padaawalnyaangkanyasdau
lebih tinggi, namun mulai tahun 2004 sudah mulai
selalu di bawah angkaProvins. Sebaliknya, untuk
Kota Depok, jika padaawalnya selalu di bawah
angkaProvins, namun sgjak 2006 angkanyalebih
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tinggi dari Provins. Dataselengkapnyadisgjikan
padaTabel 2 sebagai berikut:

Tabel 2. Perkembangan TFR di Kabupaten Bogor,
Kabupaten Cianjur dan K ota Depok tahun 2001-2007.

Talun
Kabupatenota SUSENAS SUSEDA
2m] 2002 2003 2004 2005 2mf 2007
1. Kb Bogor 243 20 1B 30 LB Zew 24
2. Kah. Ciamur 253 23 220 2 Zlo 2p7 23S
3. Kota Depok 204 20 1pE 230 245 242 235
Prov JawaBarat 231 230 215 25 253 299 29

Sumber: Data diolah (SUSEDA dan Hasil Pendataan
Keluarga)

Kondis tersebut secaralangsung maupun
tidak langsung berdampak pada aspek-aspek
lainnya seperti tingkat DO pada anak, kasus
kekurangan gizi, kekerasan dalam rumah tangga
hingga perceraian. Padagilirannya, hal ini dapat
menurunkan kualitaskeluargadan masyarakat.

Berdasarkan fenomenatersebut makaper-
tanyaan penditian ada ah bagaimanakinerjapenyuluh
KB dan PKB dan faktor-faktor apayang mempe-
ngaruhinya. Dalam proses perubahan perilaku ber-
KB, penyuluhKB (PKB) yang dibantu KK B (tenaga
sukarela dari kalangan masyarakat setempat)
memiliki perangrategis. Untuk itulah, kinerjamereka
perludijagadan ditingkatkan. Kinerjaadd ahtingkat
keberhasilan dalam menjalankan tugas. Kinerja
dipengaruhi kemampuan danmotivas (Ainsworth
et al., 2002:4). Adapun menurut Lorsch dan
Laurence (Wibowo, 2007:75), kinerjadipengaruhi
aributindividu, organisas danlingkungan. Beranjak
dari teori faktor-faktor yang mempengaruhi kinerja
makadapat digjukan hipotesis. bahwaterdapat hu-
bungan positif dan signifikan antar kompetensi
motivas kerjadanlingkungan padakinerjaPenyuluh
KeuargaBerencana

Kompetens adalah sgfumlah kemampuan
yang harusdimiliki PK B ddamme aksanakantugas
dan fungsinyayang mencakup: (1) aksi sosid, (2)
apresiasi keragaman budaya, (3) pembuatan pro-
gram penyuluhan, (4) pemaduan sumberdayalokal
dengan kebutuhan masyarakat setempat, (5) pe-
ngelolaaninformad, (6) membinardas interpersond,
(7) penyeenggaraan penyul uhan, (8) kepemimpinan,
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(9) mangemen organisas, (10) profesionaismedan
(12) bidang keshlian. Adgpunkinerjaaddahredisas/
perwujudan dari ke-11 kompetens ini.

Motives kerjaaddahdoronganinternd yang
berasal dari diri PKB dalam upayamel aksanakan
tugasdan fungsnyayang diukur dari dorongan untuk:
(2) berprestas, meningkatkan kompetend, berefilias
dan menggar kekuasaan. Adapun lingkungan PKB
adalah serangkaian kondisi di luar diri PKB yang
dapat memengaruhi pel aksanaan kerjayang terdiri
dari: (1) lingkunganfisik, (2) lingkungansosid, (3)
organisas PKB dan (4) lembagadiklat KB. Dengan
demikian penditianini bertujuan untuk mengetahui
pengaruh kompetens, motivas kerjadanlingkungan
kerjapadakinerjaPenyuluh KeluargaBerencana.

METODE

Penditianini dilaksanakan di tigakabupaten/
kotadi Provins JawaBarat yang tingkat kesertaan
ber-K Bnyatahun 2000-2007 selalu lebih rendah
dari angka Provinsi JawaBarat. Unit analisisnya
ada ah Penyuluh KB (PK B) dengan jumlah populas
sebanyak 408 orang. Berdasarkan rumus Slovin
dengan tingkat kesalahan enam persen, diperoleh
contoh sebanyak 165 orang yang diambil secara
proporsional dari Kabupaten Bogor (78 orang),
Cianjur (670orang) dan Kota Depok (20 orang).

Pendlitian ini menggunakan metode survey
melaui pengisian kuesioner yang didukung wawan-
cara. Vdliditasinstrumen yang digunakan adalah
validitaskerangka(construct validity) yang selan-
jutnyadikonsultasikan kepadatigaorang pakar dan
PKB. Hasll perbaikan instrumenini diujicobakan
kepada 20 PKB di KotaBogor. Dengan menggu-
nakan koefisien Cronbach Alpha diperoleh uji
reliabilitas sebesar 0,973. Datayang dikumpulkan
dianaissmenggunakan SEM (Structural Equation
Model) dengan program LI1SREL .

Pengujian kesesuaian model dilakukan
dengan menggunakan beberapaukuran kesesuaian
model Goodness-of-Fit-Test (GFT). Suatu model
grukturd diindikas kan sesual ataufit bilamemenuhi
tigajenisGFT, yaitu: (1) uji khi kuadrat p-hitung =
0,05, (2) Root Means Square Error of Approxi-
mation (RMSEA) = 0,08 dan (3) Comparative
Fit Index (CFI) = 0,90.
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Setel ah me d ui tahgpan pengujian kesesuaianmodd,
diperoleh koefisen bobot faktor yang distandarkan,
semuanya sudah lebih besar dari angka yang
disyaratkan yakni 0,40 atau 0,50. Ini berarti setiap
indikator telah valid dan reliabel untuk mengukur
peubah latennya. Di sampingitu, nilai khi-kuadrat p
hitung, RM SEA dan CFl-nyajugasudah memenuhi
syarat. Dengan demikian, dapat dismpulkan bahwa
model telah sesuai dengan data.

HASIL

Pengaruh Kompetensi, Motivasi Kerja dan
Lingkungan pada KinerjaPKB

Kompetens, motivas kerjadan lingkungan
PK B berpengaruh padakinerjaPK B dalam mel ak-
sanakan tugas penyuluhan dan pelayanan KB. Hal
ini dilakukan dengan membandingkan nila t-hitung
dan t-tabel untuk masing-masing peubah. Jkanilai
t-hitung peubah kompetend, motivas kerjadanling-
kungan PKB lebih besar dari t-tabel pada taraf
kesalahan 0,05 yaitu sebesar 1,96. Dari mode yang
sudah fit, tampak bahwa peubah motivas kerjater-
nyata berpengaruh tidak nyata padakinerjaPKB
karenamemiliki t-value yang lebih rendah dari t-
tabd padataraf kesalahan 0,05. Besarnyakoefisen
dan t-hitung peubah-peubah tersebut ditampilkan
padaTabel 3 sebagai berikut:

Tabel 3. Koefisien dan t-hitung pengaruh kompetensi,
motivas kerjadan lingkungan padakinerjaPKB

Hubungzan Antar-peubah Fenzamh shing F°
Langsung
KompeterwiPKE  »  KienaPKB 090 317
Motivasikera FKE 5 KieraPEE 010 o0g4 0%
Linghungan PKE >  KinenaPKE 050 467

Keterangan: t ,  tabel = 1,96
*) nyata

Tabel 3 menunjukkan besarnyapengaruh
langsung dan nyatadari kompetens dan lingkungan
dengan koefisien sebesar 0,30 dan 0,50 serta pe-
ngaruh langsung dantidak nyatadari motivas kerja
dengnakoefisien sebesar 0,10. Jadi, secaramate-
matis persamaan model strukturalnyaialah: Y =
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0,30X, +0,10X, + 0,50X, Adapun pengaruh ber-
sama ketiga peubah tersebut pada PKB ialah se-
besar 0,64 yang nyata pada a = 0,05. Ini berarti
kontribusi kompetens, motivas kerjasertaling-
kungan padakinerjaPenyuluh KeluargaBerencana
(PKB) hanya 64%. Sedangkan 26% lagi adalah
dipengaruhi oleh faktor-faktor lainnya.

Pengaruh Kompetensi, Motivasi Kerja, Ling-
kungan dan Kinerja PKB pada Kinerja KKB

Kompetens, motivas kerja, lingkungan dan
kinerjaPK B berpengaruh padakinerjaK KB dalam
membantu tugas PK B menjdankantugaspenyuluhan
danpdayananKB.” Tabd 4 menampilkankoefisen
dant-hitung pengaruh peubah-peubah tersebut pada
kinerjaKKB.

Tabel 4. Koefisien dan t-hitung pengaruh kinerjaPK B pada
kinerjakKKB

Total Enefisien Penganth

: 1
Huburgan dntar-peubah Fe— Y po— thtg R

Konpetenst Kirerja KEB

FB - - 0,2 3,14
Motivast Kena Kirena KEB

o — 0,04 083 04
I;éku.ngan — Kirena KEB 07 4
FiegaPEE  —p KimnaEEB 0,0 8,04

Keterangan: t ;. tabel = 1,96.
*) nyata

Tabel 4 menunjukkan pengaruh peubah
kompetensi dan lingkungan yang bersifat tidak
langsung dan nyata, pengaruh motivas kerjayang
bergfat tidak langsung dantidek nyatasertapengaruh
kinerja PKB yang bersifat langsung dan nyata.
Dengan demikian, persamaan modd strukturanya
adalah: Y =0,70Y | Artinyasetiap dari pembinaan
kinerjaPenyuluh KeluargaBerencana (PK B) dapat
meningkatkan kinerjaK ader KeluargaBerencana
(KKB). Sedangkan pengaruh kompetens, motivas
kerjadan lingkungan padakinerjaK ader Keluarga
Berencana(KKB) adaah tidak langsung. Adapun
pengaruh bersamaketigavariabel peubah adalah
0,49 atau dengan perkataan lain, kontribusi secara
tidak langsung ketigavariabd peubah terssbut hanya
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memberikan kontribus padakinerjaKader Kduarga
Berencana(KKB) sebanyak 49%.

PEMBAHASAN
Pengaruh Kompetensi pada Kinerja PKB

Pengaruh langsung kompetensi padakinerjaPKB
sebesar 0,30 adal ah nyata padaa= 0,05 (tabel 3).
Hal ini berarti kenaikan satu satuan kom-
petens akan menaikkan kinerjaPK B sebesar 0,30
satuan. Kompetensi PKB diwakili oleh indikator
kemampuan kepemimpinan dan profesionalisme.
Kemampuan kepemimpinandilihat dari kemampuan
memimpin pelaksanaan program KB di wilayahnya,
khususnyada am mengoordines ssmuainstans yang
terkait, memotivas/melibatkar/memberikan arahary/
directing kepadaK ader sertamengoptimakan sum-
berdaya-sumberdaya setempat.

Kemampuan profesional adalah demon-
strasi/unjuk perilaku yang merefleksikan tingkat
kinerjayangtinggi, etikakerjayang kuat dan komit-
men untuk meneruskan pendidikan sertamencapa
mig, vis dan tujuan penyuluhan. Dengan demikian,
penyuluh KB yang profesional adalah merekayang
di samping menguasai bidang tugas penyuluhan
merekayang spesifik, jugamemiliki etoskerjadan
komitmen yang kuat untuk terus berkembang
menjalani profesinya. Merekajugaharus mampu
menjalin komunikas dengan parapeneliti, karena
peran merekasebagal pihak penyediainovas infor-
mas danteknologi yang terkait denganisue KB dan
keluargapadaumumnya.

Temuan penelitian ini memperkuat hasil
penelitiandi bidang KB (Alfikri, 2009:1) dan bebe-
rapa penelitian penyuluhan di bidang pertanian
(Mulyadi, 2009:87; Effendy, 2009:138). Temuanini
juga semakin memperkuat teori Ainswort et al.
(2002:4) bahwa kinerja adalah fungs dari kom-
petens dan motivas. Kemampuan profesionaisme
Sseseorang ddam mengjdankan tugasnyadidasarkan
padarumus: The right man in the right place, doing
the right job at the right time, and getting the
right pay. Hd ini dagpat diartikan bahwapenempatan
orang yang tepat padatugasyang tepat, padawaktu
yang tepat dan memperolehimba anyang tepat pula
akan berakibat pada peningkatan kepuasan kerja
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yang padaakhirnyaakan bermuarapadakesediaan
seseorang meningkatkan produktivitaskerja.
Atmosoeprapto (2000:41) jugamenyatakan
bahwakinerja(performance) merupakanfungs dari
motivas dan kemampuan yang merupakan duafak-
tor yang dapat menimbulkan efek snergik. Kemam-
puan yang tinggi dan didukung oleh motivas yang
tinggi pulaakan memberikan keragaan yang baik
berupaproduktivitasyang lebih baik (produktif).

Pengaruh Motivasi Kerja pada Kinerja PKB

Kenalkan satu satuan motivas kerjaPKB
akan meningkatkan kinerjamerekasebesar 0,10 s
tuan (tabdl 3). Duaindikator yang vaid danrdiabel
mengukur peubah motivas kerja adalah: (1) do-
rongan berprestasi dan (2) dorongan berkompe-
tend. Dorongan berprestas adaah keinginan menga:
tas segalatantangan dan hambatan agar mencapai
hes| kerjaterbaik. Ha ini dapat dilihat dari keinginan
mencapal prestasi unggul dalam bekerja, menjadi
penyuluh KB yang berhasil dan memberikan yang
terbalk bagi organisas dan masyarakat. Dorongan
berkompetens adalah keinginan untuk mampu me-
nguasai bidangnya. Hal ini tampak dari keinginan
untuk seldubegar agar dgpat menguasa bidangnya,
meningkatkan keterampilan membantu memecahkan
masaah KB di wilayah binaan dan seldu berinovas
ddammenjdankantuges.

Adanyapengarun motivas padakinerjape-
nyuluhini (meskipuntidak nyata) sgdan denganka
jianAlfikri (2009:1) yang menemukan bahwamo-
tivas berpengaruh nyatapadakinerjapenyuluh KB.
Demikian halnyadengan bebergpatemuan di bidang
penyuluhan pertanian (Mulyadi, 2009:87; Suhanda,
2008:151). Hasll penditianini jugamemperkuet teori
Ainswort et al. (2002:4) bahwa kinerja adalah
fungs dari kemampuan dan motivas.

Pengaruh Lingkungan pada Kinerja PKB

K enakan satu satuan lingkungan PKB akan
meningkatkan kinerjamerekasebesar 0,50 satuan.
Lingkungan PKB ini diwakili olehindikator ling-
kungan sosid dan dukungan Pemkaly/Pemkot. Ling-
kungan sosial adalah dukungan yang diberikan
berbaga kelompok dalam masyarakat yang terkait

langsung maupun tidak langsung dengan program
KB. Hasil ini senada dengan temuan Effendy
(2009:138) yang mendliti peran petani pemandu.
Salah satu unsur tokoh informal masyarakat teru-
tamadi wilayah pedesaan adalah parakader, dise-
babkan pengetahuan dan pengaamanyang dimiliki
sertakedekatan emosional yang dibangun dengan
masyarakat setempat. Kajian Utomo et al.,
(2006:73-82) di Provins JawaTengah dan Daerah
I stimewaYogyakartamenunjukkan hal tersebut, dan
jugamenonjol dalam program kesehatan di negara-
negaradi Afrika, terutamapadasaet terjadinyakrisis
ekonomi (Dovlo, 2004:7).

Keompok masyarakat |ainnyayang dapat menjadi
penggerak pembangunan adalah para dalang.
Menurut K etua Persatuan Pedalangan Indonesia
(PEPADI), wayang sebagal mediatradisiona me-
rupakan salah sstu mediaK omunikad, Informead dan
Edukas (KIE) yang masih efektif untuk digunakan
dalam meningkatkan pemahaman berbagai issue
program pembangunan karena masih banyak
diminati oleh masyarakat pedesaan dan perkotaan
(BKKBN online, 8 Juli 2010).

Aspek lingkungan lainnyayang ikut meme-
ngaruhi kinerja PKB adalah dukungan Pemkab/
Pemkot, yakni dukungan dari pihak eksekutif dan
legidatif di tingkat |okal. Hal ini dapat dilihat dari
seberapajauh pemahaman kedualembagaini (me-
lalui parape abatnya) tentang permasalahan KB di
wilayah mereka, kesadaran tentang pentingnyapro-
gram KB di wilayah mereka, bentuk kelembagaan
program KB yang dipilih, a okas anggaran yang
disediakan dan pemanfaatannyasertajumlahtenaga
penyuluh yang disediakan.

PenditianRangkuti (2007:1) di Proving Su-
materaUtaramenunjukkan hal tersebut. Menurut-
nya, rendahnyawewenang parapel aksanaprogram
K B menunjukkan masih rendahnyadukungan komit-
ment Pemerintah Kabupaten/K otabaik secarapo-
litis maupun operasiona sertamasih kurangnya
koordinas dan komunikas antaraaktor kebijakan
yakni terutamaantar instans terkait sebagai pelak-
sanadengan saluruh pemangku kepentingan (stake-
holders) yang ada.

Alimoeso jugamenemukan bahwafaktor
kepemimpinan sangat menentukan berhasi| atau
tidaknyaimplementas berbagai kebijakan program
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KeuargaBerencana(KB). Sgak program
KB didesentrdisasikan ke pemerintahan kabupaten/
kotatahun 2004, cenderung menurun karenaadanya
perubahan dalam komitmen. Oleh karenaitu untuk
membangkitkan program KB seperti sebelum era
desentralisag, dituntut pemimpin yang menguasai
teknis, konseps dan kemampuaninterpersona agar
dapat menjaankan tugasdan fungsinyadengan baik
(Gemari online, 14 November 2010).

Semenjak desentralisas KB, kelembagaan
KB mengaami beberagpakali perubahan. Padasaat
awal urusan KB diserahkan ke kabupaten/kota
(tahun 2002-an), bentuk kelembagaan KB menjadi
bervariasi. BKKBN (2006) menyebutkan enam
varias yakni: Dinasutuh, Dinasmerger, Dinasin-
sert (diintegrasikan ke Dinaslain), Badan merger
sertaKantor utuh.

Di Kabupaten Bogor misanya, program KB awal -
nyadigabung dengan urusan K ependudukan dengan
nomenklatur ” Dinas K ependudukan, Catatan Sipil

danKB.” Jadi, urusan KB hanyamenjadi salah satu
bagian dari tigabagian yang ada. Hal ini memerkecil

tingkat kewenangan dan dukungan dana. Di samping
itu, PKB juga mendapat tugas tambahan, yakni

sosidisas aktakelahiran. Tidak sedikit PKB yang
kemudian sekaligusmenguruskan AktaKelahiran,

karenamendapat ” tambahan penghasilan.” Kondis

ini menyebabkan konsentras kerjautamamereka
terganggu. Di KotaDepok, urusan K B padaawa nya
digabung ke dalam Badan Pemberdayaan Masyara
kat dan Kesgjahteraan Masyarakat (BPMKYS).

Adapun di Kabupaten Cianjur, tetap bernama
BKKBN.

Rendahnyakomitmen Pemerintah kabupa-
ten/kota terhadap program KB menyebabkan
lemahnya pel aksanaan penyuluhan KB. Akibatnya,
tingkat kesertaan ber-K B masyarakat menurun. Di
Kabupaten Bogor dan Cianjur serta Kota Depok,
dalamlimatahunterakhir, persentase pesertaK B
aktif (Current User) dibandingkan PUS (CU/PUYS)
selalu lebih rendah dibandingkan angkaProvinsi
JawaBarat. Jkauntuk Proving JawaBarat sslama
tahun 2001-2007 angkarata-ratanyaberkisar antara
72,30—74,67 dan mulai tahun 2005 angkanyaterus
meningkat, maka untuk ketiga kabupaten/kota
tersebut angkanyaselalu di bawah rata-rataangka
proving tersebut (Tabd 1).
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Kondis tersebut berdampak padajumlah
anak yang dimiliki. Datatingkat kesuburan perem-
puan usia subur (Total Fertility Rate/TFR) di
Proving JawaBarat tahun 2006 dan 2007 berdasar-
kan Susedadan hasil Pendataan K eluargaadalah
sebesar 2,42 dan 2,34. Adapun TFR di Kabupaten
Bogor ada ah sebesar 2,69 dan 2,51, di KotaDepok
sebesar 2,42 dan 2,34, sedangkan di Kabupaten
Cianjur sebesar 2,07 dan 2,25 (Tabel 2).

Kurang gencarnyapenyuluhan KB jugada
pat dilihat dari usakawin pertamawanita(UKPW).
Di Provins JawaBarat usiarata-ratatahun 2004
adalah 17,85 dan meningkat menjadi 17,87 pada
tahun 2005, akan tetapi turunmenjadi 17,83 di tahun
2006. Sementara itu, di Kabupaten Bogor dan
Cianjur, usianya selalu di bawah rata-rata usia
Proving. Di Kabupaten Bogor, UKPWnya17,60,
17,51 dan 17,170 dan di Kabupaten Cianjur 17,06,
17,02dan 17,17. Adapun di KotaDepok, angkanya
sudah di atas angkaProvinsi yakni, 19,27, 19,33
dan 19,27 (Sumber: BPS, Hasil Sensus Penduduk
1990, 2000 dan SUSEDA 2004-2006).

KB jugaberhubungan dengan tingkat ke-
miskinan. Menurut Suroso dan Tampubolon
(BKKBN Jabar online. 29 Desember 2009), ter-
dapat hubungan antarajumlah anak yang dilahirkan
dengan tingkat kemiskinan. Di Kabupaten Bogor,
meskipunAPBDnyatertinggi ketigadi Proving Jawa
Barat yakni sebesar Rp2,2 triliun, akan tetapi pen-
duduknyaaddahyang paling miskindi JawvaBarat.
Jumlah keluargayang termasuk kategori PraSejah-
teradan KeluargaSgahtera(KS) | hasil pendataan
tahun 2008 adalah sebanyak 508.939 keluarga
(48.37 persen dari total keluarga sebanyak
1.052.146 keluarga.

Di Kabupaten Cianjur, jumlahkdluargamis-
kin (kategori PraSdan KSI) padatahun 2008 ada-
lah sebanyak 303.298 kel uarga atau 49,69 persen
dari 610.349 keluargayang ada. Jkadibanding data
2007, ada peningkatan sebesar 3,58 persen
(BKKBN Jabar online, 29 Desember 2009). Di
K otaDepok, meskipun rata-ratajumlah anak untuk
tiap keluargasudah beradadi bawah rata-rata Pro-
vind, akantetgpi kemiskinan mash menjadi masdah.
Jumlah keluargayang teridentifikas sebagai PraS
dan KS| tahun 2008 meningkat sebanyak 5489
keluargadibandingkan tahun 2007. Jumlah mereka



Pengaruh Motivasi Kompetensi dan Lingkungan Kerja, (Puspita)

adalah sebanyak 60.248 keluarga (18,15% dari total
keluargayang terdata sebanyak 331.911 keluarga)
(BKKBN Jabar online, 29 Desember 2009).

Salah satu dampak dari banyak anak di ka-
langan penduduk miskin adaahkekurangangizi pada
bdita. Di Kabupaten Bogor, dataDinas K esehatan
tahun 2006 menunjukkan 4.313 balitadinyatakan
menderitagizi buruk. Jumlahini belum termasuk
50.043 balita lain yang mengalami gizi kurang
(Republika, 21 Desember 2005). Di Kabupaten
Cianjur, sedikitnya 3.924 balita di Kabupaten
Cianjur, JawaBarat, menderitagizi buruk. Adapun
balitayang mengalami kekurangan gizi mencapai
24.458 anak (M etropolitan, 30 April 2011).

Penderitagizi buruk di KotaDepok mening-
kat menjadi 460 balitapadaMei 2009 dari jumlah
441 balita pada Oktober 2008. Menurut Kepala
Bidang BinaK esehatan Keluarga (Binkesga) Dinas
Kesehatan, sdain kurangnyaasupangiz, hd ini juga
disebabkan oleh lingkungan atau sanitas yang buruk
dantidak sehat di sekitar tempat tinggal (Tv-One,
19 Me 2009).

Uralandi atas menunjukkan bahwarendah-
nyakesertaan dalam ber-K B (sebagal bentuk peren-
canaan menuju keluargaberkualitas), berdampak
negatif padaberbaga aspek kehidupanlainnya, baik
secaralangsung maupun tidak langsung. Dalam
kondis keterbatasan tingkat pengetahuan, pendidi-
kan, ekonomi, makasudah seharusnyaPemerintah
memberikan komitmen yang tinggi agar mereka
dapat memeroleh berbagai aksesyang akan mem-
buat merekasecaramandiri mau dan mampu meren-
canakan kehidupan keluarga guna membentuk
keluargaberkuditas.

Pengaruh Bersama Kompetensi, Motivasi
Kerjadan Lingkungan pada Kinerja PKB

Pengaruh bersamasecarapositif dari peubah
kompetensi, motivas kerjadan lingkungan pada
kinerja PKB dengan koefisien determinasi (R?)
adalah sebesar 0,64. Hal ini berarti bahwaketiga
peubah tersebut secarabersama-samamemengaruhi
kinerja PKB sebesar 64 persen, sedangkan pe-
ngaruh peubah yang tidak ditdliti hanyasebesar 36
persen. Untuk itu, ketiga peubah ini (terutama
kompetend danlingkungan yang berpengaruh nyata)
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perlu ditingkatkan agar kinerjaPK B dapat terjaga
dan dipertahankan.

Beberapa hasil penelitian sebelumnya

(Mulyadi, 2009:87; Effendy, 2009:138) juga
menemukan adanya pengaruh bersamaini. Pada
Mulyadi (2009:87), besarnyakoefisen determinag
(R?) sebesar 0,45, sedangkan pada Effendy
(2009:138), besarnya0,60.
Secarateoritis, hasil penditianini menguatkan teori
tentang adanyapengaruh kompetens, motivas dan
lingkungan pada kinerja. Sebagaimanadikemuka-
kanAinswort et al. (2000:4) dan Atmosoeprapto
(2001: 41), faktor-faktor yang berpengaruh adal ah
kemampuan danmotivas.

Pengaruh Bersama Kompetensi, Motivasi Kerja
dan Lingkungan pada kinerja Kader KB

Pengaruh bersamakompetensi, motivasi
kerjadan lingkungan padakinerjaKader KB me-
nunjukkan pengaruh nyatayang bersfat langsung dan
tidak langsung padakinerjaK KB. Peningkatan satu
satuan PK B akan meningkatkan kinerjaK KB se-
besar 0,70 satuan (tabel 4). Adapun peubah kompe-
tensi, motivas kerjadan lingkungan PKB berpe-
ngaruh secaratidak langsung padakinerjaKKB.
Pengaruh bersamakeempat peubah tersebut adal ah
sebesar 49 persen yang berarti bahwa pengaruh
peubah yang tidak ditditi adalah sebesar 51 persen.
Perubahan kinerjaKKB ini terlihat dari perubahan
padatigaindikatornya yakni: penerapan konsdling
KB, penumbuhkembangan“3Bina’ (BinaKeduarga
BditalBKB, BinaKeduargaRemga/BKR dan Bina
KeluargaLansa/BKL), sertapendataan KB.

KinerjaPKB memengaruhi kinerjaKKB
secara langsung dengan koefisien sebesar 0,70.
Tingginyatingkat ketergantungan KK B padaPKB
ini sgdan dengan tugaspokok PK B yakni membina
KK B agar mampu membantu tugas penyul uhan dan
pelayanan KB. Semakin baik PKB memotivas
Kader agar tetap aktif, melibatkan merekadalam
proses perencanaan program dan memberi pembe-
kalan materi tentang al at/obat/metode kontraseps,
KIE KB dan pendataan, makaakan semakin baik
pulakinerjakader. Ha ini dihargpkan dapat semakin
mendorong perilaku masyarakat (terutamakeluarga
miskin) untuk secarasadar dan mandiri melakukan
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perencanaan kel uargademi kebahagiaan, kesehatan
dan kesg ahteraan merekasendiri.

Keterkaitan erat PKB dengan KK B dapat
ditelusuri dari perjaananprogran KB. Progran KB
nasional yang dimulai tahun 1970 menggunakan
pendekatan community-based service delivery
dalam rangkamendekatkan pel ayanan KB kepada
masyarakat di perdesaan. Pelayanan ulang dat kon-
trasgpdg, mencakup pil dankondom, dilakukan oleh
masyarakat di bawah pengawasan PLKB dan
Puskesmas.

Kagiantahun 1997-1998 di Provins JawaTengah
dan DI Yogyakarta juga menunjukkan besarnya
peran kader. Mereka bertugas mempromosikan
KB, mengadakan pertemuan, menyediakan infor-
meas, mengorganisad pengumpulan dana, membantu
tabungan dan kredit, mengumpulkan data serta
membantu aktivitassosial lainnya (Utomocet al.,
2006:73-83).

Hasil kgjian Puslitbang Keluarga Sejahtera dan
Peningkatan Kualitas Perempuan (PUSRA)
BKKBN di limaprovins tahun 2004 (PUSRA-
BKKBN, 2005) menunjukkan bahwa berkurang-
nya jumlah petugas lapangan KB (setelah era
desentraisad K B) telah menyebabkan berkurangnya
pelayanan program KB menjadi hanyapelayanan
kontrasepsi. Dengan demikian terbukti bahwa
berkurangnyajuml ah tenagal gpangan memengaruhi
kinerjadan mekanismeoperasiona program KB di
lgpangan.

Di samping pengaruh langsung dari kinerjaPK B,
kinerjaKK B jugaditentukan secaratidak langsung
olehtigapeubah yangterkait dengan eksstens PKB,
yakni: kompetens, motivas kerja dan lingkungan.
Untuk itulah, peubah-peubah ini pun perlu
diperhatikan.

SIMPULAN

Pengaruh kompetens penyuluh Keluarga
Berencanapadakinerjanyaaddah postif, wa aupun
belum sampal ketingkat yang optimal . Kemampuan
penyuluh K eluargaBerencanadidukung oleh ke-
mampuan kepemimpinan dan profesionalisme.
Pengaruh cukup yang tinggi padakinerjaPenyuluh
Keluarga Berencana adalah lingkungan sosial.
Lingkungan sosa adalah dukungan yang diberikan
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berbaga kelompok dalam masyarakat yang terkait
langsung atau tidak langsung dengan program
keluargaberencana.

Pendekatan pada tokoh-tokoh informasl
dalam masyarakat sangat membantu petugas pe-
nyuluh lapangan daam mensosdisasikan program
KeuargaBerencana, karenatokohinformal lebihb
anyak mengatahui keadaan masyarakat sertame-
miliki kedekatan emosional dengan masyarakat se-
tempat. Sedangkan lembaga-lembagaforma tingkat
lokal berperan dalam memberikan fasilitas pada
penyuluh Keluarga Berencana dalam bentuk ako-
modasi dan transportasi. Rendahnya komitmen
pemerintah Kabupaten dan Kota menyebabkan
lemahnyapd aksanaan Penyuluh KduargaBerencana
(PKB) sehinggatingket partidpas masyarakat ddam
program K eluarga Berencanamenurun. Kondis
demikian berdampak padatingkat kesejahteraan
masyarakat meskipun tingkat kel uargamiskin pada
kategori prasgahteradan keluarga. Sgjahterasudah
mula berkurang, namun kemiskinan masih menjadi
masdah. Untuk itu diperlukan komitmenyangtinggi
dari Pemerintah, dalam pelaksanaan program
Keluarga Berencana dengan bantuan dana dan
fagllitasyang dgpat memudahkan Penyuluh Kduarga
Berencanada am mel aksanakan tugasnya. Dengan
peningkatan kinerjaPenyuluh KeluargaBerencana,
makaberbagal aksesyang diperlukan masyarakat
untuk menjadi keluargasgahteradan mandiri dapat
segeraterwujud.
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