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Abstrak
Inovasi digital dan mobile health (mHealth) semakin banyak digunakan dalam layanan keluarga
berencana untuk meningkatkan kualitas konseling dan pengambilan keputusan kontrasepsi. Namun,
efektivitas aplikasi keluarga berencana sangat dipengaruhi oleh determinan sosial seperti pendidikan,
gender, norma budaya, dukungan keluarga, dan akses layanan kesehatan. Tujuan : Menelaah secara
sistematis bukti ilmiah mengenai peran determinan sosial dalam penggunaan dan efektivitas aplikasi
layanan keluarga berencana pada wanita usia subur. Metode yang digunakan adalah Systematic
Literature Review terhadap artikel terindeks Scopus (Q1-Q4), open access, tahun 2020-2025, dengan
fokus pada wanita usia subur (15-49 tahun) dan perspektif sosiologi kesehatan. Hasilnya adalah lima
artikel utama menunjukkan bahwa aplikasi dan decision aids keluarga berencana meningkatkan
pengetahuan, self-efficacy, dan adopsi kontrasepsi modern. Namun, keberhasilan sangat dipengaruhi
oleh konteks sosial-budaya, relasi gender, kualitas layanan, dan integrasi sistem kesehatan. Kesimpulan
nya bahwa aplikasi keluarga berencana efektif bila dirancang sensitif terhadap determinan sosial dan
diintegrasikan ke dalam sistem layanan kesehatan formal.

Kata kunci: determinan sosial, keluarga berencana, mHealth, wanita usia subur, systematic literature
review

Abstract

Digital innovations and mobile health (mHealth) are increasingly being used in family planning
services to improve the quality of contraceptive counseling and decision-making. However, the
effectiveness of family planning apps is strongly influenced by social determinants such as education,
gender, cultural norms, family support, and access to healthcare. Objective: To systematically examine
scientific evidence regarding the role of social determinants in the use and effectiveness of family
planning apps among women of childbearing age. The method used was a Systematic Literature Review
of Scopus-indexed articles (Q1-Q4), open access, from 2020-2025, with a focus on women of
childbearing age (15—49 years) and a sociology of health perspective. The results were five key articles
showing that family planning apps and decision aids improve knowledge, self-efficacy, and adoption of
modern contraception. However, success is strongly influenced by the socio-cultural context, gender
relations, service quality, and health system integration. The conclusion is that family planning apps
are effective when designed sensitively to social determinants and integrated into the formal healthcare
System.

Keywords: social determinants, family planning, mHealth, women of childbearing age, systematic
literature review
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1. PENDAHULUAN

Keluarga berencana (KB) merupakan intervensi kunci untuk menurunkan mortalitas
ibu-anak dan mendukung kesejahteraan, namun kualitas informasi dan konseling yang
berpusat pada klien masih terbatas di banyak negara berpendapatan rendah-menengah
akibat hambatan geografis, pandemi, dan kurangnya tenaga kesehatan (1). Sejak 2020,
inovasi seperti decision aids dan aplikasi digital berkembang, tetapi penilaiannya sering
mengabaikan konteks sosial, budaya, gender, dan relasi kuasa dalam
keluarga.Teknologi mHealth memberikan peluang memperluas jangkauan konseling KB
melalui informasi personal dan dukungan jarak jauh, dengan bukti peningkatan
pengetahuan, kualitas keputusan, dan, pada sebagian studi, uptake atau keberlanjutan
penggunaan kontrasepsi, meski hasil berbeda antar wilayah (2,3).

Teknologi digital berdasarkan perspektif sosiologi kesehatan, alat digital perlu
menghindari bias penyedia dan memastikan otonomi serta komunikasi dua arah,
karena desain tools dapat mempengaruhi dinamika konsultasi (4). Di tingkat sosial
budaya, keputusan KB dipengaruhi norma gender, dukungan keluarga, kondisi
ekonomi, dan akses layanan. Adaptasi intervensi digital pada norma lokal dan integrasi
dalam sistem kesehatan nasional meningkatkan pemanfaatan, sementara desain yang
tidak sensitif konteks justru dapat memperlebar kesenjangan akses (5). Cakupan dan
kualitas konseling pada titik layanan kehamilan masih sering rendah dan hasilnya
inkonsisten di berbagai negara, sehingga integrasi konseling yang efektif tetap menjadi
tantangan operasional dan penelitian (6). Studi-studi konteks rendah-menengah juga
menegaskan bahwa decision aids baik cetak maupun digital membantu mengurangi
konflik pengambilan keputusan dan meningkatkan kepuasan serta pengetahuan klien,
khususnya di kelompok remaja dan wanita muda (7,8).

Determinan sosial berperan sentral dalam keberhasilan layanan dan aplikasi KB (9)
menunjukkan konsistensi pengaruh pendidikan, ekonomi, status gender, dan norma
komunitas terhadap perilaku KB serta pentingnya menargetkan hambatan sosial-
kultural. (10) menyoroti variasi pengukuran SDOH yang menghambat evaluasi
intervensi digital dan merekomendasikan standardisasi indikator. (11) menegaskan
bahwa ketimpangan gender, stigma, dan akses layanan tetap menentukan adopsi
aplikasi KB, sehingga desain digital harus peka konteks sosial.

Keluarga berencana pada individu, petugas, komunitas, dan kebijakan dengan
pendekatan ini dipakai dalam studi akses kontrasepsi dan hambatan layanan

reproduksi, memperlihatkan interaksi faktor struktural dan kultural (12,13).
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2. METODE PENELITIAN
Lima artikel utama telah dipilih melalui proses critical review dengan memenuhi
kriteria inklusi meliputi: terindeks Scopus Q1-Q4), akses Terbuka (Open Access),
fokus spesifik pada populasi Wanita Usia Subur (15-49 tahun), relevansi kuat dengan
tema sosiologi kesehatan (gender, teknologi, dukungan sosial, interaksi, pengambilan

keputusan).

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1. Hasil

Berdasarkan sintesis kelima artikel, penulis menilai bahwa keberhasilan konseling KB
dan decision aids sangat ditentukan oleh integrasi aspek sosiologis kesehatan. Norma
gender, relasi kuasa dalam keluarga, serta tingkat literasi kesehatan memengaruhi
kemampuan perempuan dalam mengakses informasi dan membuat keputusan
reproduktif yang otonom. Teknologi dan mHealth terbukti berpotensi memperluas akses
konseling, namun tidak dapat berdiri sendiri tanpa dukungan tenaga kesehatan yang
kompeten dan sistem pelayanan yang responsif.

Penulis menegaskan bahwa pendekatan patient-centred family planning counselling
harus memadukan inovasi teknologi dengan sensitivitas sosial-budaya dan komunikasi
interpersonal yang empatik. Dengan demikian, decision aids dan intervensi digital tidak
hanya meningkatkan pengetahuan, tetapi juga memperkuat kualitas keputusan dan
keberlanjutan penggunaan kontrasepsi, khususnya pada kelompok rentan seperti
remaja dan ibu postpartum di negara berkembang
3.2. Pembahasan

Konseling keluarga berencana (KB) yang berpusat pada klien merupakan fondasi
utama dalam pengambilan keputusan reproduksi yang berkualitas, bermakna, dan
berkelanjutan. Lima artikel yang dianalisis dalam kajian ini secara kolektif menegaskan
bahwa kualitas konseling KB tidak hanya ditentukan oleh ketersediaan metode
kontrasepsi, tetapi sangat dipengaruhi oleh pendekatan komunikasi, penggunaan alat
bantu keputusan, konteks layanan, serta pemanfaatan teknologi digital yang adaptif
terhadap kebutuhan klien.

Penelitian mengenai tools for patient-centred family planning counselling
menunjukkan adanya perkembangan signifikan berbagai alat bantu konseling, baik
berbasis cetak maupun digital, seperti OKQ, FPQ/RepLI, MyChoice, dan iMacc. Tool-tool
tersebut dirancang untuk memperkuat komunikasi dua arah, membantu eksplorasi

preferensi klien, serta meningkatkan pemahaman terhadap pilihan kontrasepsi. Temuan
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ini menegaskan bahwa konseling KB yang efektif bukan sekadar transfer informasi,
melainkan proses kolaboratif yang menempatkan klien sebagai subjek pengambilan
keputusan. Namun demikian, keterbatasan utama yang diidentifikasi adalah minimnya
evaluasi dampak jangka panjang serta kurangnya bukti terkait integrasi sistematis tool
tersebut dalam layanan kesehatan rutin, terutama di negara berpendapatan rendah dan
menengah (4).

Kesenjangan antara potensi alat bantu konseling dan realitas praktik layanan
tercermin jelas dalam studi kualitatif di Nepal, yang mengevaluasi kualitas konseling KB
dalam pelayanan antenatal. Meskipun konseling KB telah diintegrasikan dalam layanan
ANC, kualitas pelaksanaannya masih dinilai rendah oleh sebagian besar perempuan
hamil. Keterbatasan waktu konsultasi, beban layanan yang tinggi, kekurangan tenaga
terlatih, serta minimnya materi IEC menjadi hambatan struktural yang signifikan. Studi
ini menegaskan bahwa tanpa dukungan sistem dan sumber daya yang memadai,
pendekatan konseling berpusat pada klien sulit diwujudkan secara optimal. Menariknya,
rumah sakit yang memiliki konselor KB khusus menunjukkan kualitas konseling yang
lebih baik, mengindikasikan pentingnya investasi pada sumber daya manusia sebagai
pelengkap penggunaan alat bantu konseling (14).

Sementara itu, studi eksploratif di Tanzania memberikan perspektif yang lebih mikro
mengenai efektivitas alat bantu keputusan spesifik, yaitu Postpartum “Green Star”
decision aid pada remaja hamil. Temuan penelitian ini menunjukkan bahwa alat bantu
yang dirancang dengan bahasa sederhana, alur logis, dan visual yang mudah dipahami
mampu meningkatkan pengetahuan kontrasepsi serta meluruskan mitos yang umum
beredar di kalangan remaja. Hal ini menegaskan bahwa efektivitas alat bantu keputusan
sangat dipengaruhi oleh kesesuaian desain dengan karakteristik pengguna. Dalam
konteks remaja, alat bantu yang ramah usia dan sensitif budaya tidak hanya
meningkatkan pemahaman, tetapi juga memperkuat rasa percaya diri dalam mengambil
keputusan reproduktif (7).

Bukti kuantitatif yang lebih luas disajikan melalui systematic review dan meta-analisis
mengenai technology-based contraceptive decision aids. Hasil meta-analisis menunjukkan
bahwa intervensi berbasis teknologi, seperti aplikasi seluler dan platform digital
interaktif, secara konsisten meningkatkan pengetahuan, self-efficacy, serta penggunaan
dan keberlanjutan kontrasepsi. Temuan ini memperkuat argumen bahwa teknologi
memiliki potensi besar untuk menjangkau populasi yang sulit dijangkau oleh layanan
konvensional. Namun, bukti mengenai dampaknya terhadap penurunan konflik

pengambilan keputusan dan kesesuaian pilihan dengan preferensi individu masih
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terbatas dan bervariasi lintas konteks. Hal ini mengindikasikan bahwa teknologi bukan
solusi tunggal, melainkan harus dipadukan dengan konseling interpersonal yang
berkualitas (15).

Efektivitas pendekatan digital diperkuat oleh hasil RCT berbasis klaster di Ethiopia,
yang menunjukkan bahwa Interactive Mobile Health Intervention (IMHI) secara
signifikan meningkatkan adopsi kontrasepsi modern pada periode postpartum dini.
Intervensi berupa pesan edukasi interaktif dan pengingat KB tidak hanya meningkatkan
pengetahuan, tetapi juga kesiapan perempuan dalam mengambil keputusan reproduktif.
Studi ini memberikan bukti kuat bahwa mHealth dapat menjadi strategi efektif dalam
memperpanjang kontinuitas konseling KB di luar fasilitas kesehatan, terutama pada
masa transisi pascapersalinan yang sering kali terlewatkan oleh layanan rutin (3).

Keberhasilan konseling KB berpusat pada klien bergantung pada sinergi antara tiga
elemen utama: kualitas interaksi konselor-klien, ketersediaan alat bantu keputusan
yang sesuai konteks, serta dukungan sistem dan teknologi. Alat bantu konseling, baik
cetak maupun digital, terbukti meningkatkan kualitas proses pengambilan keputusan,
tetapi efektivitasnya sangat dipengaruhi oleh kesiapan sistem layanan, kapasitas tenaga
kesehatan, serta sensitivitas terhadap konteks sosial, budaya, dan gender.

Pengembangan kebijakan dan praktik layanan KB ke depan perlu melampaui sekadar
adopsi inovasi teknologi. Diperlukan pendekatan komprehensif yang mengintegrasikan
alat bantu keputusan ke dalam sistem pelayanan, memperkuat kapasitas tenaga
kesehatan, serta memastikan bahwa inovasi digital tidak memperlebar kesenjangan
akses. Konseling KB yang benar-benar berpusat pada klien hanya dapat terwujud ketika
teknologi, alat bantu, dan interaksi manusia berjalan selaras dalam kerangka layanan

kesehatan yang responsif dan berkeadilan.

4. KESIMPULAN

Kelima artikel menunjukkan bahwa berbagai alat bantu konseling baik cetak, tatap
muka, maupun berbasis teknologi berpotensi meningkatkan kualitas konseling KB,
pemahaman klien, dan pengambilan keputusan yang lebih tepat. Scoping review
menegaskan keragaman tools namun menyoroti kurangnya evaluasi jangka panjang. Studi
di Nepal dan Tanzania memperlihatkan bahwa kualitas konseling sangat dipengaruhi
konteks layanan, ketersediaan tenaga, dan materi pendukung. Meta-analisis serta uji coba
RCT menunjukkan bahwa intervensi digital dan mobile health efektif meningkatkan
pengetahuan, self-efficacy, dan adopsi kontrasepsi modern. Namun, kesenjangan tetap ada

dalam integrasi sistematis, adaptasi budaya, dan bukti kualitas keputusan.
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