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PENGARUH PENGGUNAAN IMPLAN SATU BATANG (ETONOGESTREL
68MG) TERHADAP GANGGUAN MENSTRUASI PADA PESERTA METODE
KONTRASEPSI JANGKA PANJANG DI SEMARANG

ABSTRAK

Latar Belakang: Implan satu batang (etonogestrel 68mg) merupakan salah satu
alat kontrasepsi pilihan yang dapat digunakan di indonesia. Efek samping utama
yang berhubungan dengan penggunaan implan satu batang (etonogestrel 68mg)
adalah terjadinya perubahan pada periode menstruasi.

Tujuan: Mengetahui pengaruh implan satu batang (etonogestrel 68mg) terhadap
gangguan menstruasi pada peserta MKJP di Semarang

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik, dengan rancangan
belah lintang (cross sectional). Subyek penelitian sebanyak 25 subyek pengguna
kontrasepsi implan dan 25 subyek sebagai kontrol. Data diperoleh dari kuesioner dan
dianalisis secara bivariat. Analisis bivariat berupa kekuatan hubungan antara dua variabel
penelitian disajikan dalam bentuk tabel chi square. Hasil analisis dinyatakan bermakna
bila nilai p <0,05.

Hasil: Sebanyak 25 responden yang menggunakan implan 80% (20 orang) mengalami
gangguan menstruasi dan 20% (5 orang) tidak mengalami gangguan menstruasi.
Penggunaan implan mempunyai kekuatan hubungan yang bermakna dengan terjadinya
gangguan menstruasi dengan derajat kebermaknaan p < 0,001.

Simpulan: Penggunaan implan berpengaruh terhadap terjadinya gangguan menstruasi.
Kata Kunci: Penggunaan implan satu batang, gangguan menstruasi
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THE EFFECT OF THE USE OF A SINGLE-ROD IMPLANT (ETONOGESTREL 68
MG) ON MENSTRUAL DISORDERS IN LONG TERM CONTRACEPTIVE
METHOD PARTICIPANTS IN SEMARANG

ABSTRACT

Background: A single-rod implant (etonogestrel 68mg) is one of contraceptive
options that can be used in Indonesia. The major side effects associated with the
use of a single-rod implant (etonogestrel 68 mg) is the interference in menstrual
periods.

Aim: To determine the effect of a single-rod implant (etonogestrel 68mg) on
menstrual disorders in long term contraceptive method participants in Semarang.
Methods: This was an observational analytic study with cross sectional design.
The subjects were 25 contraceptive implant users and 25 subjects served as
control. Data obtained from questionnaires and were analyzed using bivariate
analysis. Bivariate analysis was the strength of the relationship between two
variables of the study were presented in chi square tabular form. Results of the
analysis revealed significant if p <0.05.

Results: Amongst 25 implants users, 80% (20 people) had menstrual disorder
and 20% (5 people) didn’t experience menstrual disorders. The use of the implant
had significant association with the occurrence of menstrual disorders with p <
0.001.

Conclusion: The use of implant influences the occurrence of menstrual disorders.
Key words: The use of a single-rod implant, menstrual disorders
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