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BAB  
1 

 

Julian Jingsung SST.,M.Kes 

 

A. Pendahuluan 

Perkembangan ilmu pengetahuan dan teknologi di era 

globalisasi sekarang ini sangat mendukung dalam kehidupan 

manusia di Indonesia bahkan di dunia, penemuan yang setiap 

waktu terjadi dan para peneliti terus berusaha dalam 

penelitiannya demi kemajuan dan kemudahan dalam 

beraktivitas. 

Terkait ilmu kesehatan dalam hal ini, yaitu kesehatan 

reproduksi banyak sekali teori-teori serta keilmuan yang harus 

dimiliki oleh para pakar atau spesialis kesehatan reproduksi. 

Wilayah keilmuan tersebut sangat penting dimiliki demi 

mengemban tugas untuk bisa menolong para pasien yang mana 

demi kesehatan, kesejahteraan dan kelancaran pasien dalam 

menjalankan kodratnya sebagai perempuan. 

 

B. Definisi Kesehatan Reproduksi 

 Sehat adalah suatu keadaan sejahtera fisik, mental, dan 

sosial yang utuh, bukan hanya bebas dari penyakit atau 

kecacatan, dalam segala aspek yang berhubungan dengan sistem 

reproduksi, fungsi serta prosesnya. Istilah reproduksi berasal 

dari kata “re” yang artinya kembali dan kata produksi yang 

artinya membuat atau menghasilkan. Jadi istilah reproduksi 

mempunyai arti suatu proses kehidupan manusia dalam 

menghasilkan keturunan demi kelestarian hidupnya. Sedangkan 

KONSEP 
KESEHATAN 
REPRODUKSI 
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BAB  
2 

 

Yuhanah, S.ST., M.Kes 

 

A. Pendahuluan  

Kesehatan reproduksi terpadu merupakan pelayanan 

integratif sebagai upaya pemenuhan hak-hak reproduksi 

melalui pendekatan siklus hidup yang dimulai sejak masa pra 

hamil hingga masa lansia yang telah tersedia di tingkat 

pelayanan dasar; bertujuan memberikan pelayanan kesehatan 

reproduksi kepada setiap individu dan pasangannya 

secara komprehensif khususnya kepada remaja agar mampu 

menjalani proses reproduksinya secara sehat dan bertanggung-

jawab, serta terbebas dari perlakuan diskriminasi dan kekerasan 

(Yuliani dan Maesaroh, 2021) 

Karena luasnya ruang lingkup kesehatan reproduksi, 

maka dalam penangannya dibutuhkan kerja sama antara lintas 

program dan lintas sektoral dengan keterlibatan organisasi dan 

masyarakat. 

 

B. Kesehatan Reproduksi Terpadu 

1. Definisi Kesehatan Reproduksi 

Kesehatan reproduksi adalah kondisi kesehatan yang 

mencakup seluruh aspek dari sistem reproduksi pada pria 

dan wanita. Hal ini mencakup fungsi organ reproduksi, 

keseimbangan hormon, dan faktor-faktor lain yang 

mempengaruhi kemampuan seseorang untuk memperoleh 

anak secara sehat. Selain itu, kesehatan reproduksi juga 

KESEHATAN 
REPRODUKSI 

TERPADU 
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BAB  
3 

 

Rina Marlina, S.Si.T., M.KM 

 

A. Pengertian Komunikasi, Informasi Dan Edukasi 

1. Komunikasi 

Komunikasi adalah proses saling mengirim dan 

menerima pesan atau informasi antara dua atau lebih pihak. 

Tujuan dari komunikasi adalah untuk membagikan 

informasi, gagasan, pikiran, atau emosi kepada orang lain 

dengan tujuan mencapai pemahaman bersama atau 

mempengaruhi perilaku mereka. 

Komunikasi melibatkan beberapa elemen penting, 

seperti pengirim pesan, penerima pesan, pesan itu sendiri, 

saluran atau media yang digunakan untuk mengirim pesan, 

dan konteks komunikasi. Selain itu, komunikasi juga 

melibatkan penggunaan bahasa, baik itu lisan, tulisan, atau 

bahasa tubuh. 

Ada berbagai jenis komunikasi, seperti komunikasi 

interpersonal antara dua orang, komunikasi kelompok, dan 

komunikasi publik. Selain itu, komunikasi juga dapat dibagi 

menjadi komunikasi verbal dan nonverbal. Komunikasi 

verbal adalah komunikasi yang menggunakan kata-kata, 

baik secara lisan atau tulisan, sedangkan komunikasi 

nonverbal melibatkan bahasa tubuh, ekspresi wajah, atau 

nada suara.  

 

KONSEP DASAR 
KOMUNIKASI 
INFORMASI & 
EDUKASI (KIE) 
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BAB  
4 

 

Dr. Ernawati, S.Kep., Ns. M.Kes 

 

A. Pengertian 

Komunikasi Informasi dan Edukasi atau yang lebih 

dikenal dengan Penyuluhan merupakan kegiatan penyaluran 

informasi untuk meningkatkan pengetahuan, sikap dan perilaku 

individu, keluarga dan masyarakat (Tri Restu Handayani, 2021). 

Sedangkan komunikasi atau communication (dalam Bahasa 

inggris) memiliki pengertian interaksi antara dua makhluk 

hidup atau lebih dalam upaya untuk membuat pendapat atau 

ide, menyatakan perasaan, agar diketahui atau dipahami oleh 

orang lain dan Kemampuan untuk menyampaikan informasi 

atau pesan dari Komunikator ke Komunikan melalui media 

dengan harapan mendapatkan umpan balik. Unsur-unsur yang 

ada dalam Komunikasi adalah Komunikator, Pesan, Media, 

Komunikan dan Respon maupun Feedback (Mulyana, 2015).  

Dapat disimpulkan bahwa komunikasi merupakan 

kegiatan bertukar fakta, gagasan, opini atau emosi antara dua 

orang atau lebih. Komunikasi Kesehatan merupakan sebuah 

upaya sistematis untuk mempengaruhi secara positif perilaku 

Kesehatan masyarakat dengan menggunakan berbagai prinsip 

dan metode komunikasi, baik melalui media pribadi maupun 

komunikasi massa. 

Realita masalah Kesehatan reproduksi merupakan salah 

satu isu hangat dan sensitif untuk dibicarakan. Berdasar data 

yang diberikan dari WHO (Badan Kesehatan dunia) 

menyebutkan bahwa 1 Juta Orang didiagnosis menderita 

STANDAR 
KOMUNIKASI EDUKASI 

DALAM KESEHATAN 
REPRODUKSI 
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BAB  
5 

 

Dessy Hidayati Fajrin, S.ST., M. Kes 

 

A. Pendahuluan 

Indonesia merupakan wilayah yang rawan terhadap 

bencana, baik bencana alam maupun karena ulah manusia. 

Beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya bencana ini 

adalah kondisi geografis, iklim, geologis dan faktor- faktor lain 

seperti keragaman sosial budaya dan politik. Menurut Federasi 

Internasional Palang Merah dan Bulan Sabit Merah dalam WHO 

– ICN (2009) bencana adalah sebuah peristiwa, bencana yang 

tiba-tiba serius mengganggu fungsi dari suatu komunitas atau 

masyarakat dan menyebabkan manusia, material, dan kerugian 

ekonomi atau lingkungan yang melebihi kemampuan 

masyarakat untuk mengatasinya dengan menggunakan sumber 

dayanya sendiri. Meskipun sering disebabkan oleh alam, 

bencana dapat pula berasal dari manusia (Utami & Wijaya, 

2018).  

Definisi bencana menurut Undang-Undang Republik 

Indonesia No. 24 tahun 2007 tentang penanggulangan bencana 

yang mengatakan bahwa bencana adalah peristiwa atau 

rangkaian peristiwa yang mengancam dan mengganggu 

kehidupan dan penghidupan masyarakat yang disebabkan, baik 

oleh faktor alam dan/atau non-alam maupun faktor manusia 

sehingga mengakibatkan timbulnya korban jiwa manusia, 

kerusakan lingkungan, kerugian harta benda dan dampak 

psikologis. Dari ketiga definisi diatas dapat kita simpulkan 

bahwa bencana adalah suatu keadaan yang tiba-tiba 

PELAYANAN 
KESEHATAN 

REPRODUKSI DALAM 
KEADAAN BENCANA 
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BAB  
6 

 

Eny Setyowati, SKM, M.Kes 

 

A. Pendahuluan 

Berdasarkan data Badan Pusat Statistik (BPS), jumlah 

penduduk hasil Sensus Penduduk Tahun 2020, per September 

2020 adalah 270,20 juta jiwa. Dengan laju pertumbuhan 

penduduk 1,25 % lebih lambat dibanding angka pertumbuhan 

penduduk hasil sensus 2010 yaitu 1,3 %. Dengan Jumlah 

penduduk seperti tersebut maka Indonesia menduduki 

peringkat ke 4 (empat) setelah Tiongkok, India dan Amerika 

Serikat.  

Dari hasil Sensus penduduk tahun 2020 tersebut juga 

tergambar persebaran penduduk masih terkonsentrasi di Pulau 

jawa yang mencapai 56,10 % kemudian disusul pulau Sumatra 

21,68 %, Sulawesi 7,36 % dan pulau Kalimantan 6,15 %. Dengan 

demikian persebaran penduduk di Indonesia masih belum 

merata, lebih dari setengah jumlah penduduk tinggal di jawa, 

disisi lain luas wilayah Pulau Jawa hanya 7 % saja. Namun 

apabila dilihat dari sensus penduduk tahun 1990, 60 % 

penduduk tinggal di Pulau jawa, maka telah terjadi sedikit 

penurunan. Pulau Kalimantan yang luas wilayahnya mencakup 

sepertiga Luas wilayah Indonesia hanya ditempati oleh 6,15% 

dari jumlah penduduknya. 

Kondisi tersebut menunjukan bahwa kepadatan 

penduduk Indonesia tidak seimbang, sehingga memerlukan 

upaya pemerataan dan upaya tersebut telah dilaksanakan 

melalui program transmigrasi dan gerakan kembali ke Desa. 

MASALAH 
KEPENDUDUKAN 

DI INDONESIA 
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 BAB  
7 

 

Fath Irtaniyah Rahman, S.ST.,M.Kes 

 

A. Sejarah KB di Indonesia 

Upaya dalam mengatur jumlah kelahiran atau yang 

dikenal dengan Keluarga Berencana, mulanya timbul atas 

prakarsa kelompok orang – orang yang menaruh perhatian 

terhadap kesehatan ibu dan anak pada awal abad ke XIX di 

Inggris, salah salah satunya Maria Stopes (1880-1950). Maria 

melakukan upaya KB dengan memusatkan perhatian pada 

kaum buruh di Inggris dan berbagai macam masalah Kesehatan 

ibu. Beberapa tahun kemudian di Amerika upaya untuk 

menjarangkan kehamilan dikenalkan oleh Margareth Sanger 

(1883-1960) dengan istilah birth control yang merupakan pelopor 

KB modern.  

Selanjutnya banyak dilakukan konferensi terkait birth 

control diantaranya pada tahun 1917 didirikan National Birth 

Control League dan pada tahun 1921 diadakan American National 

Birth Control Conference pertama. Tahun 1925 dibentuk 

International Federation Of Birth Control League. Margareth Sanger 

juga turut aktif dalam Pembentukkan International Committee On 

Planned Parenthood yang mengadakan konferensi di New Delhi 

pada tahun 1952 meresmikan berdirinya International Planned 

Parenthood Federation (IPPF).  

Setelah komite IPPF terbentuk mulailah berdiri cabang – 

cabang IPPF diseluruh dunia termasuk di Indonesia. 

Perkumpulan Keluarga Berencana di Indonesia dikenal dengan 

PKBI atau Perkumpulan Keluarga Berencana Indonesia. Sejarah 

PERKEMBANGAN 

KELUARGA 

BERENCANA 

DI INDONESIA 
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 BAB  
8 

 

Nurmala Sari, SST, M.Tr.Keb 

 

A. Pendahuluan 

Pembangunan nasional adalah sesuatu yang memiliki 

sifat yang kompleks di mana di dalamnya mencakup kualitas, 

kuantitas dan persebaran penduduk serta kualitas keluarga. 

Menurut Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 10 Tahun 

1992, penduduk yang berkualitas dan berjumlah besar adalah 

modal dasar serta merupakan faktor penentu pembangunan 

nasional. 

Pembangunan nasional merupakan pembangunan 

berwawasan kependudukan di mana pembangunan 

disesuaikan dengan kondisi dan potensi penduduk. Penduduk 

merupakan subjek dan objek pembangunan. Pembangunan 

berwawasan kependudukan merupakan pembangunan sumber 

daya manusia. Pembangunan harus lebih meningkatkan kualitas 

sumber daya manusia daripada pembangunan infrastruktur. 

Keluarga merupakan unsur paling kecil di dalam 

pembangunan nasional dan kependudukan. Suatu keluarga 

dapat dikatakan berkualitas jika aspek yang berhubungan 

dengan keluarga terpenuhi, termasuk aspek kesehatan. 

Kemandirian keluarga merupakan sikap mental dalam berusaha 

meningkatkan kepedulian masyarakat dalam pembangunan, 

membina dan meningkatkan ketahanan keluarga, 

mendewasakan usia pernikahan, mengembangkan 

kesejahteraan dan kualitas keluarga serta mengatur kelahiran 

berdasarkan tanggung jawab dan kesadaran. 

KONSEP 
KEPENDUDUKAN 

KELUARGA 
BERENCANA 
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BAB  
9 

 

Dewi Sari Pratiwi, S.Kep. Ns.M.Kes 

 

A. Kesehatan Reproduksi 

Kesehatan reproduksi adalah suatu keadaan kesehatan 

yang sempurna baik secara fisik, mental, dan sosial. Bukan 

semata-mata terbebas dari penyakit atau kecacatan dalam segala 

aspek yang berhubungan dengan sistem reproduksi, fungsi, 

serta prosesnya.  

Kesehatan reproduksi menurut WHO adalah suatu 

keadaan fisik, mental, dan sosial yang utuh, bukan hanya bebas 

dari penyakit atau kecacatan dalam segala aspek yang 

berhubungan dengan sistem reproduksi, fungsi, serta prosesnya. 

Kesehatan reproduksi menurut hasil ICPD 1994 di Kairo 

adalah keadaan sempurna fisik, mental, dan kesejahteraan sosial 

dan tidak semata-mata ketiadaan penyakit atau kelemahan 

dalam segala hal yang berkaitan dengan sistem reproduksi, 

fungsi, dan proses.  

1. Ruang Lingkup Kesehatan Reproduksi Dalam Lingkup 

Kehidupan 

a. Kesehatan ibu dan bayi baru lahir 

b. Pencegahan dan penanggulangan infeksi saluran 

reproduksi termasuk PMS-HIV/AIDS. 

c. Pencegahan dan penanggulangan komplikasi aborsi 4. 

d. Kesehatan reproduksi remaja 

e. Pencegahan dan penanganan infertile 

f. Kanker pada usia lanjut 

LAYANAN 
KESEHATAN 

REPRODUKSI DAN 
KB 
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Wisnu Catur Bayu Pati, S.Psi., M.Psi., Psikolog 

 

A. Pendahuluan 

Pada umumnya setiap manusia memiliki keinginan untuk 

hidup berdampingan dengan pasangan dan merencanakan 

masa depan untuk keberlangsungan hidup yang lebih baik. 

Kehidupan berkeluarga tentunya menjadi perhatian penting 

untuk dibahas. Salah satunya yaitu bagaimana keluarga bisa 

merencanakan dan membentuk keluarga yang sehat dan 

sejahtera dengan membatasi kelahiran. Pembatasan kelahiran ini 

merupakan salah satu program pemerintah yang biasa di sebut 

keluarga berencana (KB). Menurut UU No 10 Tahun 1992 

(tentang perkembangan kependudukan dan pembangunan 

keluarga sejahtera) Keluarga berencana (KB) adalah upaya 

peningkatan kepedulian dan peran serta masyarakat melalui 

pendewasaan usia perkawinan (PUP), pengaturan kelahiran, 

pembinaan ketahanan keluarga, peningkatan kesejahteraan 

keluarga kecil, bahagia dan sejahtera.    

Konsep keluarga berencana (KB) tentunya menjadi 

regulasi untuk mengatur jumlah penduduk khususnya di 

Indonesia. Ada pepatah yang mengatakan bahwa banyak anak 

banyak rejeki. Hal ini tentunya perlu menjadi perhatian untuk 

meluruskan persepsi masyarakat tentang pengaturan jumlah 

kelahiran. Program KB ini merupakan alternatif dan bukan 

menjadi kewajiban bagi masyarakat. Sehingga penting 

dilakukan konseling keluarga berencana untuk meluruskan 

persepsi-persepsi yang kurang tepat dan memberikan edukasi 

KONSEP 
KONSELING 
KELUARGA 

BERENCANA 
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Devin, S.ST., M.Kes 

 

A. Program KIE 

KIE berarti Komunikasi, Informasi, dan Edukasi. KIE 

mengacu pada intervensi program yang komprehensif, yakni 

merupakan bagian integral dari program pembangunan suatu 

negara, yang bertujuan untuk mencapai perubahan. KIE 

menggunakan kombinasi teknologi informasi, pendekatan dan 

proses secara fleksibel dan partisipatif. Titik awal KIE adalah 

untuk memberikan kontribusi dalam pemecahan suatu masalah 

atau membangun dukungan dari sasaran terhadap sebuah isu 

yang terkait dengan sebuah program. Sasaran dimaksud 

termasuk pembuat kebijakan, penyedia layanan, agen 

perubahan, masyarakat dan atau pengguna jasa (BKKBN, 2013). 

1. Pengertian Komunikasi, Informasi, dan Edukasi 

a. Komunikasi 

Komunikasi pada hakekatnya adalah proses 

penyampaian pesan oleh komunikator kepada 

komunikan (Berlo, 1960). Konsep komunikasi ini berasal 

dari bahasa latin, yaitu communicare yang secara harfiah 

berarti berpartisipasi atau memberitahukan; bisa juga 

berasal dari kata communis yang berarti milik bersama 

(kebersamaan). 

PROGRAM KIE 
DALAM 

PELAYANAN KB 
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Wa Anasari, S.Si.,M.Kes 

 

A. Pendahuluan 

Kontrasepsi adalah usaha-usaha untuk mencegah 

terjadinya kehamilan. Usaha-usaha tersebut dapat bersifat 

sementara dan dapat bersifat permanen. Kontrasepsi yang 

sifatnya permanen pada wanita disebut tubektomi dan pada pria 

disebut vasektomi (Prawirohardjo, S. 1999). Kontrasepsi 

dilakukan karena berbagai alasan seperti perencanaan 

kehamilan, pembatasan jumlah anak, penghindaran resiko 

medis kehamilan misalnya pada ibu-ibu dengan penyakit 

jantung, Diabetes melitus atau Tuberculosis dan pengendalian 

jumlah penduduk dunia (Benson, R. C., & Pernoll, M. L. 2008).  

Sampai saat ini cara kontrasepsi yang ideal belum ada. 

Dikatakan kontrasepsi ideal bila memenuhi syarat-syarat 

sebagai berikut; 1) dapat dipercaya; 2) tidak menimbulkan efek 

yang dapat mengganggu kesehatan; 3) daya kerjanya dapat 

diatur menurut kebutuhan; 4) tidak menimbulkan gangguan 

sewaktu melakukan koitus; 5) tidak memerlukan motivasi terus 

menerus; 6) mudah pelaksanaannya; 7) murah harganya 

sehingga dapat dijangkau; 8) dapat diterima penggunaannya 

oleh pasangannya (Prawirohardjo, S. 1999).  

Akseptabilitas kontrasepsi terbukti bila pasangan tetap 

mempergunakan cara kontrasepsi bersangkutan, dan berhenti 

jika pasangan ingin mendapat anak lagi, atau jika kehamilan 

tidak terjadi lagi karena umur wanita sudah lanjut atau wanita 

PELAYANAN 
KONTRASEPSI 

DENGAN BERBAGAI 
METODE 
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Astri Nurdiana, S.SiT., M.Keb., MARS., MM. 

 

A. Pendahuluan 

Penggunaan alat kontrasepsi adalah hal yang berkaitan 

dengan hak kesehatan reproduksi setiap manusia, karena semua 

orang berhak atas kesehatan reproduksi. Hak kesehatan 

reproduksi termasuk di dalamnya adalah keterjangkauan biaya 

pelayanan, akses ke tempat pelayanan kesehatan, pengambilan 

keputusan reproduksi dan seksualitas berdasarkan kepada 

informasi yang telah diberikan. Selain itu, setiap orang berhak 

untuk mencari, menerima dan memberikan informasi yang 

berkaitan dengan seksualitasnya, bebas menentukan orientasi 

seksualnya, memilih kapan akan mempunyai anak, dan berhak 

atas tubuhnya sendiri. (Oxfam, 2020). 

Hak atas kesehatan reproduksi merupakan hal mendasar 

dan menjadi fondasi pembangunan peradaban yang ada di 

dalam suatu bangsa dan negara. Hak atas kesehatan reproduksi 

yang dibutuhkan oleh setiap manusia mencakup semua aspek 

kesehatan dalam siklus kehidupan semua manusia tanpa 

dibatasi jenis kelamin tertentu. Selain itu, hak kesehatan 

reproduksi akan bertentangan jika seseorang menikah di bawah 

paksaan paksaan, membentuk keluarga tanpa 

mempertimbangkan jumlah anggota keluarga yang akan 

dibangun, tidak menentukan waktu dan jarak untuk memiliki 

anak, serta tidak memperoleh informasi dan fasilitas yang 

diperlukan. Hak kesehatan reproduksi perlu adanya kesetaraan 

dan keadilan antara laki-laki dan perempuan, kebebasan untuk 

PEMBINAAN 
AKSEPTOR KB 
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Aspia Lamana, S.KM., M.PH 

 

A. Pendahuluan 

Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional 

(BKKBN) mempunyai tugas dan fungsi tidak hanya di ruang 

lingkup penyelenggaraan bidang keluarga berencana saja tetapi 

juga mencakup bidang kependudukan. Menurut buku panduan 

pendidikan dan pelatihan pencatatan dan pelaporan, dalam era 

reformasi dewasa ini, Program Kependudukan, Keluarga 

Berencana, dan Pembangunan Keluarga masih tetap menjadi 

perhatian dan komitmen Pemerintah (Afifi,2018) 

Sistem Pencatatan dan Pelaporan Program 

Kependudukan, Keluarga Berencana dan Pembangunan 

Keluarga (KKBPK) merupakan salah satu bagian dari Sistem 

Informasi Manajemen Program KKBPK. Sistem tersebut 

ditujukan untuk mengumpulkan data dan informasi Program 

KKBPK dari tingkat lini lapangan secara baku dan teratur. 

Pengumpulan data Program KKBPK dilakukan melalui tiga sub 

sistem diantaranya Pelayanan Kontrasepsi (Bulanan), 

Pengendalian Lapangan (Bulanan) dan Pendataan Keluarga 

(Tahunan). Pengumpulan data tersebut bertujuan memonitor 

data potensi, perkembangan kegiatan dan hasil pelayanan 

Program KKBPK. 
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