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Abstract 

 The DMPA injectable contraceptive is the most widely used 
method in the working area of Tambang Ulang Public Health Center, 
with a total of 1,329 acceptors (40.3%). Long-term use of hormonal 
contraception, particularly those containing estrogen and 
progesterone, may contribute to changes in blood pressure. This study 
employed a quantitative approach with a cross-sectional design and 
utilized secondary data from the Family Planning (KB) register. The 
study population consisted of all DMPA injectable contraceptive 
acceptors, totaling 142 individuals, with a total sampling technique. 
The independent variable was the duration of DMPA injectable 
contraceptive use, while the dependent variable was an increase in 
blood pressure. The Chi-Square test was employed to perform data 
analysis. Univariate analysis results showed that 76 acceptors (53.52%) 
had used DMPA injectable contraception for ≥2 years, while 72 
acceptors (50.7%) experienced an increase in blood pressure. The 
bivariate test showed a p-value of 0.000 (p < 0.05), indicating a 
significant the correlation between DMPA usage and its effects 
injectable contraception for ≥2 years and increased blood pressure. 
Prolonged use of hormonal contraception may elevate the risk of high 
blood pressure, and it is recommended that acceptors consider non-
hormonal contraceptive methods after more than two years of use 
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Abstrak 
 Kontrasepsi suntik DMPA merupakan metode yang paling 
banyak digunakan di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang, 
dengan jumlah pengguna sebanyak 1.329 akseptor (40,3%). 
Penggunaan kontrasepsi hormonal dalam jangka panjang, khususnya 
yang memiliki kandungan estrogen dan progesteron, mampu 
berkontribusi terhadap perubahan tekanan darah. Penelitian ini 
menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain cross-sectional, 
serta memanfaatkan data sekunder dari register Keluarga Berencana 
(KB). Kelompok sasaran dalam penelitian ini mencakup seluruh 
akseptor kontrasepsi suntik DMPA dengan total sebanyak 142 orang, 
dengan teknik total sampling. Variabel independen adalah lama 
penggunaan kontrasepsi suntik DMPA, sedangkan variabel dependen 
adalah peningkatan tekanan darah. Analisis data dilakukan 
menggunakan uji Chi-Square. Hasil analisis univariat menunjukkan 
bahwa 76 akseptor (53,52%) telah menggunakan kontrasepsi suntik 
DMPA selama ≥2 tahun, sementara 72 akseptor (50,7%) mengalami 
peningkatan tekanan darah. Uji bivariat menunjukkan nilai p = 0,000 
(p < 0,05), yang mengindikasikan adanya hubungan signifikan antara 
penggunaan kontrasepsi suntik DMPA selama ≥2 tahun dengan 
peningkatan tekanan darah. Dengan demikian, penggunaan 
kontrasepsi hormonal dalam jangka panjang berisiko meningkatkan 
tekanan darah, sehingga disarankan agar akseptor 
mempertimbangkan metode kontrasepsi non-hormonal setelah 
penggunaan lebih dari dua tahun 
Kata kunci: Lama Penggunaan, Kontrasepsi Dmpa, Tekanan Darah 

 
PENDAHULUAN 

Hipertensi, atau tekanan darah tinggi, menjadi penyebab utama kematian global, dengan 
90-95% kasus tergolong hipertensi esensial. Di Indonesia, berdasarkan Survei Kesehatan 
Indonesia (SKI) 2023 serta studi kohor penyakit tidak menular (PTM) 2011-2021, hipertensi 
menempati posisi keempat sebagai faktor risiko kematian tertinggi dengan persentase 10,2%. 
Selain itu, data SKI 2023 menunjukkan bahwa 59,1% kasus disabilitas (terkait penglihatan, 
pendengaran, dan mobilitas) pada penduduk berusia 15 tahun ke atas disebabkan oleh penyakit 
yang didapat, di mana 53,5% di antaranya merupakan PTM, dengan hipertensi sebagai penyebab 
utama sebesar 22,2%(Kemenkes RI, 2024). 

Zamane et al dalam Setyorini et al (2022) menulis apabila alat kontrasepsi hormonal 
berpotensi meningkatkan tekanan darah (hipertensi) sekitar 4 hingga 5% pada perempuan yang 
tekanan darahnya normal sebelum penggunaan obat-obatan tersebut, dan dapat meningkatkan 
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tekanan darah pada 9 hingga 16 persen perempuan yang telah mengalami hipertensi 
sebelumnya. Hormon estrogen, yang berfungsi untuk mencegah kekentalan darah dan menjaga 
dinding pembuluh darah tetap kuat, adalah alasan mengapa alat kontrasepsi hormonal dapat 
menyebabkan hipertensi. Tekanan darah dan kondisi pembuluh darah dapat dipengaruhi oleh 
ketidakseimbangan hormon estrogen dan progesteron dalam tubuh.  

Beberapa penelitian sebelumnya yang ada kaitannya dengan penggunaan KB suntik 
dengan kejadian Peningkatan tekanan darah adalah seperti yang dilakukan oleh Andini et al 
(2022) menyatakan terdapat hubungan yang signifikan antara lama pemakaian kontrasepsi 
suntik Depo Medroxy Progesteron Asetat (DMPA) dengan peningkatan tekanan darah, hal 
tersebut tampak pada hasil penelitian dari 60 ibu yang memakai KB suntik DMPA yang lamanya 
> 2 tahun berjumlah 37 akseptor (61,7%) dan yang lamanya ≤ 2 tahun berjumlah 23 akseptor  
(38,3%). 

Penelitian lain yang pernah dilakukan oleh Fatmawati et al (2020)  terdapat hasil penelitian 
adanya hubungan lamanya durasi penggunaan KB suntik tiga bulan yang lebih lama dapat 
meningkatkan risiko terjadinya hipertensi di Puskesmas Kopo, Kota Bandung. Demikian pula 
dengan penelitian yang dilakukan oleh Istiwardani et al (2022), hasil penelitian menunjukkan 
adanya peningkatan rata-rata tekanan darah sistolik sebesar 9,2–10,7 mmHg dan diastolik 
sebesar 3,0–6,2 mmHg pada pengguna kontrasepsi suntik DMPA di Puskesmas di Kota 
Pontianak, yang bervariasi berdasarkan kelompok usia dan durasi penggunaan. 

Berdasarkan Laporan Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 yang dirilis oleh 
Kementerian Kesehatan, prevalensi hipertensi pada individu berusia di atas 18 tahun mengalami 
penurunan pada tahun 2023. Angka prevalensi ini diperoleh melalui pengukuran tekanan darah. 
Dalam Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018, prevalensi hipertensi di Indonesia tercatat 
sebesar 34,1%, sedangkan pada tahun 2023 angkanya menurun menjadi 30,8%. 

Menurut data Riskesdas Kalsel (2020) angka kejadian Hipertensi di Kalimantan Selatan 
sebanyak 9,98 %. Angka Hipertensi ini terjadi lebih banyak pada wanita yaitu sebesar 13,24 % 
dibandingkan dengan laki – laki yaitu hanya sebesar 6,76 %. Angka penggunaan kontrasepsi 
sebesar 83,42 % dengan jumlah akseptor KB suntik sebesar 44,67 %. 

Berdasarkan data yang diperoleh dari DINKES TALA (2023) angka kejadian Hipertensi 
sebanyak 21,1 % sekabupaten, Puskesmas Tambang Ulang angka Hipertensi terbanyak dari 22 
Puskesmas yang ada di Kabupaten Tanah laut yaitu 2.477 (53,9%), data dari Dinas P2KBP3A Kab. 
Tanah laut (2023) penggunaan kontrasepsi suntik sebesar 19.091 (36,33 %), Pil sebanyak 32.347 
(61,6%), Kondom sebanyak 594 (1,13%), Implan sebanyak 497 (0,94%), IUD sebanyak 13 (0,02%), 
Puskesmas Tambang Ulang  penggunaan KB suntik sebesar 1.329 (40,3%). Pil sebanyak 876 
(26,54%), Kondom sebanyak 33 ( 1%), Implan sebanyak 245 (7,42%), IUD sebanyak 11 (0,3%), 
MOW sebanyak 55 (1,67%), MOP sebanyak 6 (0,18%). Berdasarkan data tersebut dapat dilihat 
bahwa akseptor kontrasepsi terbanyak yang ada di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang 
adalah kontrasepsi suntik. Kontrasepsi hormonal ini sering digunakan karena kinerjanya efisien, 
mudah, aman, dan biayanya terjangkau serta mudah diberikan. 
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Studi Pendahuluan yang dilakukan tanggal  1 - 7 Juli dari 10 orang akseptor KB suntik 
DMPA di dapatkan 7 orang dengan lama durasi penggunaan KB > 2 tahun dan 3 orang durasi 
waktu penggunaan KB < 2 tahun, terjadi peningkatan tekanan darah sebanyak 5 orang dengan 
lama penggunaan  > 2 tahun, 2 orang  tekanan darah normal dengan lama penggunaan  > 2 tahun 
dan 3 orang  tekanan darah normal dengan lama penggunaan < 2 tahun, Dengan mengacu pada 
latar belakang tersebut, penulis ingin meneliti tentang "Hubungan Lama Penggunaan 
Kontrasepsi Suntik DMPA Dengan Peningkatan Tekanan Darah Pada Akseptor di Wilayah Kerja 
Puskesmas Tambang Ulang”. 
 
METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan metode deskriptif menggunakan 
pendekatan cross-sectional. Penelitian ini menggunakan desain cross sectional yaitu model 
penelitian yang melakukan pengukuran atau observasi yang dilakukan secara simultan atau 
dalam satu waktu (Notoatmodjo, 2018). Studi ini untuk mengetahui hubungan Lama 
Penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA dengan Peningkatan Tekanan Darah Pada Akseptor di 
Wilayah Kerja Puskesmas Tambang Ulang pada periode Juli hingga November 2024. 
Populasi dan Sampel 

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh Akseptor Kb Suntik 3 bulan dari  Januari 
2021 – Desember 2023 di Wilayah Kerja Puskesmas Tambang Ulang yaitu sebanyak 142 orang. 
Pengambilan sampel dilakukan dengan menggunakan teknik total sampling, yang melibatkan 
seluruh anggota populasi dijadikan sebagai sampel penelitian (Sugiyono, 2019).  
Variabel Penelitian 
Penelitian ini menganalisis dua jenis variabel utama (Sahir, 2022): 

1. Variabel Independen: Durasi Penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA 
2. Variabel Dependen:  Peningkatan Tekanan Darah 

Definisi Operasional Variabel 
Berikut adalah definisi operasional variabel yang digunakan dalam penelitian: 

 
Tabel 1. Definisi Operasional Variabel Penelitian 

Variabel Definisi 
Operasional 

Alat 
Ukur 

Nilai Kriteria Skala Ukur 

Variabel Independen 
Lama 
penggunaan 
kontrasepsi 
suntik 
DMPA  

Jangka waktu yang 
digunakan oleh 
akseptor dari 
pemakaian 
Kontrasepsi  
 
 

Register 
KB 

Lama penggunaan 
kontrasepsi  
1.Tidak Lama=<2 th 
2.Lama         = ≥2 th 

 

Ordinal 
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Variabel Dependen 
Peningkatan 
Tekanan 
darah  

Nilai tekanan 
darah  akseptor 
suntik DMPA yang 
diperoleh sejak 
awal penggunaan 
kontrasepsi sampai 
dengan kunjungan 
terakhir 
 

Register 
KB 

1. Tidak Meningkat 
= ≤140/90 mmHg 
atau peningkatan 
sistolik ≤30mmHg 
dan diastolik 
≤15mmHg 

2. Meningkat =/ 90 
mmHg atau 
peningkatan 
sistolik >30mmHg 
dan diastolik  
>15mmHg 

Ordinal 
 

 
Pengumpulan Data 

Instrumen penelitian menggunakan data sekunder yang diambil dari register KB. 
Puskesmas Tambang Ulang dari Januari 2021 sampai Desember 2023. 
 
HASIL 

Karakteristik responden disajikan dari data yang diperoleh dari hasil penelitian yang telah 
dilakukan pada 142 sampel. Pengumpulan data diperoleh dari buku register KB di wilayah kerja 
Puskesmas Tambang Ulang. Karakteristik responden ini meliputi umur, paritas, tingkat 
pendidikan dan riwayat penyakit yang disajikan dalam bentuk tabel sebagai berikut : 

 
Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden  Berdasarkan Umur, Paritas,  

Pendidikan dan Riwayat Penyakit di Wilayah Kerja Puskesmas Tambang Ulang 
No Variabel Kategori Jumlah (n) Persen (%) 
1 Umur < 20 th dan > 35 th (berisiko) 92 64,79 
  20 – 35 th ( tidak berisiko) 50 35,21 

2 Paritas 1 dan ≥ 4 (berisiko) 40 28,17 
  2 dan 3(tidak berisiko) 102 71,83 

3 Pendidikan Dasar 87 61,27 
  Menengah 53 37,32 
  Tinggi 2 1,4 

4 Riwayat  
Penyakit 

Tidak ada riwayat 
Ada Riwayat Hipertensi 

113 
22 

79,58 
15,49 

  Riwayat Orang Tua 7 4,92 
Sumber : Data Sekunder 2023 
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Tabel 4.2 menunjukkan bahwa dari 142 sampel, akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA 
dengan umur terbanyak adalah  pada umur   < 20 tahun dan > 35 tahun sebanyak 92 akseptor ( 
64,79 %), karakteristik responden berdasarkan paritas yang terbanyak yaitu paritas 2 dan 3 
sebanyak 102 akseptor ( 71,83 % ), akseptor kontrasepsi suntik DMPA dengan tingkat pendidikan 
terbanyak adalah pada pendidikan dasar yaitu 87 akseptor(61,27%), sedangkan akseptor 
kontrasepsi suntik DMPA dengan karakteristik riwayat penyakit yang terbanyak pada kategori 
tidak ada riwayat penyakit yaitu sebanyak 113 akseptor ( 79,58 %). 
Analisis Univariat  

 Analisa univariat bertujuan untuk menjelaskan atau mendeskripsikan setiap variabel 
penelitian, yaitu : 
a. Lama penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA  
 

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Lama Penggunaan Kontrasepsi Suntik 
DMPA di Wilayah Kerja Puskesmas Tambang Ulang 

No Lama Penggunaan 
Kontrasepsi Suntik DMPA 

Jumlah 
(n) 

Persen  
(%) 

1 <2 Tahun 66 46,48 
2 ≥ 2 Tahun 76 53,52 

Jumlah  142 100 
Sumber : Data Sekunder 2023 

 

Tabel 4.3 menampilkan apabila dari 142 sampel, akseptor yang menggunakan Kontrasepsi 
Suntik DMPA dengan lama ≥ 2 tahun sebanyak 76 akseptor (53,52 %) 
b. Peningkatan Tekanan Darah Kontrasepsi Suntik DMPA 
 

Tabel 4.4  Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tekanan Darah Akseptor 
Kontrasepsi Suntik DMPA di Wilayah Kerja Puskesmas Tambang Ulang 

No Tekanan Darah Jumlah 
(n) 

Persen  
(%) 

1 Tidak Meningkat = ≤140/90 mmHg atau 
peningkatan sistolik ≤30mmHg dan 
diastolik ≤15mmHg 

70 49,3 

2 Meningkat = >140 / 90 mmHg atau 
peningkatan sistolik >30mmHg dan 
diastolic >15mmHg 

72 50,7 

Jumlah  142 100 
  Sumber : Data Sekunder 2023 
 

Tabel 4.4 menunjukkan bahwa dari 142 sampel, akseptor kontrasepsi yang mengalami 
peningkatan tekanan darah sebanyak 72 akseptor (50,7 %). 
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Analisis Bivariat 
 Analisa bivariat bertujuan supaya memahami korelasi variabel independen dengan 
variabel dependen, yaitu : Hubungan Lama Penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA Dengan 
Peningkatan Tekanan Darah Pada Akseptor di Wilayah Puskesmas Tambang Ulang. 
 
Tabel 4.5. Hubungan Lama Penggunaan Kontrasepsi  Suntik DMPA dengan Peningkatan 

Tekanan Darah pada Akseptor di Wilayah Kerja Puskesmas Tambang Ulang 

No 
Lama Penggunaan 

Kontrasepsi Suntik DMPA 

Tidak Meningkat 
Tekanan Darah 

Meningkat 
Tekanan darah 

Total 
P (Value) 

n % N % n %  

1 < 2 Tahun 66 46,48 0 0 66 100 0,000 

2 ≥ 2 Tahun    4 2,81 72 50,7    76 100  

Sumber : Data Sekunder 2023 
 

 Tabel 4.5 menunjukkan bahwa dari total 66 akseptor dengan lama penggunaan <2 tahun 
yang tidak meningkat tekanan darah sebanyak 66 (100%) akseptor dan yang meningkat tekanan 
darahnya sebanyak 0 (0%) akseptor, sedangkan dari total 76 akseptor dengan lama penggunaan 
≥ 2 tahun yang tidak mengalami peningkatan tekanan darah sebanyak 4 (2,81%) akseptor, dan 
yang mengalami peningkatan tekanan darah sebanyak 72(50,7%) akseptor. 

Hasil Analisis statistik dengan Uji Chi-Square, didapatkan nilai P value =0,000 (P < 0,05) 
yang menunjukkan ada hubungan antara lama penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA ≥ 2 tahun 
dengan terjadinya peningkatan tekanan darah pada akseptor.  
Pembahasan 
Analisa Univariat 
Lama Penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA  

Melihat tabel 4.3 dapat terlihat bahwa di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang, 
Penggunaan Kontrasepsi Suntik DMPA ≥ 2 tahun  lebih banyak dibanding penggunaan 
kontrasepsi suntik DMPA < 2 tahun, yaitu sebanyak 53,52% atau 76 akseptor dari 142 sampel. 
Sedangkan penggunaan kontrasepsi suntik DMPA < 2 tahun sebanyak 46,48% atau 66 akseptor.  

Penelitian ini sejalan dengan yang dilakukan oleh (Andini et al., 2022) yaitu penggunaan 
kontrasepsi suntik DMPA ≥ 2 tahun lebih banyak dibanding dengan penggunaan kontrasepsi 
suntik DMPA < 2 tahun dengan hasil 61,7% atau 37 akseptor dan penggunaan kontrasepsi suntik 
DMPA < 2 tahun  yaitu 38,3% atau 23 akseptor. Salah satu alasan responden ingin terus 
menggunakan metode kontrasepsi suntik DMPA ini adalah karena mereka telah menggunakan 
sebelumnya dan merasa nyaman serta mendapatkan manfaat dari kontrasepsi ini. Karena itu, 
kemungkinan besar mereka akan menggunakan kontrasepsi ini lagi dalam jangka waktu yang 
lama. 
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Hal ini juga sejalan dengan pernyataan Septiyani et al (2019), yang menyatakan bahwa 
sebagian besar responden telah menggunakan metode kontrasepsi suntik DMPA selama lebih 
dari dua tahun. Ini disebabkan oleh fakta bahwa metode ini cukup praktis dan biayanya cukup 
terjangkau karena dilakukan setiap tiga bulan sekali, sehingga tidak mengeluarkan biaya yang 
signifikan sekaligus. Metode kontrasepsi suntik cukup efektif dan tidak mempengaruhi 
hubungan suami istri, sebab ini juga yang mendorong akseptor lama menggunakan kontrasepsi 
suntik DMPA. 

Akseptor terbanyak di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang yaitu menggunakan 
kontrasepsi suntik DMPA, kontrasepsi suntik ini juga dimanfaatkan akseptor dalam periode 
pemakaian ≥ 2 tahun, hal ini dikarenakan kontrasepsi suntik DMPA dianggap lebih cocok dan  
menguntungkan bagi akseptor karena penggunaannya yang cukup mudah yaitu dengan cara 
disuntikan didaerah bokong dan sederhana serta murah dari pada kontrasepsi lainnya dalam 
jangka panjang, akseptor  juga merasa nyaman  dengan suntik kontrasepsi DMPA karena tidak 
perlu mengingat tiap hari penggunaannya, serta merasa aman dengan kontrasepsi suntik DMPA 
ini yang bisa memberikan perlindungan jangka panjang, sehingga mereka enggan untuk 
melakukan ganti cara dengan kontrasepsi lainnya. 
Peningkatan Tekanan Darah Akseptor Suntik DMPA  

Berdasarkan tabel 4.4 menunjukkan bahwa di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang, 
lebih banyak akseptor yang terjadi peningkatan tekanan darah yaitu dari 142 sampel terdapat 72 
akseptor (50,7%) terjadi peningkatan tekanan darah dan 70 akseptor (49,3%) yang tidak terjadi 
peningkatan tekanan darah.  

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Sari (2020) yang menunjukkan 
bahwa adanya peningkatan Tekanan Darah pada Akseptor Suntik DMPA sebanyak 54 
responden (78,3%) dan sebanyak 12 responden (17,4%) tidak mengalami perubahan tekanan 
darah, sedangkan 3 responden (4,3%) mengalami penurunan tekanan darah. Peningkatan 
tekanan darah atau hipertensi dapat disebabkan oleh faktor sekunder, seperti konsumsi obat-
obatan oral dan penggunaan alat kontrasepsi. 

Peningkatan tekanan darah dapat dipicu oleh penggunaan kontrasepsi hormonal, seperti 
pil oral, suntikan, dan implan yang mengandung hormon estrogen serta progesteron. Hormon-
hormon ini berkontribusi terhadap peningkatan tekanan darah dengan memicu hipertrofi 
jantung dan meningkatkan respons presor angiotensin II melalui aktivasi jalur Renin-
Angiotensin System. Selain itu, kandungan etinilestradiol dalam kontrasepsi hormonal diketahui 
sebagai faktor penyebab hipertensi, sementara gestagen memiliki dampak minimal terhadap 
tekanan darah. Etinilestradiol sendiri dapat meningkatkan kadar angiotensinogen hingga 3–5 
kali lipat dari normal(Toar & Bawiling, 2020) 

Terjadinya peningkatan tekanan darah  secara bertahap masih dianggap normal oleh 
akseptor dan enggan untuk melakukan ganti cara, ketika sudah terjadi peningkatan tekanan 
darah ≥140 / 90 mmHg baru akseptor mulai melakukan pengobatan hipertensinya tetapi masih 
menggunakan Kontrasepsi Suntik DMPA(Ningsih, 2022). 
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Di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang peningkatan tekanan darah pada akseptor 
Kontrasepsi Suntik DMPA lebih banyak dibanding dengan akseptor yang tidak terjadi 
peningkatan tekanan darah. Hal ini terjadi karena pada kategori umur <20tahun dan >35 tahun 
yaitu berada pada umur berisiko lebih banyak menggunakan kontrasepsi suntik DMPA 
dibanding dengan umur yang tidak berisiko yaitu sebanyak 92 akseptor (64,79), seiring 
bertambahnya usia, arteri mengalami penebalan yang menyebabkan penyempitan dan 
penurunan elastisitas secara bertahap. Berkurangnya fleksibilitas pembuluh darah membuat otot 
jantung harus bekerja lebih intens dalam setiap kontraksi. Peningkatan beban kerja jantung yang 
semakin berat dan frekuensi pemompaan yang lebih tinggi mengakibatkan tekanan pada arteri 
meningkat, sehingga berisiko memicu hipertensi pada kategori paritas 2 dan 3(tidak berisiko) 
lebih banyak menggunakan kontrasepsi suntik DMPA yaitu 102(71,83%) karena akseptor masih 
mau memiliki anak tapi hanya untuk mengontrol kelahiran sehingga lebih memilih 
menggunakan kontrasepsi suntik DMPA, pada kategori riwayat penyakit terdapat akseptor 
mempunyai riwayat penyakit hipertensi sebelumnya yaitu 22 akseptor   ( 15,49%) dan riwayat 
dari orang tua sebanyak 7 akseptor (4,92%). Hal ini juga disebabkan karena akseptor lebih banyak 
menggunakan kontrasepsi suntik DMPA ≥2tahun di mana periode penggunaan kontrasepsi 
suntik DMPA makin lama, maka semakin berisiko terjadi peningkatan tekanan darah. 
Analisis Bivariat 
      Hasil Analisa statistik dengan Uji Chi-Square, didapatkan nilai ρ= 0,000 (ρ < 0,05)  maka 
Ha diterima yang berarti ada hubungan dengan lama penggunaan kontrasepsi suntik DMPA ≥ 
2 tahun dengan terjadinya peningkatan tekanan darah.  

Semakin lama penggunaan kontrasepsi semakin berisiko terjadi peningkatan tekanan 
darah, penggunaan kontrasepsi hormonal lebih dari 2 tahun memiliki risiko lebih tinggi 
mengalami peningkatan tekanan darah dari pada penggunaan kurang dari 2  tahun (Toar & 
Bawiling, 2020) 

Terjadinya peningkatan tekanan darah pada akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA di 
wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang disebabkan oleh lamanya penggunaan Kontrasepsi 
tersebut, di mana penggunaan ≥ 2 tahun akan semakin berisiko untuk meningkatkan tekanan 
darah akseptor, selain lama penggunaan faktor lain yang juga meningkatkan tekanan darah 
adalah umur dari akseptor yaitu usia > 35 tahun, tingkat pendidikan yang masih rendah, paritas 
dan riwayat penyakit penyerta.  

Hipertensi biasanya dipengaruhi oleh berbagai faktor yang tidak berdiri sendiri, melainkan 
saling berkaitan sesuai dengan teori hipertensi esensial. Teori ini menyatakan bahwa tekanan 
darah tinggi dapat disebabkan oleh kombinasi faktor genetik dan lingkungan yang saling 
berinteraksi. Faktor risiko hipertensi dapat dikategorikan menjadi dua, yaitu faktor yang tidak 
dapat diubah, seperti keturunan atau faktor genetik, jenis kelamin, dan usia, serta faktor yang 
dapat diubah, seperti tingkat pendidikan atau pengetahuan, jumlah anak atau paritas, dan 
riwayat penyakit (Fauziah et al., 2021) 
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Hasil penelitian Akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA di wilayah kerja Puskesmas Tambang 
Ulang terbanyak  pada umur > 35 tahun, semakin bertambahnya  umur seseorang, perubahan 
pada arteri dalam tubuh menjadi lebih lebar dan kaku yang dapat menyebabkan kapasitas darah 
yang diakomodasikan melalui pembuluh darah menjadi semakin berkurang. Penurunan ini 
dapat memicu peningkatan tekanan sistolik. Seiring bertambahnya usia, terjadi gangguan pada 
mekanisme neurohormonal, termasuk sistem renin-angiotensin-aldosteron, serta peningkatan 
konsentrasi plasma perifer. Selain itu, penuaan juga dapat menyebabkan glomerulosklerosis dan 
fibrosis intestinal, yang berkontribusi terhadap peningkatan vasokonstriksi dan resistensi 
vaskular, sehingga berdampak pada kenaikan tekanan darah. Dengan semakin meningkatnya 
umur seseorang maka akan terjadi proses degeneratif pada semua organ terutama organ untuk 
sistem sirkulasi yaitu jantung dan pembuluh darah. Penurunan fungsi fisiologis dan sistem 
kekebalan tubuh akibat proses penuaan dapat meningkatkan kerentanan seseorang terhadap 
berbagai penyakit, termasuk hipertensi. 

Hasil Penelitian Akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA di wilayah kerja Puskesmas Tambang 
Ulang terbanyak berada pada tingkat pendidikan dasar, tingkat pendidikan memberikan 
pengaruh terhadap kesehatan dari segi pola pikir dan perilaku sehari – hari seperti pola makan 
yang tidak sehat dan tidak melakukan pemeriksaan kesehatan secara rutin. Dengan masih 
rendahnya tingkat pendidikan seseorang maka pengetahuan juga masih rendah, tingkat 
pendidikan dapat mempengaruhi kejadian hipertensi karena dengan masih rendahnya 
pendidikan menyebabkan ketidaktahuan seseorang tentang pentingnya pola hidup sehat, 
makanan sehat dan juga tidak mengetahui bagaimana upaya untuk menjaga kesehatan secara 
tepat, dan mencegah agar tidak menderita suatu penyakit termasuk hipertensi. 

Hasil penelitian Akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA di Puskesmas Tambang Ulang berada 
pada paritas yang tidak berisiko, artinya paritas tidak mempengaruhi terjadinya peningkatan 
tekanan darah, namun hal ini terjadi karena dipengaruhi oleh faktor – faktor lain seperti lama 
penggunaan kontrasepsi, umur dan riwayat penyakit penyerta. 

Hasil Penelitian menunjukkan bahwa Di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang 
akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA yang mengalami kenaikan tekanan darah mempunyai 
riwayat penyakit hipertensi dan riwayat orang tua hipertensi. Kejadian hipertensi dapat 
disebabkan oleh adanya faktor genetik yang diturunkan oleh orang tua yang menderita 
hipertensi, gen yang terdapat di dalamnya bersifat neurogenik dan secara genetik berperan 
sebagai pemicu munculnya hipertensi. Kondisi ini terjadi ketika seseorang dilahirkan dari dua 
individu sehat yang menjadi pembawa gen hipertensi, namun juga dapat terjadi jika gen yang 
mengalami kerusakan tersebut bersifat dominan. Akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA ini juga 
ada beberapa orang yang sudah mengalami peningkatan tekanan darah atau hipertensi, tetapi 
mereka masih menggunakannya dan enggan untuk ganti cara, padahal dengan menggunakan 
suntikan ini akan semakin menambah peningkatan tekanan darah apalagi digunakan dalam 
waktu yang lama, hal ini dipengaruhi oleh masih kurangnya pengetahuan akseptor terhadap 
efek samping dan bahaya dari terjadinya peningkatan tekanan darah 
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Hasil penelitian terdapat hubungan lama penggunaan dengan peningkatan tekanan darah  
pada akseptor di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang. Hal ini terjadi karena pada kategori 
umur <20tahun dan >35 tahun yaitu berada pada umur berisiko lebih banyak menggunakan 
kontrasepsi suntik DMPA dibanding dengan umur yang tidak berisiko. Seiring bertambahnya 
usia, dinding arteri mengalami penebalan, menyebabkan penyempitan dan kekakuan pembuluh 
darah secara bertahap. Penurunan elastisitas pembuluh darah ini membuat otot jantung harus 
bekerja lebih keras dalam setiap kontraksi. Peningkatan kerja jantung yang lebih intens dan 
frekuensi pemompaan yang lebih tinggi menyebabkan tekanan pada arteri meningkat, yang 
pada akhirnya dapat memperbesar risiko terjadinya hipertensi, kategori paritas 2 dan 3(tidak 
berisiko) lebih banyak menggunakan kontrasepsi suntik DMPA karena akseptor masih mau 
memiliki anak tapi hanya untuk mengontrol kelahiran sehingga lebih memilih menggunakan 
kontrasepsi suntik DMPA, riwayat penyakit hipertensi sebelumnya  dan riwayat dari orang tua 
juga mempengaruhi `adanya peningkatan tekanan darah. Hal ini juga disebabkan karena 
akseptor lebih banyak menggunakan kontrasepsi suntik DMPA ≥2tahun di mana semakin lama 
penggunaan kontrasepsi suntik DMPA semakin berisiko terjadi peningkatan tekanan darah. 
Keterbatasan Penelitian 

Dalam penelitian ini terdapat beberapa keterbatasan di antaranya adalah penelitian ini 
hanya data sekunder sehingga tidak bisa mengali lebih dalam penyebab hipertensi pada 
penggunaan kontrasepsi suntik DMPA. 
 
KESIMPULAN 

Berdasarkan hasil dari penelitian tentang lama hubungan penggunaan kontrasepsi suntik 
DMPA dengan peningkatan tekanan darah di wilayah pelayanan Puskesmas Tambang Ulang 
tahun 2023, maka dapat disimpulkan sebagai berikut : 
1. Akseptor Kontrasepsi Suntik DMPA di wilayah kerja Puskesmas Tambang Ulang dari tahun 

2021 - 2023 adalah sebanyak 142 akseptor. 
2. Akseptor  Kontrasepsi Suntik DMPA  dengan  lama penggunaan   ≥ 2 tahun sebanyak  76 

akseptor (53,52%), dan lama penggunaan < 2 tahun sebanyak 66  akseptor (46,48). 
3. Akseptor  Kontrasepsi Suntik DMPA yang mengalami peningkatan tekanan darah sebanyak 

72 akseptor (50,7%). 
4. Terdapat keterkaitan antara durasi penggunaan kontrasepsi suntik DMPA ≥ 2 tahun dengan 

terjadinya peningkatan tekanan darah dengan hasil P value 0,000. 
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