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SPO KONSELING KB

Pengertian

Konseling adalah suatu proses pemberian informasi objektif dan

lengkap, dilakukan secara sistematik dengan panduan komunikasi

interpersonal, tehnik bimbingan dan penguasaan pengetahuan klinik

yang bertujuan untuk membantu seseorang mengenali kondisinya saat

ini, masalah yang sedang dihadapinya dan menentukan jalan keluar

atau upaya mengatasi masalah tersebut. (Saifuddin, Abdul bayi : 2002).

Proses konseling yang benar, obyektif dan lengkap akan meningkatkan

kepuasan, kelangsungan dan keberhasilan penggunaan berbagai

metode kontrasepsi. (Darney et al 1990).

Tujuan

1.

Memberikan informasi yang tepat dan objektif sehingga klien
merasa puas

Mengidentifikasi dan  menampung perasaan keraguan/
kekhawatiran tentang metode kontrasepsi

Membantu klien memilih metode kontrasepsi yang terbaik bagi
dirinya sehingga aman dan sesuai dengan keinginan pasien
Membantu klien agar menggunakan cara kontrasepsi yang mereka
pilih secara aman dan efektif

Memberi informasi tentang cara mendapatkan bantuan dan tempat

pelayanan keluarga berencana

Manfaat

Konseling membuat klien merasa bebas untuk memilih dan
membuat keputusan. Dia akan merasa telah memilih metode
kontrasepsi berdasarkan kemauannya sendiri yang sesuai dengan
kondisi kesehatannya dan tidak merasa dipaksa untuk menerima
suatu metode kontrasepsi yang bukan pilihannya

Mengetahui dengan benar apa yang diharapkan/tujuan dari
pemakaian kontrasepsi. Klien memahami semua manfaat yang
akan diperoleh dan siap untuk mengantisipasi berbagai efek

samping yang mungkin akan terjadi.




Mengetahui siapa yang setiap saat dapat dimintai bantuan yang
diperlukan seperti halnya mendapat nasihat, saran dan petunjuk
untuk mengatasi keluhan/masalah yang dihadapi

Klien mengetahui bahwa penggunaan dan penghentian kontasepsi
dapat dilakukan kapan saja selama hal itu memang diinginkan klien

dan pengaturannya diatur bersama petugas.

Prosedur

Uraian

Pesan-pesan pokok penggunaan ABPK dalam Konseling
Konseling perlu dilengkapi dengan Alat Bantu Pengambilan
Keputusan berKB (ABPK)

Konseling yang berpusat pada klien, merupakan kunci tersedianya
pelayanan KB yang berkualitas

Konseling yang baik akan meningkatkan kualitas dan memuaskan
provider, klien dan masyarakat

Klien yang puas akan memiliki sikap dan peilaku positif dalam
menghadapi masalah-masalah KB dan menjaga kesehatan
reproduksi dan berpotensi mempromosikan KB diantara keluarga,
teman dan anggota masyarakat

Konseling yang baik dapat dilakukan dengan penguasaan materi
dan kemampuan melakukan keterampilan yang spesifik

Memberi kesempatan klien untuk berbicara merupakan unsur pokok
suatu konseling yang baik

Menciptakan suasana hubungan yang baik dengan klien dan
menjadi pendengar yang aktif adalah daar terlaksananya konseling
yang baik

Komunikasi non verbal sama pentingnya dengan komunikasi verbal
4 (empat) K Proses Pengambilan Keputusan

KONDISI masalah yang dihadapi

Daftar KEMUNGKINAN pilihan atau alternatif keputusan

Timbang KONSEKUENSI dari setiap pilihan yang ada

Buat KEPUTUSAN dan tinjau kembali apakah keputusan itu sudah
merupakan pilihan terbaik

Medical eligibility WHO ( Kriteria Medik WHO)

Kriteria 1 : Tidak ada batasan penggunaan kontrasepsi

Kriteria 2 : Manfaat penggunaan lebih besar dari resiko




wih, <

7.

Kriteria 3 : Resiko lebih besar dari manfaat

Kriteria 4 : Tidak ada manfaat kecuali resiko

Prinsip Konseling dalam penggunaan ABPK

Klien yang membuat keputusan

Provider membantu klien menimbang dan membuat keputusan
yang paling tepat bagi klien

Sejauh memungkinkan keinginan klien dihargai/ dihormati

Provider menanggapi pernyataan, pertanyaan ataupun kebutuhan
klien

Provider harus mendengar apa yang dikatakan klien untuk
mengetahui apa yang harus ia lakukan selanjutnya

Konseling yang baik akan membantu klien :

Memilih metode yang membuat mereka nyaman dan senang
Mengetahui tentang efek samping

Mengetahui dengan baik tentang bagaimana penggunaan metode
yang dipilihnya

Mengetahui kapan harus dating kembali

Mendapat bantuan dan dukungan dalam ber KB

Mengetahui bagaimana jika menghadapi masalah dalam
penggunaan sebuah metode KB

Mengetahui bahwa mereka bias ganti metode jika menginginkan

Unit
Terkait

Ruang bersalin, Ruang nifas, Poliklinik KB.

Sumber : Buku Acuan Midwifery Update (2016)
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SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP)

Topik : KB IUD Post Placenta
Hari/Tanggal : Jum’at/ 24 Januari 2020
Waktu :16.35 WIB
Penyaji . Laily Jauharotun Nafisah
Tempat : Rumah Ny. “T”
A. TUJUAN
1. Tujuan Umum
Setelah diberikan penyuluhan selama 30 menit diharapkan sasaran
mengetahui tentang KB Post Placenta.
2. Tujuan Khusus
Setelah diberikan penyuluhan selama 30 menit, sasaran diharapkan
dapat:
a. Menjelaskan kembali pengertian KB IUD Post Placenta
b. Menyebutkan 3 dari 8 keuntungan pemasangan KB IUD Post
Placenta
Mennyebutkan kerugian pemasangan KB IUD Post Placenta
d. Menyebutkan 3 dari 6 efek samping dan komplikasi penggunaan KB
IUD
B. SASARAN

Ibu dengan pengguna KB 1UD Post Placenta

C. GARIS BESAR MATERI

1.

2
3.
4

Pengertian KB IUD Post Placenta

Keuntungan KB IUD Post Placenta

Kerugian KB 1UD Post Placenta

Efek samping dan komplikasi KB IUD Post Placenta



D. PELAKSANAAN KEGIATAN

No Waktu

Kegiatan Penyuluhan

Kegiatan Pemateri

1 10 menit

Pembukaan

Menyampaikan
salam

Perkenalan diri
Menjelaskan tujuan

Apersepsi

2 15 menit

Pelaksanaan

Menjelaskan dan
menguraikan materi
Memberi
kesempatan peserta
untuk bertanya
Menjawab
pertanyaan peserta
yang belum jelas

3 10 menit

Evaluasi

Feedback

Memberikan reward

4 5 menit

Terminasi

Menyimpulkan hasil
peyuluhan
Mengakhiri kegiatan

(salam)

E. METODE
1. Ceramah

2. Tanya jawab

H. RENCANA EVALUASI

1. Struktur

a. Persiapan Materi

Materi yang akan diberikan dalam penyuluhan sudah disiapkan

dalam bentuk makalah dan akan disajikan dalam bentuk flip chart

untuk mempermudah penyampaian.

b. Peserta

Dalam penyuluhan ini peserta yang direncanakan hadir yakni

pasangan suami istri.



Proses Penyuluhan
a. Kehadiran 100% dari peserta
b. 60% peserta aktif mendengarkan materi yang disampaikan.
c. Di dalam proses penyuluhan diharapkan terjadi interaksi antara
penyuluh dan peserta.
d. Peserta yang hadir diharapkan tidak ada yang meninggalkan tempat
penyuluhan.
e. 20% peserta mengajukan pertanyaan mengenai materi yang
diberikan.
Hasil penyuluhan
a. Jangka Pendek
1. 60% dari peserta dapat menjelaskan pengertian KB IUD Post
Placenta dengan benar
2. 60% dari peserta dapat menyebutkan keuntungan penggunaan
KB IUD Post Placenta dengan benar
3. 60% dari peserta dapat menyebutkan kerugian KB IUD Post
Placenta dengan benar
4. 60% dari peserta dapat menjelaskan efek samping KB IUD Post
Placenta dengan tepat
b. Jangka Panjang
Meningkatkan  pengetahuan sasaran mengenai informasi

penggunaan alat kontrasepsi KB IUD Post Placenta.
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Materi SAP KB

A. Pengertian KB

Keluarga berencana adalah upaya mengatur kelahiran anak, jarak
dan usia ideal melahirkan, mengatur kehamilan untuk mewujudkan keluarga
berkualitas (Direktorat Jenderal Bina Gizi dan Kesehatan ibu dan anak, 2009).
Menurut Harlah (2009), tujuan keluarga berencana mewujudkan keserasian,
keselarasan dan keseimbangan kebijakan kependudukan guna mendorong
terlaksananya pembangunan nasional dan daerah yang berwawasan
kependudukan, menggalang kemitraan, dalam peningkatan kesejahteraan,
kemandirian dan ketahanan keluarga (dalam jurnal Sudarti &
Prasetyaningtyas, 2011)

B. Pengertian KB IUD dan IUD Post Placenta

IUD merupakan salah satu jenis alat kontrasepsi yang tidak
mengandung hormon dan termasuk alat kontrasepsi jangka panjang yang ideal
dalam upaya menjarangkan kehamilan. Keuntungan pemakaian IUD yakni
hanya memerlukan satu kali pemasangan untuk jangka waktu yang lama
dengan biaya yang murah, aman karena tidak mempunyai pengaruh pada
tubuh secara umum, tidak mempengaruhi produksi ASI dan kesuburan cepat
kembali setelah IUD dilepas. IUD Post Placenta adalah IUD yang dipasang
dalam waktu 10 menit setelah lepasnya plasenta (BKKBN, 2009 ).

C. Keuntungan Penggunaan KB IUD Post Placenta

Metode IUD Post Placenta mempunyai keuntungan tersendiri, selain
pemasanganya lebih efektif karena dilakukan setelah plasenta lahir sekaligus
mengurangi angka kesakitan Ibu.

Keuntungan pemasangan IUD setelah plasenta lahir :
1. Langsung bisa dipasang pada ibu yang melahirkan di pelayanan
kesehatan
Efektif dan tidak berefek pada produksi menyusui

3. Aman untuk wanita yang menderita HIV



Kesuburan dapat kembali lebih cepat setelah pelepasan
Resiko terjadi infeksi rendah yaitu dari 0,1-1,1 %
Kejadian terjadinya luka di daerah leher rahim sangat rendah yaitu
sekitar 1 kejadian dari jumlah populasi 1150 sampai 3800 wanita
Mudah dilakukan pada wanita dengan epidural

8. Sedikit kasus perdarahan daripada IUD yang dipasang di waktu

menstruasi.

D. Kerugian Penggunaan KB IUD Post Placenta

Kerugian pemasangan IUD setelah plasenta lahir adalah angka
keberhasilannya ditentukan oleh waktu pemasangan, tenaga kesehatan yang
memasang, dan teknik pemasangannya. Waktu pemasangan dalam 10 menit
setelah keluarnya plasenta memungkinkan angka kegagalannya lebih kecil
ditambah dengan ketersediaan tenaga kesehatan yang terlatih (dokter atau
bidan) dan teknik pemasangan sampai ke bagian puncak rahim juga dapat

memperkecil kegagalan pemasangan.

E. Efek Samping dan Komplikasi Penggunaan KB |IUD

IUD dapat menyebabkan beberapa efek samping dan komplikasi,
efek samping dan komplikasi dari [UD antara lain:
1. Gangguan Menstruasi
Efek IUD berefek pada gangguan hormon pada lapisan dinding rahim
bagian terdalam yang menyebabkan perdarahan menstruasi dan nyeri
haid. Perdarahan dapat menjadi lebih berat dan lebih lama selama 3
hingga 6 bulan penggunaan IUD. Pada suatu percobaan 15 % wanita tidak
melanjutkan penggunaan IUD karena alasan ini. Tingkat kesakitan dan
perdarahan pada wanita yang menggunakan IUD tembaga dan hormonal
adalah sama.
2. Nyeri Haid
Adanya IUD didalam uterus berhubungan dengan tingginya insidensi
nyeri haid. Tidak ada bukti yang menunjukkan bahwa penggunaan 1UD

hormonal lebih sedikit menderita nyeri haid dibanding IUD tembaga.

3. Kehamilan di luar kandungan



Pada sebuah penelitian menunjukkan tidak ada peningkatan
terjadinya kehamilan diliar kandungan pada pengguna IUD. Resiko untuk
kemungkinan hamil sangat rendah pada pengguna IUD dan angka
kehamilan di luar kandungan berkisar 0,02 per 100 wanita pertahun
dibandingkan dengan wanita yang tidak menggunakan kontrasepsi sekitar
0,3-0,5 per 100 wanita.

Infeksi Panggul

Sebuah penelitian menunjukkan bahwa resiko terjadinya infeksi
panggul telah menurun setengah sejak tahun 1980. Infeksi biasa terjadi
pada 20 hari pertama setelah pemasangan. Hal ini dapat dihindari dengan
menggunakan teknik mencegah masuknya bakteri/kuman ke dalam tubuh
pada saat pemasangan dan dengan mencegah wanita untuk memiliki
banyak pasangan. Pemeriksaan untuk mengetahui infeksi menular seksual
dianjurkan pada daerah dimana banyak yang menderita infeksi menular
seksual dan diantara wanita yang memiliki resiko (termasuk wanita
dibawah umur 25 tahun). Infeksi panggul jarang terjadi berhubungan
dengan penggunaan IUD (Manuaba, 2010).
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v.uunmmmnm)

3



3. KUNJUNGAN POSTNATAL CARE (PNC)
a. Kunjungan Nifas |

c. Kunjungan Nifas llI




d. Kunjungan Nifas IV

4. KUNJUNGAN NEONATUS
a. Kunjungan Neonatus |




¢c. Kunjungan Neonatus I

5. KUNJUNGAN KB
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