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ABSTRAK  

 

Kehamilan yang terjadi pada usia remaja cukup berisiko bagi kondisi kesehatan ibu dan bayinya. Untuk menunda 

kehamilan dini maka dianjurkan penggunaan kontrasepsi pada ibu remaja. Data BKKBN menunjukkan bahwa 

prevalensi penggunaan kontrasepsi di Provinsi Papua Tahun 2021 hanya 15%. Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis perbedaan pengetahuan, persepsi, dukungan keluarga, dan akses media & informasi antara remaja 

yang menggunakan kontrasepsi dan tidak menggunakan kontrasepsi pada usia <21 tahun. Penelitian ini 

menggunakan pendekatan cross sectional. Populasinya adalah perempuan usia 15-24 tahun yang menikah di usia 

<21 tahun di Kota Jayapura, dengan besar sampel 196 responden. Data dikumpulkan melalui kuesioner dan 

menggunakan teknik purposive sampling. Analisis data dilakukan secara univariat untuk mendeskripsikan 

karakteristik repsonden. Analisis bivariat untuk uji hipotesis menggunakan uji t independent. Nilai p yang diperoleh 

seluruhnya < 0,05. Uji statistik menunjukkan bahwa Ho ditolak pada uji perbedaan yang dilakukan untuk 4 variabel 

independen. Ada perbedaan pengetahuan (p= 0.010), persepsi (p= 0.000), dukungan keluarga (p= 0.000), dan akses 

media dan informasi (p= 0.003) antara remaja pasangan usia subur yang menggunakan kontrasepsi pada usia <21 

tahun dengan yang tidak menggunakan. Dapat disimpulkan bahwa pengetahuan, persepsi, dukungan keluarga serta 

akses media dan informasi berhubungan signifikan dengan penggunaan kontrasepsi di usia <21 tahun. 
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ABSTRACT 

 

Pregnancy that occurs during adolescence is quite risky for the health condition of the mother and 

baby. To delay early pregnancy, the use of contraception is recommended for teenage mothers. BKKBN 

data shows that the prevalence of contraceptive use in Papua Province in 2021 is only 15%. This study 

aims to analyze differences in knowledge, perceptions, family support, and access to media & information 

between adolescents who use contraception and who do not use contraception aged <21 years. This 

research uses a cross sectional approach. The population is women aged 15-24 years who married at the 

age of <21 years in Jayapura City, with a sample size of 196 respondents. Data was collected through 

questionnaires and using purposive sampling techniques. Data analysis was carried out univariately to 

describe the characteristics of the respondents. Bivariate analysis for hypothesis testing uses the 

independent t test. The p values obtained were all <0.05. The statistical test shows that Ho is rejected in 

the difference test carried out for the 4 independent variables. There are differences in knowledge (p= 

0.010), perception (p= 0.000), family support (p= 0.000), and access to media and information (p= 0.003) 

between adolescent couples of childbearing age who use contraception at the age of <21 years and those 

who do not. use. It can be concluded that knowledge, perception, family support and access to media and 

information are significantly related to contraceptive use at age <21 years. 

 

Keywords : Contraception; knowledge; perception; family support, media & information access 

 

  

PENDAHULUAN  

Usia remaja adalah kelompok yang menjadi salah satu focus perhatian masalah kesehatan, 

secara khusus dalam kaitannya dengan kesehatan ibu dan anak. Masalah utama yang dirasakan 

mendesak yakni kehamilan dini karena usia menikah yang juga terlalu dini. (1) Penelitian pun 

menemukan bahwa remaja yang menikah dini berhubungan secara signifikan dengan usia 

kehamilan yang terlalu dini. (2) Angka perkawinan dan kehamilan remaja hingga saat ini masih 

cukup tinggi. Berdasarkan data Survei Sosial Ekonomi Nasional (Susenas), proporsi perempuan 

umur 20-24 tahun yang kawin/hidup bersama sebelum umur 18 tahun di Indonesia mengalami 

penurunan secara signifikan hingga berada pada angka 9,23% di Tahun 2021. Tren tersebut 

berada di bawah angka Provinsi Papua, yang mana proporsinya sebesar 13,21% pada Tahun 2021. 

(3) Pernikahan dini yang terjadi pada remaja memberikan peluang yang lebih besar kepada 

perempuan untuk mengalami kehamilan dini. Salah satu indicator yang dapat digunakan dalam 

melihat masalah kehamilan remaja ialah angka kelahiran pada kelompok umur 15-19 tahun (Age 

Spesific Fertility Rate/ASFR). Target nasional pencapaian ASFR 15-19 tahun adalah sebesar 

24/1000 wanita, dengan ASFR Provinsi Papua Tahun 2021 masih jauh di bawah target dengan 
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angka 48,1. (4) Fakta yang telah dipaparkan menggambarkan bahwa perkawinan dan kehamilan 

pada usia remaja (<20 tahun) perlu mendapat perhatian. 

Kehamilan yang terjadi pada usia dini tentunya akan berdampak pada kesehatan remaja 

sebagai calon ibu. Beberapa studi menemukan bahwa ibu yang hamil pada usia remaja 

berhubungan dengan risiko terjadinya penurunan gerakan janin, abortus, hingga anemia pada ibu 

hamil. (5–7) Selain berdampak pada kondisi ibu, pernikahan dini dan kehamilan remaja juga 

berhubungan dengan kondisi bayi setelah lahir. ibu yang menikah dini dan hamil di usia dini, 

berhubungan secara signifikan dengan kejadian stunting. (8) Program pemerintah yang dijalankan 

oleh Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional (BKKBN), yang mendukung 

pencapaian Sustainable Development Goals (SDGs) dalam upaya penurunan angka kematian ibu 

dan peningkatan kesehatan anak (Tujuan 3), yakni penundaan kehamilan pada usia <20 tahun 

melalui penggunaan alat kontrasepsi. Adapun prevalensi pengguna kontrasepsi di Indonesia 

Tahun 2019 sebesar 54%, sedangkan Provinsi Papua merupakan wilayah yang paling rendah 

prevalensinya yakni 15,4%. (9) Berdasarkan data dari BKKBN pada Tahun 2021 prevalensi 

kontrasepsi di Provinsi Papua masih cukup rendah (15%) dan jauh dari target BKKBN (62,16%) 

serta angka nasional (57,0%). (4) 

Tingginya angka kehamilan pada remaja di Provinsi Papua (ASFR 15-19 sebesar 48/1000) 

berhubungan dengan peningkatan pengetahuan remaja terkait Kesehatan reproduksi, persiapan 

kehidupan berkeluarga, dan pengetahuan tentang kontrasepsi. Perempuan dengan tingkat 

pengetahuan yang baik tentang kontrasepsi modern lebih cenderung untuk menggunakan 

kontrasepsi modern. Perempuan dengan banyak pengetahuan tentang kontrasepsi lebih dapat 

menerima pesan terkait efektivitas kontrasepsi dan manfaatnya bagi Kesehatan ibu dan anak, 

sehingga lebih berpotensi untuk mempraktikkan dengan menggunakan kontrasepsi modern. (10) 

Selain pengetahuan, beberapa studi menemukan bahwa variabel persepsi remaja turut berperan 

dalam penggunaan kontrasepsi (11,12), serta adanya persepsi orang tua sesuai norma yang 

diyakini, yang berimplikasi pada dukungan orang tua. (13) Akses media dan informasi juga 

berhubungan dengan penggunaan kontrasepsi pada remaja pasangan usia subur. Wanita Usia 

Subur usia 15-19 tahun yang tingkat keterpaparannya rendah terhadap informasi KB dari media, 

berisiko 1 hingga 2 kali untuk tidak menggunakan kontrasepsi dibandingkan WUS dengan tingkat 
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keterpaparan tinggi terhadap informasi KB dari media. (14) Penelitian ini bertujuan untuk 

menganalisis perbedaan pengetahuan, persepsi remaja, dukungan keluarga, dan akses media 

informasi antara remaja pasangan usia subur pengguna kontrasepsi dan yang tidak menggunakan 

kontrasepsi pada usia < 20 tahun 

 

METODE 

Jenis penelitian ini ialah kuantitatif yang bersifat analitik observasional. Lokasi penelitian 

di Kota Jayapura, dari Bulan Juli hingga Agustus Tahun 2023. Populasi yang ditetapkan yakni 

wanita usia subur (15 - 24 tahun) yang menikah di usia <21 tahun, tinggal bersama suami atau 

keluarga inti, dan kehamilannya bukan akibat dari perilaku seks pra nikah. Besar populasi tidak 

diketahui dan cukup sulit untuk dilakukan identifikasi jumlah sesuai kriteria subjek yang akan 

diukur. Oleh karena itu, dengan menggunakan rumus besar sampel untuk populasi yang tidak 

diketahui, maka dari hasil perhitungan diperoleh besar sampel minimal sebesar 196 responden. 

(15) Teknik sampling yang digunakan yaitu purposive sampling, dengan teknik pengumpulan 

data menggunakan kuesioner. Analisis data dilakukan secara univariat untuk melihat gambaran 

karakteristik responden dan variabel utama yang diteliti, selanjutnya dilanjutkan dengan analisis 

bivariat menggunakan uji beda 2 sampel bebas (t independent test). Software olah data yang 

digunakan yaitu SPSS 21. Data disajikan dalam bentuk tabel yang diikuti dengan interpretasi 

tabel. 

 

HASIL 

Fokus utama penelitian ini adalah mengetahui hubungan variabel independen yakni; 

pengetahuan tentang kontrasepsi, persepsi tentang penggunaan kontrasepsi, dukungan keluarga 

terhadap penggunaan kontrasepsi, dan akses media dan informasi tentang kontrasepsi dengan 

variabel penggunaan kontrasepsi di usia <21 tahun pada remaja pasangan usia subur. Setiap 

variabel diukur dengan pertanyaan, kemudian dilakukan skoring untuk mendapatkan hasil ukur 

pada masing-masing variabel. Berikut merupakan hasil analisis univariat untuk menggambarkan 

karakteristik responden dan skor hasil ukur variabel independent. 
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Tabel 1 

Karakteristik Responden 

Karakteristik Responden n % 

Pendidikan 

Tidak sekolah 

SD 

SMP 

SMA 

PT 

 

2 

2 

14 

122 

56 

 

1,0 

1,0 

7,1 

62,2 

28,6 

Pekerjaan 

ART 

IRT 

PNS 

Pegawai swasta 

Mahasiswa 

Petani 

Wiraswasta 

Pendapatan 

< UMR 

≥ UMR 

 

8 

146 

9 

18 

11 

2 

2 

 

122 

74 

 

4,1 

74,5 

4,6 

9,2 

5,6 

1,0 

1,0 

 

62,2 

37,8 

                   Sumber : Data Primer,2023 

Tabel 1 menunjukkan mendeskripsikan tentang pendidikan terakhir yang ditamatkan oleh 

responden, pekerjaan responden, dan pendapatan dalam keluarga dengan ukuran UMR sebesar 

Rp, 3,561,000. Diperoleh hasil bahwa sebagian besar responden tamat SMA (62,2%), paling 

banyak responden sebagai IRT (74,5%), dan pendapatan keluarga paling banyak yang kurang dari 

UMR (62,2%). Selain deksripsi karakteristik responden, analisis univariat juga dilakukan untuk 

melihat distribusi responden berdasarkan penggunaan kontrasepsi (Tabel 2), dan gambaran umur, 

Umur Kawin Pertama (UKP), umur hamil pertama, serta paritas responden. 

Tabel 2 

Penggunaan Kontrasepsi 

Variabel n % 

Penggunaan Kontrasepsi (n= 196) 

Ya 

Tidak 

 

90 

106 

 

45,9 

54,1 

Jenis Kontrasepsi yang digunakan (n=90)   
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Suntik 

Pil 

Implant 

Sterilisasi 

Kondom 

AKDR 

Lama Penggunaan (n=90) 

≤ 12 bulan 

> 12 bulan 

61 

11 

14 

2 

1 

1 

 

65 

25 

67,8 

12,2 

15,6 

2,2 

1,1 

1,1 

 

72,2 

27,8 

         Sumber : Data Primer,2023 

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebesar 54,1% responden tidak menggunakan kontrasepsi, dan 

sebagian besar dari responden menggunakan kontrasepsi tidak lebih dari ≤12 bulan (72,2%). 

Kontrasepsi hormonal merupakan jenis kontrasepsi yang paling banyak digunakan oleh 

responden, jenis suntik yang merupakan metode kontrasepsi jangka pendek (Non MKJP) 

digunakan oleh 67,8% responden.  

Tabel 3 

Gambaran Umur, UKP, dan Paritas 

Karakteristik 
Pakai 

Kontrasepsi 

Mean 

(n= 196) 

Standar 

Deviasi 

Minimum Maximum Median 

Umur  

 

 

UKP 

 

 

Paritas 

Ya 

Tidak 

 

Ya 

Tidak 

 

Ya 

Tidak 

23,43 

22,52 

 

20,46 

19,56 

 

1,820 

2,040 

1,162 

1,599 

 

1,326 

1,268 

 

0,993 

1,005 

20 

19 

 

16 

17 

 

0 

0 

24 

24 

 

21 

20 

 

5 

5 

24 

23 

 

19 

19 

 

2 

2 
Sumber : Data Primer,2023 

Pada Tabel 3 terdapat gambaran bahwa rata-rata umur responden yang menggunakan kontrasepsi 

usia <21 tahun yakni 23,43 dengan umur termuda 20 tahun, lebih besar dibanding rata-rata umur 

responden yang tidak menggunakan kontrasepsi yakni 22,52 dengan umur termuda 19 tahun. 

Nilai rata-rata UKP responden pengguna kontrasepsi lebih besar (20,46), dibandingkan yang non 

pengguna kontrasepsi (19,56).  Rata-rata paritas (jumlah anak) yang dimiliki oleh responden 

pengguna kontrasepsi yaitu 1 hingga 2 anak, sedangkan yang non pengguna kontrasepsi rata-rata 

paritas 1 anak. 
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Signifikansi antara variabel independen dan dependen dilihat melalui hasil analisis bivariat 

(menggunakan uji t independen) yang disajikan pada Tabel 4 untuk melihat perbedaan skor hasil 

ukur variabel independen antara kelompok responden yang menggunakan kontrasepsi pada usia 

<21 tahun dan kelompok responden yang tidak menggunakan kontrasepsi. 

Tabel 4 

Perbedaan Pengetahuan, Persepsi, Dukungan Keluarga, dan Akses Media & Informasi 

antara Kelompok Pengguna Kontrasepsi dan Non Pengguna Kontrasepsi 

Variabel Penggunaan 

Kontrasepsi 

n Mean p 

Pengetahuan Ya 

Tidak 

90 

106 

15,46 

13,82 

0,010* 

 

Persepsi  

 

Ya 

Tidak 

 

90 

106 

 

26,47 

23,98 

 

0,000* 

 

Dukungan Keluarga 

 

Ya 

Tidak 

 

90 

106 

 

16,48 

12,23 

 

0,000* 

 

Akses Media Informasi 

 

Ya 

Tidak 

 

90 

106 

 

27,52 

24,84 

 

0,003* 

*significant p < 0.05 (t independent test) 

 

Hasil uji statistik menunjukkan bahwa nilai p <0.05 pada variabel pengetahuan, persepsi, 

dukungan keluarga, dan akses media & informasi, yang berarti Ho ditolak (Tabel 4). Oleh karena 

itu dapat ditarik kesimpulan bahwa terdapat perbedaan skor yang signifikan pada variabel 

pengetahuan, sikap, dukungan keluarga, serta akses media & informasi antara kelompok yang 

menggunakan kontrasepsi di usia <21 dengan non pengguna kontrasepsi. 

 

PEMBAHASAN 

Salah satu Upaya untuk meningkatkan Kesehatan ibu dan menurunkan angka kematian ibu 

dalam pilar Safemotherhood, ialah penggunaan kontrasepsi. Sasaran dalam penggunaan 

kontrasepsi di dalamnya ialah pada usia <21 tahun bertujuan untuk menunda usia kehamilan. 

Kehamilan yang terjadi pada usia <21 tahun merupakan kehamilan yang tentunya memiliki risiko 

lebih besar mengalami komplikasi dibandingkan kehamilan yang terjadi pada usia reproduksi 

sehat. Menurut WHO, hambatan dalam penggunaan kontrasepsi terdiri dari; keterbatasan dalam 
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mengakses layanan, khususnya pada usia muda dan masyarakat miskin, ketakutan dan 

pengalaman efek samping yang dirasakan, tantangan dari budaya atau pun agama, buruknya 

kualitas layanan yang tersedia, dan hambatan berbasis gender dalam mengakses layanan. (16) 

Penelitian ini mengambil remaja perempuan pasangan usia subur yang berusia 15-24 dan menikah 

pada usia <21 tahun sebagai unit analisis, dengan membandingkan hasil ukur variabel 

pengetahuan, persepsi, dukungan keluarga, dan akses media & informasi yang secara teori 

dianggap factor penentu penggunaan kontrasepsi. 

Pengetahuan merupakan salah satu variabel yang menentukan akses layanan terhadap 

kontrasepsi. Hal ini terbukti dari hasil analisis yang menunjukkan ada perbedaan pengetahuan 

yang signifikan antara kelompok remaja PUS pengguna kontrasepsi dan non pengguna 

kontrasepsi. Secara teori dapat dijelaskan bahwa semakin baik pengetahuan remaja PUS tentang 

program KB dan kontrasepsi maka kecenderungan remaja untuk mengakses layanan kontrasepsi 

juga akan semakin besar. Dalam penelitian ini seluruh pengguna kontrasepsi pernah mendengar 

istilah KB dan kontrasepsi, serta sebagian besar di antaranya menjawab benar tentang tujuan dari 

penggunaan kontrasepsi, sedangkan pada remaja yang non pengguna, belum semua di antaranya 

yang pernah dengar istilah kontrasepsi. Dimensi pengetahuan lainnya yang terukur dalam 

penelitian ini yakni lebih banyak pengguna kontrasepsi yang menjawab benar (42.2%) bahwa ibu 

usia <21 tahun perlu memakai kontrasepsi untuk menunda kehamilannya, dibandingkan 

kelompok non pengguna. Oleh karena itu, remaja PUS menggunakan kontrasepsi juga disebabkan 

karena remaja PUS tersebut mengetahui dampak dari pengaturan kehamilan. Penelitian ini sejalan 

dengan penelitian yang dilakukan pada remaja putri dan perempuan muda di Sub Sahara – Africa 

yang menemukan bahwa terdapat hubungan yang signifikan antara pengetahuan tentang metode 

kontrasepsi modern dengan penggunaan kontrasepsi modern pada remaja putri (17). Survei 

menemukan bahwa pengetahuan tentang kontrasepsi dan reproduksi di masa remaja merupakan 

predictor atau penentu perilaku penggunaan kontrasepsi pada saat dewasa (18). Studi lainnya juga 

menemukan bahwa pengetahuan merupakan salah satu determinan yang signifikan dengan 

penggunaan metode kontrasepsi pada remaja dan perempuan muda di Ghana (19). 

Pengetahuan yang dimiliki remaja, dan lingkungan social di sekitarnya kemudian 

memengaruhi persepsi yang dibangun tentang kontrasepsi. Studi kualitatif yang dilakukan 



 

  

PREVENTIF: JURNAL KESEHATAN MASYARAKAT VOLUME 14 NOMOR 3 537 

 

tentang hambatan penggunaan kontrasepsi pada remaja di Ethiopia Selatan menemukan bahwa 

hambatan besar yang memengaruhi penggunaan kontrasepsi meliputi hambatan terkait individu 

(ketakutan), masyarakat (norma social budaya, kerentanan ekonomi), dan layanan kesehatan 

(perilaku petugas, ketakutan terhadap petugas). (20) Temuan tersebut sejalan dengan hasil 

penelitian ini yakni, persepsi yang dimiliki remaja tentang penggunaan kontrasepsi berbeda 

secara signifikan antara yang menggunakan kontrasepsi pada usia <21 tahun dengan yang tidak 

menggunakan. Persepsi remaja PUS yang dimaksud terdiri dari persepsi tentang risiko dalam 

penggunaan kontrasepsi ataupun tidak menggunakan kontrasepsi, hambatan yang dialami, dan 

manfaat yang diperoleh dari penggunaan kontrasepsi. Persepsi yang baik merupakan pandangan 

remaja PUS terhadap penggunaan kontrasepsi. Remaja PUS menganggap bahwa kontrasepsi 

bukanlah hal yang memberikan risiko besar bagi kesehatan perempuan. 

Terkait dengan risiko penggunaan kontrasepsi, sebagian besar remaja PUS yang tidak 

menggunakan kontrasepsi setuju bahwa kontrasepsi membuat tidak nyaman; banyak remaja non 

pengguna kontrasepsi setuju bahwa kontrasepsi membahayakan karena ada efek samping, dan 

lebih banyak setuju bahwa penggunaan kontrasepsi akan membuat susah untuk punya anak 

nantinya. Hasil pengukuran tersebut menunjukkan bahwa remaja PUS tidak menggunakan 

kontrasepsi karena adanya persepsi yang keliru. Persepsi inilah yang kemudian akan membentuk 

sikap terhadap penggunaan kontrasepsi. Rendahnya pengetahuan dan sikap negative dapat 

membatasi penggunaan layanan kontrasepsi (21). Penelitian yang dilakukan pada anak jalanan 

terkait penggunaan kontrasepsi di Pamulang Permai, juga menemukan bahwa sikap berhubungan 

signifikan dengan penggunaan kontrasepsi (22). Persepsi terkait hambatan dalam penggunaan 

kontrasepsi dilihat dari hasil pengukuran yang menunjukkan remaja PUS yang tidak memakai 

kontrasepsi setuju bahwa penggunaan kontrasepsi merepotkan karena harus dilakukan di tenaga 

kesehatan, dan sebesar 54.7% setuju bahwa kontrasepsi membutuhkan biaya. Terkait dengan 

manfaat, kelompok yang menggunakan kontrasepsi sebagian besar (66.7%) setuju bahwa terdapat 

banyak keuntungan dari penggunaan kontrasepsi pada usia <21 tahun. Sebesar 56.1% dari seluruh 

remaja PUS setuju bahwa kontrasepsi modern lebih efektif daripada kontrasepsi tradisional. 

Dari aspek gender, pemilihan keputusan oleh suami agar pasangannya menggunakan 

kontrasepsi menjadi variabel cukup menentukan. Dukungan yang diberikan oleh suami atau 
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keluarga yang tinggal serumah akan membuat remaja PUS mempertimbangkan untuk 

menggunakan kontrasepsi pada usia <21 tahun. Dalam penelitian ini ada perbedaan dukungan 

yang signifikan antara kelompok pengguna kontrasepsi dan non pengguna. Keluarga dapat 

memberikan nasihat, informasi terkait, atau pun pendampingan secara langsung ke fasilitas 

layanan kesehatan agar remaja PUS memiliki keinginan yang besar dalam menggunakan 

kontrasepsi dengan usia yang masih <21 tahun. Remaja yang telah menikah pada usia <21 tahun 

memiliki tingkat kematangan berpikir dan emosional yang belum berkembang sempurna 

sehingga perlu untuk mendapat pendampingan yang lebih dari keluarga, termasuk dukungan 

suami dalam hal menunda kehamilannya. Hasil observasi yang diperoleh melalui pengukuran 

menggunakan kuesioner, menemukan bahwa sebagian besar remaja (40.8%) jarang berdiskusi 

dengan keluarga tentang kesehatan dan 40.8% jarang diizinkan oleh suami atau keluarga untuk 

mencari informasi tentang kontrasepsi. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang 

menemukan bahwa dukungan suami memiliki pengaruh terhadap pemilihan metode kontrasepsi. 

(23) Persetujuan pasangan atau suami dapat berupa dukungan atau motivasi yang akan lebih 

mengoptimalkan keefektifan alat kontrasepsi. (24) 

Kemampuan remaja PUS dalam menggunakan layanan kontrasepsi juga berhubungan 

dengan adanya media dan informasi yang dapat diakses terkait KB dan kontrasepsi. Informasi 

atau pesan yang dibaca akan meningkatkan pemahaman, memberikan motivasi ataupun mengajak 

untuk mengenal dan memanfaatkan layanan kontrasepsi. Hasil yang diperoleh menunjukkan 

perbedaan yang signifikan pada akses media dan informasi antara remaja PUS pengguna dan non 

pengguna kontrasepsi usia <21 tahun. Hasil observasi menunjukkan bahwa hanya 37.2% yang 

sering mendapat informasi dari petugas kesehatan secara langsung, dan hanya 16.3% yang sering 

mendapat informasi tentang kontrasepsi dari platform media social di smartphone. Sebagian besar 

(57%) remaja menjawab jarang mendapat informasi tentang jenis kontrasepsi, dan sebanyak 

62.8% responden mengaku jarang mendapatkan informasi tentang kemudahan mendapatkan 

kontrasepsi. Semakin sering remaja PUS mendapatkan informasi dan mudah dalam 

mengaksesnya, maka akan semakin besar peluang remaja untuk menggunakan kontrasepsi. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan di Nigeria yang menemukan bahwa 

terdapat korelasi antara akses pesan di media dengan penggunaan KB. (25) Selanjutnya penelitian 
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yang dilakukan di India juga menemukan paparan massa media berhubungan dengan penggunaan 

kontrasepsi modern pada Wanita yang telah menikah. (26) 

 

KESIMPULAN DAN SARAN  

Hasil penelitian telah menunjukkan adanya perbedaan yang bermakna pada pengetahuan, 

persepsi, dukungan keluarga, serta akses media & informasi antara remaja PUS pengguna 

kontrasepsi dengan yang tidak menggunakan kontrasepsi. Hal ini berarti bahwa pengetahuan 

tentang kontrasepsi, persepsi tentang penggunaan kontrasepsi, dukungan keluarga terhadap 

penggunaan kontrasepsi, serta akses media dan informasi terkait kontrasepsi, secara signifikan 

berhubungan dengan tindakan remaja PUS untuk menunda kehamilannya pada usia <21 tahun 

melalui penggunaan kontrasepsi. Kemudahan dalam mengakses layanan kontrasepsi merupakan 

strategi yang dapat dilakukan dengan adanya peningkatan pemahaman tentang penundaan 

kehamilan pada remaja yang menikah di usia muda melalui penggunaan alat kontrasepsi. Remaja 

yang menikah dini sebaiknya lebih sering terpapar dengan informasi, khusunya melalui media 

yang dekat dengan remaja, tentang kontrasepsi, dan dampak kehamilan usia muda. Selain itu 

perlunya observasi dan intervensi lebih banyak lagi terkait peran keluarga atau pun suami 

terhadap kesehatan reproduksi wanita, khususnya penundaan kehamilan pada usia <21 tahun.  
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