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Abstrak

Berdasarkan hasil observasi diketahui pelaksanaan program keluarga berencana belum
berjalan secara optimal, hal ini diduga disebabkan karena komumikasi dan pelayanan belum
sepenuhnya dilaksanakan. Berdasarkan latar belakang di atas, rumusan masalah dalam penelitian ini
adalah sebagai berikut : 1) Bagaimanakah pelaksanaan komunikasi petugas lapangan keluarga
berencana (PLKB)?; 2) Bagaimanakah partisipasi pasangan usia subur dalam penggunaan alat
kontrasepsi?; 3) Bagaimanakah pengaruh komunikasi petugas lapangan keluarga berencana (FLKB)
terhadap partisipasi pasangan usia subur dalam penggunaan alat kontrasepsi? Metode penelitian
dalam penelitian ini adalah metode deskriptif analitis. Lamanya penelition selama 7 bulan. Teknik
pengumpulan data melalui studi kepustakaan, studi lapangan (observasi, wawancara dan angket).
Jumlah informan dalam penelitian ini sebanyak 60 orang yang terdiri dari petugas PLKB dan Kader
serta pasangan usia subur. Teknik analisa data adalah menentukan rentang, menentukan kategori
penilaian, menentukan persentase yang selanjutnya menguji hipotesis dengan menggunakan uji
koefisien korelasi, koefisien detrminasi dan wji 1. Berdasarkan hasil penelitian dapat disimpulkan
bahwa : [} Pelaksanaan komunikasi petugas lapangan keluarga berencana (PLKB) ditunjulkkan
dengan nilai angka rata-rata sebesar 162,56 berada pada kategori cukup, yang apabila
dipresentasekan sebesar 54,19%. Angha tersebut jika dikonsultasikan dengan perhitungan Arikunio
(1998:246) berada pada kategori cukup baik karena telah melaksanakan tiga strategi dalam
pelaksanaan komunikasi sesuai dengan pendapat Fitriani (2010:94). Begitupula hasil wawancara
diperoleh keterangan bahwa pelaksanaan komunikasi petugas lapangan keluarga berencana (PLKB)
masih harus ditingkatkan pelaksanaanya. Sementara itu berdasarkan hasil observasi diketahui bahwa
pelaksanaan komunikasi petugas lapangan keluarga berencana (PLKB) belum optimal. 2) Partisipasi
pasangan usia subur dalam penggunaan alat kontrasepsi ditunjukkan dengan nilai angka rata-rata
sebesar 188.25 berada pada kategori cukup, apabila dipresentasekan sebesar 62.75%. Angka tersebut
Jika dikonsultasikan dengan perhitungan Arikunto (1998:246) berada pada kategori cukup baik sesuai
dengan bentulk-bentuk partisipasi masyarakat dalam penggumaan alat kontrasepsi menurut Solekhah
(2014: 152). Berdasarkan hasil wawancara dikeiahui bahwa dalam meningkatkan Partisipasi
pasangan usia subur dalam penggunaan alat kontrasepsi telah dilakukan berbagai upaya. Sedangkan
hasil observasi diketahui bahwa partisipasi pasangan usia subur dalam penggunaan alat kontrasepsi
masih kurang mencapai target yang diharapkan. 3) Terdapat pengaruh komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) terhadap partisipasi pasangan wusia subur dalam pengpunaan alat
kontrasepsi. Hal ini dibuktikan dengan hasil perhitungan diperoleh nilai koefisien determinasi sebesar
37,19 %%, artinya 57,19 % partisipasi pasangon usia subur dalam penggunaan alat kontrasepsi
dipengaruhi ofeh komunikasi petugas lapangan keluarga berencana (PLKB).

Kata Kunci: Komunikasi, Partisipasi Pasangan Usia Subur

PENDAHULUAN Semakin  banyak penduduk yang twut

Salah satu upaya pemerintzh dalam
menekan laju pertumbuhan penduduk Indonesia
adalah dengan program Keluarga Berencana
(KB). Program KB yang ditujukan untuk
menekan laju perfumbuhan penduduk adalah
dengan mengajak seluruh masyarakat pasangan
usia subur untuk menjadi akseptor KB.

berpartisipasi dalam program KB, maka angka
kenaikan laju pertumbuhan penduduk yang
berlebihan akan bisa di tekan.

Kebijakan desentralisasi telah membawa
perubahan  dalam  pengelolaan  program
Keluarga Berencana (KB) WMasional dan
Pemerintah Pusat kepada Pemerintah Daerah,
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Keberhasilan program Keluarga Berencana
(KB) Nasional itu sendiri sangat ditentukan
oleh dukungan politis dan operasional dari para
pengambil kebijakan, baik di pusat maupun di
daerah.

Berkaitan dengan peran serta masyarakat
dalam program KB. peranan petugas lapangan
KB  sangat penting terutama  dalam
mempengaruhi, memberd contoh, dan
menggerakkan keterlibatan selurnh  warga
magyarakat di lingkungannya guna mendukung
keberhasilan program KB. Petugas lapangan
Keluarga Berencana (PKB) merupakan ujung
tombok pengelola program KB di lini lapangan.
Petugas lapangan KB juga merupakan salah
satu  komponen penting dalam upaya
peningkatan perekonomian dan kesejahteraan
masyarakat. juga sebagai indikator kemajuan
yang telah dicapai suatu daergh. Petugas
lapangan KB bersentuhan langsung dengan
masyarakat dalam memberikan berbagai
penyuluan program KB.

Salah satu strategi yang dapat dilakukan
oleh petugas lapangan KB yaitu dengan
melakukan komunikasi dengan tujuan untuk
membagi pengetahuan dan pengalaman, melalui
komunikasi sikap dan perasaan seseorang atau
sekelompok orang dapat dipahami cleh pihak
lain. Komunikasi petugas lapangan KB
merupakan suatu pertukaran infonnasi, berbagi
ide dan pengetahuan petugas kesehatan kepada
masyarakat. Hal ini berupa proses dua arah
dimana informasi, pemikiran, ide, perasaan atau
opini disampaikan atau dibagikan melalui kata-
kata, tindakan maupun isyarat untuk mencapai
pemahaman bersama. Komunikasi yang baik
berarti bahwa para pihak terlibat secara aktf
yaitu antara petugas kesehatan dan masyarakat,

pengarahan-pengarahan penyuluh lapangan
tentang program-program KB terutama kepada
pasangan usia subur mengenai pemakaian
kontrasepsi yang akan dipergunakan oleh
akseptor KB terutama pemakaian  alat
kontrasepsi jangka panjang,

Kabupaten Pangandaran sebagai daerah
otonomi baru memiliki jumlah PLKB yang
belum memadai baik dari segi jumlah maupun
kemampuan karena PLKB yang ada sekarang
sebagian besar belum mendapatkan pelatihan
khusus sebagaimana seharusnya. Hal ini
kemudian menimbulkan kekhawatiran akan
tidak tercapainya target dari program KB yang
telah ditetapkan, Yang menjadi pemikiran
adalah bagaimana para petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) dapat menjalankan
tugasnya dengan baik dalam memberikan
penyuluhan alat kontrasepsi kepada masyarakat
sehingga masyarakat memiliki pemahaman
yang baik dan dapat menggunakan alat
kontrasepsi.

UPTE  P3APK2BPMPD  Kecamatan
Panpandaran Kabupaten Pangandaran yang
diberi kewenangan dalam pengelolaan program
KB dengan keterbatasan tenaga, anggaran
sarana dan prasarana selalu berusaha agar
program KB dapat terlaksana dengan baik yang
salah satunya melalni kepiatan komunikasi.
Oleh karena itu diperlukan pendekatan-
pendekatan persuasif dan komunikasi yang baik
secara tatap muka yang harus dijalankan oleh
Petugas Lapangan Keluarga Berencana
(PLKB). Bahwa dengan komunikasi yang baik
Petugas Lapangan Keluarpa Berencana dapat
meyakinkan Pasangan Usia Subur untuk
mengikuti program Keluarpa Berencana. Hal ini
terkait dengan keikutsertaan masyarakat dalam

Komunikasi yang batk  melibatkan program KB khususnya dalam penggunaan alat
pemahaman dan pengertian kepada masyarakat kontrasepsi masih di bawah target yang
sehingga masyarakat mendengarkan diharapkan, hal ini dapat terlihat pada tabel 1.1,

Tabel 1.1

Evaluasi Pecapaian Peserta KB Aktif (PA)
Kecamatan Pangandaran Kabupaten Pangandaran Tahun 2011-2013

Alat 2011 2012 2013
Kontrasepsi [ T R Ve Ket T E_ | % Ket T R Yo Ket
{R]B] 1035 | 905 | B3,78 | Twdak G686 492 | 71,72 | Tidak 1082 | 986 | 91,13 | Tidak
tercapai bercapoi tereapai |
T MOW 66 | 35 | 5303 | Tidak | 148 | 67 | 4527 | Tidak | 82 | 61 | 7439 | Tidek
tercapal tercapai bercapu
MOP 4 1 25,00 [ Tidak 15 2 13,33 Tidak 5 2 4000 | Tidak
{ereapai tereapai tercapai
KONDOM 33 34 61,82 Tidak 59 24 40,68 | Tidak 44 20 4545 | Tiduk
lercapai lercapai tercapai |
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IMPLAM 137 101 | 64,33 | Tidak 162 74,69 Thdak 233 191 81,97 | Tidak
b : .
SUNTIK 2701 | 2085 | 7719 Til:lapf 2839 70,91 Tidak | 3129 | 2950 | 0457 _‘E.T‘E%L
tercapai tercapai Tercapai
PIL 1049 | 974 | 92,85 1 Tudak 1488 1 1176 | 7903 Tidak 1250 | 1027 | 90,i6 | Tidak
tercapai lercapai tercapai
Sumber : UPTE KBPM Kecamatan Pangandaran Kabupaten Pangandaran Tahun 2011-2013
Keterangan :
T :Target

R : Realisasi

Data di atas menunjukkan bahwa
pelaksanaan Program KB belum berjalan sesuai
dengan vyang diharapkan. Hal ini diduga
disecbabkan karena petugas lapangan belum
optimal dalam mendorong program KB di
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran  sehingga berdampak pada
keikutsertaan masyarakat pada program KB
masih rendah atau kurang sesuai dengan yang
seharusnya. Seperti untuk tahun 2011 target
MOP hanya tercapai sebesar 25%, dan untuk
tahun 2012 target MOP yang tercapai sebesar
13,33% dan untuk tahun 2013 target MOP yang
tercapai sebesar 40 %6,

Berdasarkan data hasil penjajagan di
lapangan,  menunjukkan  bahwa  hasil
pelaksanaan program keluarga berencana belum
berjalan secara optimal, hal ini diduga
disebabkan karena komunikasi dan pelayanan
belum sepenuhnya dilaksanakan, rendahnya
sumber daya pelaksana dari segi kualitas
maupun Kkuantitas mengakibatkan partisipasi
masyarakat dalam mengikuti program keluarga
berencana khususnya dalam penggunaan alat
kontrasepsi belum optimal.

Beberapa  permasalahan  menyangkut
rendahnya partisipasi pasangan usia sobur
dalam penggunaan alat kontrasepsi, hal tersebut
dibuktikan dengan beberapa indikator sebagai
berikut ;

1. Masih adanya masyarakat yang belum
benar-benar memiliki kesadaran  akan
pentingnya program KB. Contohnya
Masyarakat kurang merespon program KB
secara positif sehingga menyebabkan adanya
pasangan usia  subur  vyang  tidak
menggunakan alat kontrasepsi.

2. Masth adanya masyarakat vang kurang
memiliki pemahaman tentang manfaat
menggunakan alat kontrasepsi. Contohnya
masih adanya masyarakat yang
mengkhawatirkan akan dampak buruk
penggunaan alat kontrasepsi dan

mempertentangkan program KB dengan
ajaran agama, sehingga tidak menggunakan
alat kontrasepsi.

3. Masih adanya masyarakat yang memiliki

pendirian/paham bahwa program KB dapat
menyebabkan kegemukan sehingga
masyarakat tidak menpgunakan  alat
kontrasepsi  serta  menggunakan  alat
kontrasepsi itu  mahal  Contohnya
masyarakat lebih  memilih  cara-cara
tradisional untuk mengurangi jumlah
kelahiran walaupun hal tersebut belum tentu
keberhasilanmya.

Permasalahan tersebut di atas, diduga
karena komunikasi vang dilakukan oleh petugas
lapangan KB belum dilaksanakan secara
optimal. Hal ini dibuktikan dengan indikator
sebagai berikut :

1. Petugas lapangan KB kurang menjalin
kemitraan dengan masyarakat melalui
kegiatan pertemuan yang dilakukan dengan
melibatkan tokoh informal dan formal.
Contohnya kader kesehatan di tiap dusun
belumn dilibatkan oleh petugas lapangan KB
dalam berbagai kegiatan penyuluhan kepada
masyarakat.

2. Peranan petugas lapanpan KB belum
optimal dalam  menciptakan  opini
masyarakat  yang  positif  terhadap
penggunaan alat kontrasepsi. Contohnya :
petugas belum optimal dalam melakukan

pertemuan  atau  kunjunpan  kepada
masyarakat  untuk  menyebarluaskan
informasi  tentang  penggunasn  alat
kontrasepsi.

3. Petugas lapangan  belum  melakukan

pembinaan dan pengembangan kegiatan
penyampaian informasi melalui kegiatan
pelatihan dan dukungan suomber daya.
Contohnya : petugas lapangan KB belum
optimal melakukan lomba-lomba desa sehat
untuk  memotivasi masyarakat dalam
menggunakan alat kontrasepsi.
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Berdasarkan uraian tersebut di atas maka
komunikasi merupakan hal wvang sangat
dibutuhkan. Untuk dapat memberikan
pengertian dan dorongan supaya dapat merubah
tingkah laku komunikan, baik melalui bahasa
yang mudah dipahami oleh komunikan ataupun
melalui  tatap muka, sehingga ada rasa
keakraban atau kekeluargaan antara
komunikator dan komunikan. Dari hal tersebut,
organisasi yang sudah mulai ikut serta
menangani program diajak dan mendalami
lebih terperinci apa yang terjadi dan kepada
mereka makin diberikepercayaan untuk ikut
menangani program KB dalam lingkungannya
sendiri. Para akseptor mulai diajak untuk
memilih metode KB vyang lebih dapat
diandalkan dan tujuan KB makin diperluas
untuk meningkatkan kesejahteraan keluarga
dengan mengikut sertakan para akseptor itu
sendiri untuk menjadi sumber daya manusia,
menjadi petugas sukarela, untuk lingkungannya
sendiri. Mulai dikenalkan program-program pos
KB, posyandu, kegiatan  peningkatan
pendapatan keluarga, pembinaan anak-anak dan
lain sebagainya.

LANDASAN TEORITIS
Pelaksanaan komunikasi oleh pemgas
sangatlah  penting  dalam  memberikan
pemahaman kepada masyarakat sehingga
diharapkan dapat meningkatkan keikutsertaanya
dalam setiap kegiatan. Adapun pengertian
komunikasi menurut Rochjati  (2003: 67)
mengemukakan sebagai berikut :
Komunikasi adalah menjalin  hubungan
yang akrab, kekeluargaan secara terbuka
memberikan saran dan anjuran yang
dibutuhkan. Sehingga dengan komunikasi
keluarga menjadi sepakat. Mereka yakin
untuk mengikuti dan melakukan saran-
saran dan anjuran yang diberikan petugas
kesehatan.
Selanjutnya
menyatakan bahwa :
Komunikasi merupakan salah satu tahapan
yang tidak boleh ditinggalkan dalam
memberikan pelayanan KB. Komunikasi
merupakan kunci dalam pelayanan KB,
Tujuan komunikasi adalah meningkatkan
pengetahuan, sikap dan prakick KB
schingga tercapai penambahan peserta
baru, membina kelestarian peserta KB, dan
meletakkan dasar bagi mekanisme sosio-

Meilani  (2010;  36)

kultural yang dapat menjamin
berlangsungnya proses penerimaan,
Menurut Fitnami (2010:94) dinyatakan
bahwa dalam upaya komunikasi kesehatan
dilakukan tiga strategi sebagai berikut :
1. Advokasi Kesehatan
Advokasi kesehatan yaitu pendekatan
kepada para pemimpin atan pengambil
keputusan agar dapat meberikan dukungan
kemudahan, perlindungan pada upaya
pembangunan kesehatan.
2. Bina Suasana
Bina suasana adalah upaya
untukmenciptakan suasana kondusif untuk
menunjang  pembangunan  kesehatan
sehingga masyarakat terdorong melakukan

perilaku hidup bersih dan sehat.
3. Gerakan masyarakat
Gerakan  masyarakat  yaitu  upaya

memandirikan masyarakat agar secara

proaktif memperaktekan hidup bersih dan

sehat secara mandiri.

Berdasarkan uraianm  tersebut, maka
diharapkan melalui komunikasi yang dilakukan
oleh petugas dapat meningkatkan partisipasi
masyarakat  dalam  menggunakan  alat
kontrasepsi sehingga memberikan manfaat
karena melalui komunikasi  diharapkan
masyarakat —memperoleh informasi  dan
pemahaman mengenai alat kontrasepsi.

Adapun pengertian partisipasi menurut
Syarbaini (2002 : 69) adalah sebagai berikut :
“Partisipasi adalah kepiatan seseorang atay
sekelompok orang untuk ikut serta secara aktif
dalam kehidupan bersama”.

Selanjutnya pengertian partisipasi yang
dikemukakan oleh Winardi (1986:68) yaitu
sebagai berikut :

Turut sertanya seseorang baik secara
mental  maupun  emosional  untuk
memberikan sumbangsih-sumbangsih
kepada proses pembuatan keputusan,
terutama mengenai persoalan-persoalan
dimana keterlibatan pribadi orang yang
bersangkutan terdapat dua orang yang
bersangkutan melaksanakan tangpgung
jawabnya untuk melakukan hal tersebut.

Berdasarkan pendapat tersebut di atas,
penulis menuimpulkan bahwa partisipasi yaitu
turut sertanya seseorang baik secara mental
maupun  emosional wuntuk  memberikan
sumbangsih-sumbangsih kepada proses
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pembuatan keputusan untuk mencapai hasil
yang diinginkan bersama.

Sementara itu bentuk-bentuk partisipasi
masyarakat dalam penggunaan alat kontrasepsi
menurut Solekhah (2014: 152) dapat dibagi
menjadi 4 (empat) bentuk partisipasi sebagai
berikut:

1. Partisipasi dalam pembuatan keputusan
(participation in decision making)

2. Partisipasi dalam pelaksanaan (parficipation
in implementation)

3. Partisipasi dalam menerima manfaat
(participation in benefit)

4. Partisipasi dalam evaluasi (participation in
evaluation)

METODE PENELITIAN

Metode yang digunakan dalam penelitian
ini adalah deskriptif analitis , yaifu suatu
metode yang menggambarkan kegiatan untuk
memecahkan masalah yang ada pada waktu
peneliian  dilakukan dengan cara mencari,
mengumpulkan dan menyusun data secara
sistematis kemudian dianalisis untuk
mendapatkan pemecahan masalah. “Waktu
penelitian yang penulis lakukan kurang lebih
Lamanya penelitian yang penulis lakukan
kurang lebih 7 bulan, terhitung mulai dari bulan
November 2014 sampai dengan bulan Mei 2015
di  Unit Pelaksana Teknis Badan (UPTB)
Pemberdayaan Perempuan, Perlindungan Anak
Pengendalian Kependudukan Keluarga
Berencana Badan Pemberdayaan Masyarakat
Dan Pemerintahan Desa (P3APK 2 BPMPD)
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran

Data yang digunakan dalam penelitian ini
adalah data primer dan data skunder. Sumber
data dalam penelitian ini adalah petugas PLKB
secbanyak 2 orang, pasangan usia subur
sebanyak 136 orang serta kader di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran sebanyak 14 orang sehingga
jumlah populasi sebanyak 152 orang.
Sedangkan teknik pengumpulan data dilakukan
melalui studi pustaka dan studi  lapangan
dengan cara angket dan observasi.

Dalam penelitian ini penulis mengunakan
teknik analisis data kuantitahf, vaitu melalw
pengolahan data yang ditabulasikan dan
dideskripsikan ke dalam tabel distribusi
frekuensi.

PEMBAHAASAN

Pelaksanaan komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) di Wilayah
Kecamatan Pangandaran.  Kabupaten
Pangandaran

Berdasarkan hasil penelitian mengenai
Pelaksanaan komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (FLKB) di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran dapat diketahui sebagai berikut :
1} Advokasi

Advokasi kesehatan yaitu pendekatan
kepada para pemimpin atau pengambil
keputusan agar dapat memberikan dukungan
kemudahan,  perlindungan pada  upaya
pembangunan kesehatan,

Namun berdasarkan hasil penelitian bahwa
pelaksanaanya petugas lapangan keluarga
berencana belum optimal dalam melakukan
advokasi seperti petugas masih Kurang
menumbuhkan kerjasama dengan para tokoh
formal maupun informal dalam mendapatkan
dukungan baik secara politis maupun
operasional dalam pelaksanaan program KB
yang menyebabkan petogas kesulitan dalam
melaksanakan program KB karena adanya
keterbatasan anggaran schingga menyebabkan
pelaksanaannya terhambat.

2) Bina suasana

Bina snasana adalah wpaya untuk
menciptakan  suasana  kondusif  untuk
menunjang pembangunan kesehatan sehingga
masyarakat terdorong melakukan perilaku
hidup bersih dan sehat.

Namun berdasarkan hasil penelitian yang
dilakukan bahwa pelaksanaanya petugas belum
optimal dalam menciptakan suasana kondusif
untuk menunjang pembangunan kesehatan hal
ini dibuktikan masih kurangnya petugas dalam
melakukan kunjungan secara mutin kepada
masyarakat untuk menyebarkan informasi
program KB serta kurangnya menjalin
kemitraan dengan masyarakat melalui kegiatan
pertemuan yang diakukan dengan melibatkan
tokoh informal dan formal serta melakukan
penggalangan sumber-sumber dana dan potensi
yang ada untuk melaksanakan program KB.

3} Gerakan masyarakat

Gerakan  masyarakat yaitn  upaya
memandirikan masyarakat agar secara proaktif
memperaktekan hidup bersih dan sehat secara
mandiri.
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Namun berdasarkan hasil penelitian
petugas belum oiptimal dalam memandirikan
masyarakat sehingga dapat menunjang
terlaksananya program KB hal ini dikarenakan
petugas kurangnya melakukan pembentukan
kader pelaksana kegiatan program KB dan
kurangnya membentuk unit-unit pendukung
pelaksanaan program KB serta masih
kurangnya  melakukan pembinaan dan
pengembangan program KB kepada kader
melalui  kegiatan pelatthan dan dukungan
sumber daya dalam program KB,

Berdasarkan  hasil penelitan maka
Pelaksanaan komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran pada umumnya cukup baik dalam
melaksanakan tiga strategi dalam pelaksanaan
komunikasi sesuai dengan pendapat Fitriani
(2010:94) walanpun masih harus ditingkatkan
karena target penggunaan alat kontrasepsi
belum tercapai sesuai dengan yang ditargetkan.

Partisipasi pasangan wusia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran

Berdasarkan hasil penelitian  diketahui
bahwa Partisipasi pasangan usia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di Wilayah

Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran masih belum optimal dilihat dan
beberapa dimensi sebagai berikut :

1) Partisipasi dalam pembuatan keputusan
{participation in decision making)

Partisipasi ini terutama berkaitan dengan
penentuan  alternatif dengan  masyarakat
berkaitan dengan gagasan atau ide yang
menyangkut kepentingan bersama. Wujud
partisipasi dalam pengambilan keputusan ini
antara lain seperti ikuot menyumbangkan
gagasan atau pemikiran, kehadiran dalam rapat,
diskusi dan tanggapan atau penolakan terhadap
program yang ditawarkan.

Berdasarkan hasil penelitian diketahui
bahwa selama ini partisipasi masyarakat dalam
pembuatan keputusan masih kurang baik jika
dilihat dari proses pengambilan keputusan
seperti dalam memberikan ide-ide tentang
prograrn keluarga berencana serta  kurang
aktifnya masyarakat dalam  rapat-rapat
perumusan program keluarga berencana. Hal

tersebut terlihat dari keikutsertaan rapat vang

masii kurang aktif walaupun telah diundang.

2) Partisipasi dalam pelaksanaan (participation
in implementation)

Partisipasi dalam pelaksanaan meliputi
menggerakkan sumber daya dana, kegiatan
administrasi, koordinasi dan penjabaran
program. Partisipasi dalam  pelaksanaan
merupakan kelanjutan dalam rencana yang telah
digagas sebelumnya baik vyang berkaitan
dengan perencanaan, pelaksanaan maupun
tajuan,

Berdasarkan hasil peneliian bahwa
partisipasi masyarakat dalam pelaksanaan
program KB masih harus ditingkatkan karena
selama ini masyarakat masih kurang
memberikan perhatian dalam program KB
seperti kurangnya memberikan bantuan dana
untuk  memperlancar program  keluarga
berencana dan kurangnya memberikan bantuan
tenaga dalam kegiatan-kegiatan sosialisasi
program KB.

3) Partisipasi dalam menerima

(participation in benefit)

Partisipasi dalam pengambilan manfaat
tidak lepas dari hasil pelaksanaan yang telah
dicapai baik yang berkaitan dengan kualitas
mavpun kuantitas. Dan segi kualitas dapat
dilihat dari output, sedangkan dari segi
kuantitas dapat dilihat dan presentase
keberhasilan program.

Berdasarkan hasil penelitian diketahui
bahwa partisipasi masyarakat dalam menerima
manfaat program KB masih rendah hal ini
dibuktikan dengan keikutsertaann masyarakat
untuk ikut terlibat dalam mendukung program
KB dengan menggunakan alat kontrasepsi masi
rendah serta keikutsertaan masyarakat dalam
memelihara sarana dan prasarana posyandu
yang telah dibangun untuk memperlancar
keikutsertaan masyarakat dalam mengunakan
alat kontrasepsi masih kurang dilakukan secara
rutin schingga menyebabkan pelaksanaan
program KB belum optimal.

4) Partisipasi dalam evaluasi (participation in
evaluation)

Partisipasi dalam evaluasi ini berkaitan
dengan pelaksanaan pogram vang sudah
direncanakan sebelumnya. Partisipasi dalam
evaluasi imi  bertwjuan untuk mengetahui
ketercapaian program yang sudah direncanakan
sebelumnya.

manfaat
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Berdasarkan hasil penelitian  diketahui
bahwa keikutsertaan masyarakat dalam
melakukan evaluasi pelaksanaan program KB
masih rendah sehingga masyarakat cenderung
kurang memberikan penilaian yang objektf
terhadap keikutsertaan masyarakat dalam
mengunakan alat konirasepsi serta kurang
memberikan saran/solusi untuk meningkatkan
keikutsertaan masyarakat dalam mengunakan
alat kontrasepsi sehingga dengan kurangnya
keikutsertaan masyarakat dalam kegiatan
evaluasi menyebabkan belum memberikan
wmpan balik dalam mengatasi berbagai
permasalahan dalam pelaksanaan program KB.

Berdasarkan hasil penelitian diketahui
bahwa partisipasi pasangan usia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di  Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran cukup baik sesuai dengan bentuk-
bentuk  partisipasi  masyarakat  dalam
penggunaan alat kontrasepsi menurut Solekhah
(2014: 152), schingga untuk tercapainya
program KB maka diperlukan peningkatan
kesadaran masyarakat dalamm menunjang
terlaksananya program KB secara optimal
dengan melibatkan diri dalam berbagal program
KB.

Pengaruh komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) terhadap
partisipasi pasangan usia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran

Berdasarkan hasil penelitan  diketahui
bahwa terdapat pengaruh komunikasi petugas
lapangan keluarga berencana (PLKB) terhadap
partisipasi pasangan wusia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di  Wilayah

Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran.

Partisipasi masyarakat dalam
menggunakan  alat  kontrasepsi  dalam

meningkatkan derajat kesehatannya diperlukan
adanya dukungan sosial yang bisa didapat dari
petugas kesehatan. Menurut Siswanto, (2010:
62) menyatakan bahwa:
Pelaksanaan komunikasi yang dilakukan
dengan baik dapat mendorong partisipasi
masyarakat  dalam  memilih dan
menggunakan alat kontrasepsi dengan
benar dan tepat. Pada akhirnya hal itu juga
akan menurunkan tingkat kegagalan KB

dan mencegah terjadinya kehamilan yang
tidak  diinginkan.  Untuk  meraih
keberhasilan tersebut, temtunya sangat
diperinkan tenaga-tenaga konselor yang
profesional. Mereka bukan hanya harus
mengerti seluk-beluk masalah KB, tetapi
juga memiliki  dedikasi tinggi pada
tugasnya serta memiliki kepribadian yang
baik, sabar, penuh pengertian, dan
menghargai klien.

Berdasarkan  wuraian  tersebut  dapat
disimpulkan bahwa komunikasi suatu proses
penyampaian pesan dari satu pihak kepada
pihak lain agar terjadi saling mempengaruhi
diantara keduanya. Pada umumnya, komunikasi
dilakukan dengan menggunakan kata-kata yang
dapat dimengerti oleh kedua belah pihak.
Melalui komunikasi, sikap dan perasaan
seseorang atau sekelompok orang dapat
dipahami oleh pihak lain, dengan kata lain
pelaksanaan komunikasi yang dilakukan oleh
Petugas Lapangan Keluarga Berencana (PLKB)
diharapkan dapat mendorong masyarakat untuk
berpartisipasi  dalam menggunakan alat
kontrasepsi.

Dengan demikian sangat jelas bahwa
dalam komunikasi yang dilakukan cleh petugas
lapangan keluarga berencana (PLKB) dapat
meningkatkan partisipasi pasangan usia subur
dalam penggunaan alat Kkontrasepsi hal ini
dikarenakan dengan dilakukannya komunikasi
yang baik dengan masyarakat maka masyarakat
akan memperoleh pemahaman yang baik
mengenai program KB,

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Berdasarkan hasil peneliian mengenai
pengaruh  komunikasi petugas lapangan

keluarga berencana (PLKB) terhadap partisipasi

pasangan usia subur dalam penggunaan alat

kontrasepsi di Wilayah Kecamatan

Pangandaran Kabupaten Pangandaran maka

penulis meyimpulkan sebagai berikut:

1. Pelaksanaan komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran ditunjukkan dengan nilai angka
rata-rata sebesar 162,56 berada pada
kategori cukup, yang apabila
dipresentasekan  diperoleh hasil  sebesar
54,19%. Angka tersebut jika dikonsultasikan
dengan perhitingan Arikunto (1998:246)
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berada pada kategori cukup baik. Artinya
bahwa Pelaksanaan komunikasi petugas
lapangan keluarga berencana (PLKB) di
Wilayah Kecamatan Pangandaran
Kabupaten Pangandaran cukup baik karena
telah melaksanakan tiga strategi dalam
pelaksanaan komunikasi sesuai  dengan
pendapat Fitriani (2010:94). Begitupula hasil
wawancara diperoleh keterangan bahwa
pelaksanaan komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) masih harus
ditingkatkan pelaksanaanya karena masih
terdapat target penggunaan alat kontrasepsi
yang tidak tercapai. Sementara itu
berdasarkan hasil observasi diketahui bahwa
pelaksanaan komunikasi petugas lapangan
keluarga berencana {(PLEB) belum optimal
yang  dikarenakan  petugas  belum
melaksanakan komunikasi yang melibatkan
tokoh informal dan formal serta komunikasi
yang dilakukan kepada masyarakat belum
dilaksanakan  secara rutin @ schingga
mengakibatkan keterlibatkan masyarakat
pada proses perencanaan masih kurang,

. Partisipasi pasangan usia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran ditunjukkan dengan nilai angka
rata-rata sebesar 188.25 dan berada pada
kategori cukup, yang apabila
dipresentasekan diperoleh hasil sebesar
62.75%. Angka tersebut jika dikonsultasikan
dengan perhitungan Arikunto (1998:246)
berada pada kategori cukup baik. Artinya
bahwa Partisipasi pasangan usia subur dalam
penggunaan alat kontrasepsi di Wilayah
Kecamatan Pangandaran Kabupaten
Pangandaran cukup baik sesuai dengan
bentuk-bentuk partisipasi masyarakat dalam
penggunaan alat  kontrasepsi menurnt
Solekhah (2014: 152). Berdasarkan hasil
wawancara diperoleh diketahui bahwa
dalam upaya meningkatkan  Partisipasi
pasangan usia subur dalam penggunaan alat
kontrasepsi telah dilakukan berbagai upaya
seperti melibatkan masyarakat dalam proses
perencanaan, pelaksanaan maupun evaluasi
pelaksanaan kegiatan sehingga diharapkan
dapat memngkatkan kesadarana masyarakat
pada program KB. Sedangkan berdasarkan
hasil observasi diketahui bahwa partisipasi
pasangan usia subur dalam penggunasn alat

. Terdapat

kontrasepsi masih kurang mencapai tarpet
yang diharapkan.

pengaruh  komunikasi  petugas
lapangan keluarga berencana (PLKB)
terhadap partisipasi pasangan usia subur
dalam pengpunaan alat kontrasepsi di
Wilayah Kecamatan Pangandaran
Kabupaten Pangandaran. Hal ini dibuktikan
dengan hasil perhitungan dipercleh nilai
koefisien determinasi sebesar 57,19 %,
artinya 57,19 % partisipasi pasangan usia
subur dalam penggunaan alat kontrasepsi di
Wilayah Kecamatan Pangandaran
Kabupaten Pangandaran dipengaruhi oleh
komunikasi petugas lapangan keluarga
berencana (PLKB). Dengan demikian dapat
disimpulkan bahwa komunikasi pefugas
lapangan keluarga berencana (PLKB)
berpengaruh terhadap partisipasi pasangan
usia subur dalam penggunaan  alat
kontrasepsi di ~ Wilayah  Kecamatan
Pangandaran  Kabupaten  Pangandaran
sebesar 57.19%, sedangkan sisanya 42.81%
adalah dipengaruhi oleh faktor lain yang
tidak penulis teliti yang mempengaruhi
terhadap partisipasi pasangan usia subur
dalam penggunaan alat kontrasepsi di

Wilayah Kecamatan Pangandaran
Kabupaten Pangandaran seperti tingkat
pendidikan  masyarakat, peran kader

kesehatan maupun kepemimpinan.

Saran

Berdasarkan kesimpulan tersebut maka

penulis menyampaikan saran sebagai berikut

1.

Mengingat komunikasi petugas lapangan
KB masih harus ditingkatkan maka
sebaiknya dilakukan berbagai upaya sepert :
meningkatkan kerjasama dengan tokoh
formal maupun informal, melakukan
kunjungan secara rutin kepada masyarakat
serta meningkatkan pelaksanaan pelatihan
bagi kader kesehatan.

Mengingat partisipasi masyarakat belum
optimal dalam menggunakan program KB
maka sehaiknya petugas meningkatkan
sosialisask kepada masyarakat mengenai
program KB  sehingga  pemahaman
masyarakat meningkat terhadap program
KB. Selain itu sebaiknya masyarakat dapat
meningkatkan  keterlibatannya  dalam
menunjang program KB.
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3. Mengingat komumnikasi petugas lapangan
keluarga berencana (PLKB) berpengaruh
terhadap partisipasi pasangan usia subur
dalam penggunaan aiat kontrasepsi di
Wilayah Kecamatan Pangandaran
Kabupaten Pangandaran, maka dalam
pelaksanaanya sebaiknya petugas dan semua
pihak memberikan  perhatian  dalam
menunjang keberhasilan program KB.
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