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BAGIAN 1. LATAR BELAKANG RESPONDEN

Selamat (pagi, siang, sore---). Nama saya ..........

PERNYATAAN PERSETUJUAN

Apskah ada yangingin |bu/Sawdari tanyakan?

Apakah saya boleh muld mewawancarai lbw'Saudari sekarang?

, saya petugas dari Badan Pusat Statistik yang sedang melaksanakan survei
mengenai kesehatan wanita, pria dan anak di seluruh Indonesia. Kami akan sangat menghargai kesertaan |bu/Saudari dalam survei
ini. Saya ingin bertanya mengenal kesehatan |bwSaudar dan anak |bu/Saudari. Keterangan yang kami kumpulkan ini akan sangat
membantu pemerintah dalam merencanakan pelayanan kesehatan Wawancara akan berlangsung sekitar 30 sampai 40 menit.
Keterangan apapun yang |bw'Saudari berikan akan kami jaga kerahasiaannya dan tidak akan diberiahukan kepada pihak lain

Kesertaan dalam survei ini bersifat sukarda dan |bwSaudar dapat memilih untuk tidak menjawab beberapa atau semua
pertanyaan. Namun, kami berharap |bu/Saudari berseda untuk diwawancarai karena pandangan dan jawaban |bu/Saudari dalam
survei ini sangat penting.

Tanda Tangan Pewawancara : Tanggal :
RESPONDEN SETUJU DIWAWANCARAL. ... 1 RESFPONDEN TIDAK SETUJU DIWAWANCARAIL ... 2 —— SELESAI
NO PERTANYAAN DAN SARING AN KODE TERUS KE
101 CATAT WAKTU JAM. EH:‘
102 Berapa lama |bu/Saudari tinggal di (KABUPATEN/KOT A I:l\:|
TEMPAT TING GAL SEKARANG)? LAMA DALAM TAHUM. ...
SEJAK LAHIR. .o 85
JKA KURAMNG DARI 1 TAHUN, TULISKAN ‘00", ]—b 105
103 Sebelum IbwSawdari tinggal di (KABUPATEN/KOTA KOTABESAR ..o 1
TEMPAT TINGGAL SEKARANG), apakah tinggal di kota
besar, kota kecil atau perdesaan? KOTAKECIL. oot et e v e e v e 2
PERDESAAM.......ooooii e 3
104 | Dinanskah tempat tinggal terakhir Ibu/Saudarni sebelum di DD
(KABUPATEN/KOTA TEMPAT TING GAL SEKARANG)? FROVINEGARA"): ____
KABKOTAY) I:“:'
(KCDE DIISI EDITOR)
1044 | D akah t at ti | Ibw'Saudari 5 tsh lalu?
man empatiingga an unyangai PROV/NEGARA") : I:”:l
KABKOTAY) - L]
(KODE DIIS| EDITOR)
105 Pada bulan apa dan tahun berapa Ibu/Saudari dilahirkan? BULSM. oo E‘D
TIDAK TAHU BULAM. ..., 98
—— OO0
TDAK TAHU TAHUN. ..o, 9998
106 Berapa umur |bu/Saudari pada ulang tahun terakhir?
BANDINGKAN DAMN PERBAIKI 105 DAN ATAU 106 JIKA UMUR DALAM TAHUM. oo DI:’
TIDAK SESUAL
107 Apskah Ibu/Saudari pernah/sedang sekolah? WA L e ]

*) Coret yang tidak periu
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NO PERTANYAAN DAN SARING AN KODE TERUS KE
108 Ppaksir;ienjzn% pendidikan t:;ingg' yang pernah/sedang SDMI SEDERAJAT... 1
I ari duduki: sekolah dasar, sekolah menengah
pertama, sekolah menengah atas, akademi, atau SMP/MTs/ SEDERAJAT 2
universitas? SMA/SME/MA SEDERAJAT.. 3
AKADEMEDEDIDM i 4
DIPLOMA IM/UNIVERSITAS..cccceeviviivie. §
109 Apakah kelas/tingkat ertinggi yang lbu/Saudari selesaikan
pada jenjang tersebut? I:‘
TAHUN PERTAMA = 0 TAMAT =7 KELASTINGKAT ... er e
TIDAK TAHWTT = 8
110 | LIHAT 108:
KODE *1' KODE ‘234, ATAU ‘5 |_|
DILINGKAR| DILINGKARI * 113
11 Sekarang saya mohon |bu/Saudariuntuk membacakan TIDAK DAPAT MEMBACA SAMA
kalimat ini. SEKALL ccoove et e 1
TUNJUKKAN SALAH SATU KARTU. JIKA RESPONDEN BISA MEMBACA SEBAGIAN )
TIDAK DAPAT MEMBAGA KALIMAT SECARA LENGKAP, FALIMAT .ot e
TANYAKAN BISA MEMBACA SELURUH
Dapatkah |bu/Saudari membaca sebagian kalimat ini?
BUTA/GANGGUAN PENGLIHATAN. ... 4
112 LIHAT 111:
KODE ‘2" ATAL 3 KODE 1" ATAU ‘4*
DILINGKARI DILINGKAR| = 114
113 | Apakah Ibu/Saudari membaca surat kabar atau majalah PALING SEDIKIT SEKALI SEMINGGU....... 1
paling sedikit sekali seminggu, jarang, atau tidak pernah? -z
TIDAK PERNAH. ... 3
114 | Apakah Ibu/Saudarimendengarkan radio paling sedikit PALING SEDIKIT SEKALI SEMINGGU........ 1
sekali seminggu, jarang, atau tidak pernah? ARANG ..ot 2
TIDAK PERNAH. ..o g
115 Apakah Ibu/Saudarimenonton televisi paling sedikit sekali PALING SEDIKIT SEKALI SEMINGGU ... 1
seminggu, jarang, atau fdak pernah? JBRANG . 2
TIDAK PERMAH........... 3
116 Mpakah lbu/Saudari memiliki telepon seluler? YA 1
TIDAK oo 2
118 Apakah Ibu/Saudari memiliki rekening bank atau lembaga 1
keuangan lain atas nama sendiri? 2
118 Apakah Ibu/Saudari pernah mengakses internet (lEermasuk Y. 1
browsing, facebook, twitter, whatsapp, BBM, game onkne,
shype, nstagram, dll)?
JKA TIDAK, LAKUKAN PROBING BAHWA AKSES TDAK....... 2 —» 301
INTERNET BISA DIMANAPUN DAN DENGAN ALAT
APAPUN.
120 Dalam 12 bulan terakhir, apakah Ibw Saudari menggunakan YA.. 1
internet?
TIDAK . 3 p— 201
121 Selama satu bulan terakhir, ssberapa sering |bu/Saudari HAMPIR SETIAP HARI ... 1
mengakses internet; hampir setial i i iki i
ng ! rampirsetiap har, paling sedikitsekall | pa) NG SEDIKIT SEKALI SEMINGGU...... 5
seminggu, paling sedikit sekali sebulan, atau tidak sama
sekali? PALING SEDIKIT SEKALI SEBULAN............ 1

TIDAK SAMASEKALI ...
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NO PERTANYAAN DAN SARING AN KODE TERUS KE
222 | Apakah ada kelahiran hidup setelah (NAMA ANAK WA o e 1
TERAKHIR)? (CATAT DALAM TABEL)
223 BANDING KANM JUMLAH KELAHIRAN DI ATAS DENGAN PERTAMYAAN 208 DAN BERI TANDA + :
JUMLAH JIMLAH
SAMMA TIDAK SAMA III_' TANYAKAN LAGI DAN SESUAIKAN
224 LIHAT 215:
JUMUAH AMNAK
TULISKAN JUMLAH ANAK YANG DILAHIRKAN SEJAK
2012, TIDME MDA o+—» 226
225 UNT UK SETIAP KELAHIRAMN SEJAK TAHUN 2012, TULISKAN “L* DALAM BULAN KELAHIRAMNY A DI
KOLOM 1 PADA KALENDER. TULISKAN NAMA ANAK DI KIRI KODE “L™. UNT UK SETIAF KELAHIRAN,
TANYAKAN JUMLAH BULAN KEHAMILAN DAN TULISKAN “H* PADA SETIAP BULAN KEHAMILAN
SESUAI DENGAN LAMANY A KEHAMILAN. (CATATAN: JUMLAH HURUF *H HARUS SATU LEBIH
SEDIKIT DARI JUMLAH BULAN KEHAMILAN).
226 Apakah Ibu/Saudari sekarang sedang hamil ? W i e
TIDAK TAHU. oo oo 8 > 220
227 Sudah berapa bulan |bu/Saudari hamil?
TULISKAN JUMLAH BULAN KEHAMILAN.
TULISKAN “H" DI KOLOM 1 PADA KALENDER BULAM....oo e
DALAM BULAN WAWANCARA DAN BULAN-BULAN
SELAMA KEHAMILAN
228 Ketika IbwSawdari mulai hamil, apakah menginginkan WA i e s 1 p—» 230
kehamilan ini waktu itu?
TIDAK 2
229 | LIHAT 208
SATU ATAL TIDAK ADA
LEBIH KELAHIRAN KEMUDIAN. (v e 1
KELAHIRAN
Apakah lbu/Saudari Apakah Ibu/Saudari ﬂD#;I;ﬁLNG?mKNAL:G 4 3
rrenginginkan bayi ini menginginkan bay ini
kemudian, atau tidak kemudian, atBu tidak
menginginkan anak lagi? menginginkan anak ?
30 Apakah IbwSaudan pernah hamil yang berakhirdengan W e e ]
keguguran, digugurkan, atau lahir mati?
Pada bulan dan tahun berapa kejadian keguguran/
2 pa kejadian kogug BULAN. e ]

pengguguraniahir mati yang terakhir?

TAHuNmm"m_““mm”m:tijtij

L]
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| BAGIAN 3. KONTRASEPSI I

pasangan untuk menunda atau mencegah kehamilan.
Apakah Ibu/Saudari pernah mendengar (alat/cara)?

Sekarang saya ingin menanyakan tentang keluarga berencana Ada berbagai macam alat ataw cara KB yang dapat digunakan

o1 Sterilisasi Wanita/Tubektomi/MOW WA i i

‘Wanita dapat dioperasi agar tidak mempunya anak lagi. TIDAK.. .. ... o
0z Sterilisasi Pria/Vase ktomi/MOP YA i e e s e ]

Pria dapat dioperasi agar tidak mempunyai ana< lagi. TIDAK .. i i B
03 IUD/AKDR/Spiral YA e e e ]

Wanita bisa dipasangi spiral dalam rahimrya oleh dokter atau bidan untuk

mencegah tefjadinya kehamilan selama 8 whun. TIDAK. - i i s
04 Suntikan/In jeksi YA i s e e e ]

‘Wanita bisa disuntik oleh dokter atau bidan urtuk mencegah kehamilan

selama satu bulan atau lebib. TIDAK e e z
05 Susuk KB/Implan YA i i e ]

Wanita dapat dipasang satu atau dua batang susuk di bawah kulit lengan

das untuk mencegah terjadinya kehamilan selama figa tahun atau lebih. TIDAK e B

‘Wanita dapat minum pil setiap hari untuk mencegsh kehamilan. TIDAK. ... 2
o7 Kondom/Karet KB WL oot e ettt et et e e et et e s

Pria dapa memakai sarung dari karet pada alal kelaminnya se ama

berhubungan seksual TIDAK. .. 2
08 ntravag/Diafragma YR e et e e

Wanita bisa meletakkan su atau digfragma dalam vagna sebe lum

berhubungan seksual. TIDAK oo B
os Kontrasepsi Darurat/Emargency YA i

Wanita dapa mencegah kehamilan dengan minum pil khusus ddam tiga hari

setelah berhubungan seks. Biasanya cam ini dpakal hanya da am situasi TIDAK. i i e 2

terpaksa (darurat).
10 Metode Amenormhea Laktasi (MAL) WA o

Wanita menyusui bayi dengan kondisi: umur b3 yi ku-ang dari &€ bulan, bawi

hanya diberi AS| saja, dan ibu belum haid kemali. TIDAK oo B
n Pantang Berkala/Kaender WA i

Pasangan sengaja tidak berhubungan sesua pada hari-hari tertentu paza

waktu wanita berkemungkinan besar untuk menjadi hami TIDAK . i B
12 Sanggama Terputus WA ottt e e

Pria mengeluarkan air maninya di luar vagina -etika berhubungan seksual. TIOAK . oo -
13 Cara-cara Lain WA et e e e

Apakah Ibu pernah mendenga cam@ atau alat ain yang capat dipakai olen (TULIS<AN)

wanita atau pria untuk mencegah kenamian zu kelahitan?

(TULIS<AN)
302 LIHAT 226:
KODE ‘2 ATAU “& KODE""
DI_INGKAR] DI_INGKAF. > 312

303 | Apakah Ibu/Saudan sekarang memaka suatu alat’cara KB untuk menunda’ | YA L 1

mencegah kehamilan?

M. 2

—e 312
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NO PERTANYAAN DAN SARING AN KODE TERUS KE
304 Alat/cara KB apa yang |bu/Saudari gunakan? STERILISASI WANITA ... p
STERILISAS| PRIA .. B |+ 307
JiKA MENGGUNAKAN LEBIH DARI SATU METODE, IUD/AKDRISPIRAL .. . G 309
UNT UK. PERT ANYAAN SELANJUTNY A IKUTI
PETUNJUK UNTUK KODE TERATAS S e b |—> 306
SUNTIKAN 3BULAM. ..o E
SUSUK KBAMPLAM. .......................... F —m 308D
JIKA SUNTIKAN, TANYAKAN JENISNYA T €
KONDOM.... H
PANTANG BERKALA/KALENDER........ J
SANGGAMA TERPUTUS.......... K 08
METODE MODERN LAINNYA.... X
METODE TRADISIONAL LAINNYA....... ¥
305 Apakah |bw/Saudan mempunyai kemasan pil KB di rumah? W 1
305A | Tolong perlihatkan kemasan pil yang bw/ Saudar minum.
PERIKSA KEMASAN PIL, CARI MEREK PIL DARI
DAFTAR DI BAWAH INI DAN LINGKAR| KODE YANG
SESUAL
HOMBINASI: TUNGGAL:
- ANDALAN - MICROGYNON - EXCLUTON
- DIANE - NMORDETTE - MCROLUT
-ESTELLE - OWOSTAT - ANDALAN LAKTASI
TGRACIAL - PILKAB CERAZETTE DAPAT MENUNJUKKAN KEMASAN PIL
- GYNERA - PIL KB
- KOMBINASI - PLANAK KOMBINASE. oo 1
-LEVORDIOL - PLANOTAB TUNMGGAL oot 2 3056
- LYMDIOL - TRINORDIOL
- MARVELON - YASMIN LAINNYA ... g
- NERCILON -YAZ
- MICRODIOL TIDAK DAPAT MENUNJUKKAN.......... g
3058 Mengapa |bu/Saudari tdak mempunyai (idak dapat PIL HABIS 1
menunjukkan) kemasan pil KB? HILANG 2
LUPA MENYIMPAN KEMASAN. ... 3 305E
LAINNY A 6
(TULISKAN)
305C PERIKSA KEADAAN KEMASAN PIL YANG DIMINUM DAN LUBANG BERURUTAN........ccoccee. 1 —p I05E
LINGKARI KODE YANG SESUAI LUBANG TIDAK BERURUTAM........... 3
PILLENGKEAP.. ..o, 3
305D | Mengapa |bu/Saudari tidak minum pil (secam berurutan)? TDaK TAHU CARA.... ... 1
ALASAN KESEHATAM.. .. 2
DISURUHPETUGAS KB..................... 3
KEMASANBARU. .. ................. 4
SEDANG HAID .o e 5
LAINMNY A [+
305E | Kapan Ibwsaudari terakhir minum pil? HARI YANG LALU ... ...

LEBIH DARI SEBULAN YAMG LALU....

¥
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NO PERTANYAAN DAN SARING AN KODE TERUS KE
813 LIHAT 216:
MEMILIKI ANAK TIDAK ADA ANAK
MASIH HIDUP MASIH HIDUP/
TIDAK DITANYAKAN TIDAK INGIN ANAK ... 00— 815
Seandainya IbwSaudari Seandainya bwSaudar | JUMLAH. . DI:]
dapat kembali ke waktu dapat menentukan
IbwSaudari baru saja jumlah anak yang lbu/ LAINNY A 96 —® 815
merikah dan belum Saudari inginkan (TULISKAN)
mempunyai anak dan selama hidup,
lbw'Saudan dapat berapakah jumlah anak
merentukan jumlah Ersebut?
anak yang |lbw'Saudari
inginkan selama hidup,
berapakah jumlah anak
Eersebut?
AJUKAN PERTANY AAN UNTUK MENDAPAT KAN
JAWABAN BERUPA ANGKA.

814 | Dari jumiah tersebut, berapa anak laki-laki yang diinginkan, LK PR APA SAJA
berapa anak perempuan yang diinginkan, dan berapa anak | | ” | | | I |
yang diharapkan tanpa memperhatikan jenis kelamin? JUMLAH. ...

WPA SAJAT ADALAH JUMLAH ANAK YANG DIINGINKAN LAINNYA - ______ cggaeg
TANPAPREFERENS!| JENIS KELAMIN TERTENTU. (TULISKAN)
815 | Dalam 6 bulan terakhir, apakah Ibu/Saudari pernah: YA TIDAK
a) Mendengar tentang KB di radio? 8) RADIO. oo 2
b) Melihat tayangan tentang KB di televisi? b) TELEVISL............. ! 2
c) Membaca tentang KB di koranimajalah? c) KORANMAJALAH. L 2
d) Membaca tentang KB di poster/pamflet/ieafiet? d) POSTERPAMFLET/
&) Membaca tentarg KE melali billboard'spanduk/umbul- LEAFLET. oo 1 2
bul 2 &) BILLBOARD/SPANDUKY
umbu¥mural: UMBUL-UMBUL/MURAL...... q 2
f) Merbaca tentang KB melalui intamat? ) INTERNET. oo 4 2
8164 | Dalam & bulan terakhir, apakah |bu/Saudari pernah WAL e e e b e 1
i 7
membicarakan KB dengan teman, etangga, atau keluarga? | qpak 2 | BI6C
8168 | Dengan siapa? SUAMIPASANGAN. .. ... A
IBU...... B
BAPAK.. .. . C
i i
Sizpa lagl? SAUDARA PEREMPUAN..... . D
SAUDARA LAKI-LAKI. . E
JAWABAN JANGAN DIBACAKAN DAN LINGKARI SETIAP | ANAK PEREMPUAN... . F
KODE JAWABAN YANG DISEBUT. ANAK LAKILAKL i
BUMERTUA. ... H
TEMAN/TETANGGA... |
LA MY A X
(TULISKAN)
B816C | Dalam & bulan terakhir, apakah Ibw'Saudari mendapatkan YA TIDAK
penerangan tentang KB dari: ) PETUGAS LAPANGAN KB.... 1 2
a) Petugas lapangan KB? b} GURU 1 2
b) Guru? o) TOKOH AGAMA. 1 2
c) Tokoh agama? d) DOKTER ..o 1 2
d) Dokter? €) BIDANATAU PERAWAT....... 1 2

&) Bidan atau perawat?

f) Pemimpin desaltokoh masyarakat?
g) PKK/Kader di desa?

h) Apoteker?

f) PEMIMPIN DESA/

TOKOH MASYARAKAT.... 1 2
g) PKK/KADER DI DESA.
h) APOTEKER.....oocu.....
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BAGIAN 9. LATAR BELAKANG SUAMI/PASANGAN DAN PEKERJAAN RESPONDEN

NO PERTANYAAN DAN SARING AN KODE TERUS KE
a0 LIHAT 701: STATUS PERKAW INAN
AW N TIDAK KAWIN DAN El
HIDUP BERSAMA FI TDAK HIDUP BERSAMA — ]
802 Berapa umur suami'pasangan |bu pada ulang tahun terakhir?
iR L]
503 Apakah suami/pasangan Ibu pernah sekolah? YA 9
TIDAK e 2 |— 906
804 | Apakah jenjang sekolah teringgi yang pernah/sedang diduduki SEKOLAH DASAR.. oo 1
oleh suami/pasangan |bu: sekolah dasar, sskolah menengah SEKOLAH MEMENGAH PERTAMA...... 2
pertama, sekolah menengah atas, akademi, atau universitas? SEKOLAH MENENGAH ATAS. ... 3
AKADEMEDIDID e 4
DIPLOMA IV/UNIVERSITAS.. ciiee. B
TDAK TAHU. ... ciii. B p—p 906
905 | Apakah tingkatkelas tertinggi yang diselesaikan oleh suamif D
ngan [bu pada jenjang tersebut? KELASITINGKAT ..o
PADA TAHUN PERTAMA = 0 TAMAT =7 TIDAK TAHL... 8
206 Apakah suamifpasangan lbu bekerja dalam 7 hari yang lalu? YA . v 1 008
TIDAK . prd
TIDAK TAHLL i 8
o07 Apakah suami/pasangan Ibu bekerja dalam 12 bulan yang lalu? YhA.... 1
z I—D 809
TIDAK TAHU... 8
08 Apakah jenis pekerjaan utama suami/pasangan lbu? FROFESIONAL, TEKMIS. oo vv e 01
KEPEMIMPINAN DAN
(TULIS SELENGKAP MUNGKIN, JANGAN MELINGKARI KETATALAKSANAAN ... 02
KODE JAWABAN DAN JANGAN MENGISI KOTAK) PEJABAT PELAKSAMA DAN TATA
USAHA.. ... .03
TENAGA USAHA PENJUALAN, s 04
DI:I TENAGA USAHA JASA. ..o 05
(DISI BPS) TENAGA USAHA PERTANIAN............. 06
TENAGA PRODUKSI.......ccovviciiee OT
LAINNY A 96
(TULISKAN)
TDAK TAHU. ..o 98
808 | Sekarang saya ingin menanyakan kegiatan lbu/Saudari selama
tujuh hari yang lalu. e ————— | [ 213
Selain mengurus rumah tangga, apakah Ibw'Saudari bekerja TDAK
mirimal satu jam terus-menerus dalam tujuh hari yang lalu? | 70 T s 2
810 | Seperti Ibw'Saudan ketahui, wanita bsa bekerja dengan
mendapat bayaran uang atau barang. Ada yang berjualan, W e b 013
mempunyai usaha kecil-kecilan, atau bekerja di pertanian
atau usaha keluarga. Selama tujuh har yang lalu, apakah lbu/ TIDAK 2
Saudari melakukan kegiatan seperti itu paling sedikit satu jam
Erus menerus?
a11 Meskipun |bwSaudari tidak bekerja dalam tujuh hari yang lalu, YA 1 913
spuaksh Iw'Sauderi mempunyai pelerjaen tsp Btapi —>
sementara tidak bekerja karena cuti, sakit, cuti hamil, bkepergian TIDAK. ..o 2

aau alasan lain?
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Lampiran 2: Output Analisis Data

1) Analisis Univariat

Kehamilan Tidak Diinginkan

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Ya 77 3.9 3.9 3.9
Tidak 1917 96.1 96.1 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Usia WUS
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Usia Berisiko 429 21.5 21.5 215
Usia Tidak Berisiko 1565 78.5 78.5 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Tingkat Pendidikan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Rendah 420 21.1 21.1 21.1
Tinggi 1574 78.9 78.9 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Status Pekerjaan
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Bekerja 817 41.0 41.0 41.0
Tidak Bekerja 1177 59.0 59.0 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Jumlah Anak
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid > 3 Anak 283 14.2 14.2 14.2
1-2 Anak 1711 85.8 85.8 100.0
Total 1994 100.0 100.0
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Riwayat KB

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Menggunakan 828 41.5 41.5 41.5
Menggunakan 1166 58.5 58.5 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Jenis KB
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Tidak Menggunakan 828 41.5 41.5 41.5
KB Tradisional 155 7.8 7.8 49.3
KB Modern 1011 50.7 50.7 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Diskusi tentang KB pada Suami
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  Tidak 1134 56.9 56.9 56.9
Ya 860 43.1 43.1 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Daerah Tempat Tinggal
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid Perkotaan 986 49.4 49.4 49.4
Perdesaan 1008 50.6 50.6 100.0
Total 1994 100.0 100.0
Penghasilan
Cumulative
Freguency Percent Valid Percent Percent
Valid  Rendah 868 43.5 43.5 43.5
Sedang 393 19.7 19.7 63.2
Tinggi 733 36.8 36.8 100.0
Total 1994 100.0 100.0
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Obtain about family planning information from nurse or

midwife in last 6 months

Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid  No 1970 98.8 98.8 98.8
Yes 24 1.2 1.2 100.0
Total 1994 100.0 100.0

2) Analisis Bivariat

Kelompok Usia

Crosstab

Kehamilan Tidak Diinginkan

Ya Tidak Total
Usia WUS Usia Berisiko Count 42 387 429
% of Total 2.1% 19.4% 21.5%
Usia Tidak Berisiko Count 35 1530 1565
% of Total 1.8% 76.7% 78.5%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance ~ Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 51.7502 1 .000
Continuity Correction® 49.736 1 .000
Likelihood Ratio 41.941 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear 51.724 1 .000
Association
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16.57.

b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Usia WUS 4.744 2.988 7.532
(Usia Berisiko / Usia Tidak
Berisiko)
For cohort Kehamilan Tidak 4.378 2.832 6.768
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak .923 .894 .953
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994

Tingkat Pendidikan

Crosstab

Kehamilan Tidak Diinginkan

Ya Tidak Total
Tingkat Pendidikan Rendah Count 24 396 420
% of Total 1.2% 19.9% 21.1%
Tinggi Count 53 1521 1574
% of Total 2.7% 76.3% 78.9%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance Exact Sig. (2-  Exact Sig. (1-
Value df (2-sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 4,9192 1 .027
Continuity Correction® 4.308 1 .038
Likelihood Ratio 4.481 1 .034
Fisher's Exact Test .032 .022
Linear-by-Linear 4.917 1 .027
Association
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 16.22.

b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Tingkat 1.739 1.060 2.853
Pendidikan (Rendah /
Tinggi)
For cohort Kehamilan Tidak 1.697 1.061 2.715
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak .976 .951 1.001
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994

Status Pekerjaan

Crosstab
Kehamilan Tidak Diinginkan
Ya Tidak Total
Respondent currently Bekerja Count 28 789 817
working % of Total 1.4% 39.6% 41.0%
Tidak Bekerja Count 49 1128 1177
% of Total 2.5% 56.6% 59.0%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .7042 1 .402
Continuity Correction® .519 1 471
Likelihood Ratio 712 1 .399
Fisher's Exact Test 478 .237
Linear-by-Linear Association .703 1 .402
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 31.55.

b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Respondent .817 .509 1.311
currently working (Bekerja /
Tidak Bekerja)
For cohort Kehamilan Tidak .823 522 1.298
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak 1.008 .990 1.026
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994
Jumlah Anak
Crosstab
Kehamilan Tidak Diinginkan
Ya Tidak Total
Jumlah Anak >3 Anak  Count 46 237 283
% of Total 2.3% 11.9% 14.2%
1-2 Anak  Count 31 1680 1711
% of Total 1.6% 84.3% 85.8%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 136.4402 1 .000
Continuity Correction® 132.577 1 .000
Likelihood Ratio 90.783 1 .000
Fisher's Exact Test .000 .000
Linear-by-Linear Association 136.371 1 .000
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 10.93.

b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Jumlah Anak 10.519 6.539 16.919
(> 3 Anak / 1-2 Anak)
For cohort Kehamilan Tidak 8.971 5.791 13.898
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak .853 .810 .898
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994

Riwayat Penggunaan KB

Crosstab
Kehamilan Tidak Diinginkan
Ya Tidak Total
Riwayat KB Tidak Menggunakan Count 18 810 828
% of Total 0.9% 40.6% 41.5%
Menggunakan Count 59 1107 1166
% of Total 3.0% 55.5% 58.5%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2- Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 10.8642 1 .001
Continuity Correction® 10.100 1 .001
Likelihood Ratio 11.630 1 .001
Fisher's Exact Test .001 .001
Linear-by-Linear Association 10.858 1 .001
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 31.97.

b. Computed only for a 2x2 table
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Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Riwayat KB 417 244 712
(Tidak Menggunakan /
Menggunakan)
For cohort Kehamilan Tidak .430 .255 723
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak 1.030 1.013 1.048
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994
Jenis KB
Crosstab
Kehamilan Tidak Diinginkan
Ya Tidak Total
Jenis KB Tidak Menggunakan Count 18 810 828
% of Total 0.9% 40.6% 41.5%
KB Tradisional Count 15 140 155
% of Total 0.8% 7.0% 7.8%
KB Modern Count 44 967 1011
% of Total 2.2% 48.5% 50.7%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)
Pearson Chi-Square 21.1302 2 .000
Likelihood Ratio 18.227 2 .000
Linear-by-Linear Association 5.296 1 .021
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (0.0%) have expected count less than 5. The minimum

expected count is 5.99.
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Diskusi Tentang KB pada Suami

Crosstab

Kehamilan Tidak Diinginkan

Ya Tidak Total
Discussed practice of family Tidak  Count 46 1088 1134
planning: husband % of Total 2.3% 54.6% 56.9%
Ya Count 31 829 860

% of Total 1.6% 41.6% 43.1%
Total Count 77 1917 1994

% of Total 3.9% 96.1% 100.0%

Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square .2692 1 .604
Continuity Correction® 161 1 .688
Likelihood Ratio .270 1 .603
Fisher's Exact Test .640 .346
Linear-by-Linear Association .269 1 .604
N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 33.21.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Discussed 1.131 711 1.799
practice of family planning:
husband (Tidak / Ya)
For cohort Kehamilan Tidak 1.125 720 1.759
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak .995 .978 1.013
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994
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Daerah Tempat Tinggal

Crosstab
Kehamilan Tidak Diinginkan
Ya Tidak Total
Type of place of residence Perkotaan Count 45 941 986
% of Total 2.3% 47.2% 49.4%
Perdesaan Count 32 976 1008
% of Total 1.6% 48.9% 50.6%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%

Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value Df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 2.591a 1 .107
Continuity Correction® 2.231 1 .135
Likelihood Ratio 2.602 1 .107
Fisher's Exact Test .130 .067
Linear-by-Linear Association 2.590 1 .108

N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 38.08.

b. Computed only for a 2x2 table

Risk Estimate

95% Confidence Interval

Value Lower Upper
Odds Ratio for Type of place 1.459 919 2.315
of residence (Perkotaan /
Perdesaan)
For cohort Kehamilan Tidak 1.438 .922 2.243
Diinginkan = Ya
For cohort Kehamilan Tidak .986 .968 1.003
Diinginkan = Tidak
N of Valid Cases 1994
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Status Ekonomi

Crosstab

Kehamilan Tidak Diinginkan

Ya Tidak Total
Penghasilan Rendah Count 35 833 868
% of Total 1.8% 41.8% 43.5%
Sedang Count 13 380 393
% of Total 0.7% 19.1% 19.7%
Tinggi Count 29 704 733
% of Total 1.5% 35.3% 36.8%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-
Value df sided)

Pearson Chi-Square 4102 2 .814

Likelihood Ratio 425 2 .808

Linear-by-Linear Association .010 1 .918

N of Valid Cases 1994

a. 0 cells (.0%) have expected count less than 5. The minimum expected

count is 15.18.

Informasi Tentang KB dari Perawat/Bidan

Crosstab

Kehamilan Tidak Diinginkan

Ya Tidak Total
Obtain about family planning No Count 77 1893 1970
information from nurse or % of Total 3.9% 94.9% 98.8%
midwife in last 6 months Yes Count 0 24 24
% of Total 0.0% 1.2% 1.2%
Total Count 77 1917 1994
% of Total 3.9% 96.1% 100.0%
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Chi-Square Tests

Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)

Pearson Chi-Square .9762 1 .323

Continuity Correction® .207 1 .649

Likelihood Ratio 1.902 1 .168

Fisher's Exact Test 1.000 .386
Linear-by-Linear Association .975 1 .323

N of Valid Cases 1994

a. 1 cells (25.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .93.

b. Computed only for a 2x2 table

3) Analisis Multivariat : Uji Regresi Logistik

Case Processing Summary

Unweighted Cases? N Percent
Selected Cases Included in Analysis 1994 100.0
Missing Cases 0 .0
Total 1994 100.0
Unselected Cases 0 .0
Total 1994 100.0

a. If weight is in effect, see classification table for the total number of

cases.
Variables not in the Equation
Score df Sig.

Step 0  Variables Usia WUS 51.750 1 .000
Jumlah Anak 136.440 1 .000

Riwayat KB 10.864 1 .001

Jenis KB 5.299 1 .021

Overall Statistics 173.554 4 .000
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Variables in the Equation

95% C.l.for EXP(B)

B S.E. Wald df Sig. Exp(B) Lower Upper
Step 12 Usia WUS 1.156 .255 20.503 1 .000 3.178 1.927 5.242
Jumlah Anak 1.971 .257 58.678 1 .000 7.176 4.334 11.881
Riwayat KB -2.434 .668 13.291 1 .000 .088 .024 .325
Jenis KB .976 .340 8.237 1 .004 2.654 1.363 5.168
Constant -.071 .738 .009 1 .924 .932

a. Variable(s) entered on step 1: Usia WUS, Jumlah Anak, Riwayat KB, Jenis KB.
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Lampiran 3: Surat 1zin BKKBN
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