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PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN (PSP) 

UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN 

1. Saya Iqlaimah Ekasasti, mahasiswa Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan Jurusan 

Kebidanan Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang dengan ini memohon kesediaan 

ibu untuk berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian saya yang berjudul 

“Hubungan Discharge Planning Pada Ibu Nifas Menggunakan ABPK Dengan 

Kemandirian Ibu Dalam Pemilihan Alat Kontrasepsi”. 

2. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk memberikan gambaran mengenai discharge 

planning pada ibu nifas menggunakan ABPK dengan kemandirian ibu dalam memilih 

alat kontrasepsi. 

3. Pengambilan data dilakukan dengan cara pengisian pertanyaan pada kuesioner yang 

berisi 20 pertanyaan. Pengisian ini membutuhkan waktu kurang lebih 20-25 menit, saya 

mohon  ibu dapat menjawab semua pertanyaan yang telah diberikan sesuai dengan 

keadaan yang sebenarnya. 

4. Keuntungan yang ibu peroleh dalam keikutsertaan pada penelitian ini secara langsung 

adalah diharapkan dari pemberian informasi yang diberikan dapat meningkatkan 

pengetahuan serta kemandirian ibu dalam memilih alat kontrasepsi yang akan 

digunakan, sedangkan kerugian yang ibu peroleh dalam keikutsertaan pada penelitian 

ini secara langsung adalah akan menyita waktu kurang lebih 20-25 menit untuk 

pengisian kuesioner. Sebagai kompensasi atas terpakainya waktu ibu untuk penelitian 

ini maka setelah ibu mengisi kuesioner peneliti akan memberikan souvenir berupa 

bingkisan yang berisi bedak dan kaos kaki bayi sebagai tanda terima kasih. 

5. Seandainya ibu tidak menyetujui cara ini maka ibu boleh tidak mengikuti penelitian ini 

sama sekali. Untuk itu ibu tidak dikenakan sanksi apapun. 

6. Nama dan jati diri ibu dan hasil pengisian kuesioner dijamin kerahasiaannya oleh 

peneliti. 

7. Jika ibu memerlukan informasi/bantuan yang terkait dengan penelitian ini, silahkan 

menghubungi saya Iqlaimah Ekasasti dengan nomor 082142575026 sebagai peneliti. 

  

Malang,.................................... 

Peneliti 

 

 

 

(Iqlaimah Ekasasti) 

NIM.1602450037 
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PERMOHONAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama : Iqlaimah Ekasasti 

NIM : 1502450037 

 

Sehubungan dengan adanya penyusunan tugas akhir berupa skripsi sebagai persyaratan 

bagi mahasiswa untuk menyelesaikan program pendidikan di Politeknik Kesehatan 

Kemenkes Malang Jurusan Kebidanan Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan Malang, 

maka dengan ini saya memohon bantuan kepada ibu untuk bersedia menjadi responden pada 

penelitian yang akan saya lakukan. Saya bermaksud untuk mengadakan penelitian berjudul 

“Hubungan Discharge Planning Pada Ibu Nifas Menggunakan ABPK Dengan Kemandirian 

Ibu Dalam Pemilihan Alat Kontrasepsi”.  

Penelitian ini menggunakan lembar kuesioner. Ibu diminta untuk mengisi sendiri 

kuesioner ini sesuai dengan kondisi yang Ibu rasakan. Lama waktu pengisian adalah 20-25 

menit. Jika ibu mengalami keseulitan dalam proses pengisian, Ibu diperkenankan bertanya 

kepada saya. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan discharge planning pada ibu 

nifas menggunakan ABPK dengan kemandirian ibu dalam pemilihan alat kontrasepsi. 

Untuk kelancaran penelitian ini, saya mengharapkan partisipasi ibu untuk menjadi 

responden dan saya sangat berterimaksih atas kesediaan ibu dalam mengisi formulir yang 

saya sediakan dengan sejujurnya dan apa adanya. 
Adapun segala sesuatu yang berkaitan dengan penelitian ini, kerahasiaan merupakan 

hal yang saya utamakan. 

 

Malang, ....................... 

Peneliti 

 

 

 

(Iqlaimah Ekasasti) 

NIM.1602450037 
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LEMBAR PERSETUJUAN RESPONDEN 

 

Kode Responden :    (Diisi oleh peneliti) 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini menyatakan bersedia untuk turut berpartisipasi 

sebagai responden yang dilakukan oleh mahasiswa yang bernama: Iqlaimah Ekasasti 

NIM.1602450037 Program Studi Sarjana Terapan Kebidanan Politeknik Kesehatan Kemenkes 

Malang yang berkmasud akan mengadakan penelitian tentang “Hubungan Discharge Planning 

Pada Ibu Nifas Menggunakan ABPK Dengan Kemandirian Ibu Dalam Pemilihan Alat 

Kontrasepsi”.  

Saya yakin bahwa penelitian ini tidak menimbulkan kerugian apapun pada saya dan 

keluarga. Dan saya telah mempertimbangkan serta memutuskan untuk berpartisipasi dalam 

penelitian ini dengan kesadaran sendiri dan tanpa paksaan siapapun. 

 

 

 

Malang, ………………… 

  

 

 

                          

  

   

Saksi 

 

 

(   ) 

Peneliti 

 

 

(   ) 

Responden 

 

 

(   ) 
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SOP DISCHARGE PLANNING MENGGUNAKAN ABPK 

 

 

 

 

STANDART OPERATIONAL PROSEDUR DISCHARGE 

PLANNING MENGGUNAKAN ABPK 

PENGERTIAN 

Perencanaan pulang merupakan proses perencanaan sistematis yang 

dipersiapkan bagi pasien untuk menilai, menyiapkan, dan malakukan 

koordinasi dengan fasilitas kesehatan yang ada atau yang telah 

ditentukan serta bekerjasama dengan pelayanan sosial yang ada di 

komunitas, sebelum dan sesudah pasien pindah/pulang 

TUJUAN 

1. Untuk mempersiapkan pasien atau keluarga secara fisik dan 

psikologis untuk ditransfer ke rumah atau ke suatu lingkungan 

yang dapat disetujui 

2. Menyediakan informasi tertulis dan verbal kepada pasien dan 

pelayanan kesehatan untuk mempertemukan kebutuhan mereka 

dalam proses pemulangan 

3. Memfasilitasi proses perpindahan yang nyaman dengan 

memastikan semua fasilitas pelayanan kesehatan yang diperlukan 

telah disiapkan untuk menerima pasien. 

4. Mempromosikan tahap kemandirian yang tertinggi kepada pasien 

dan keluarga dengan menyediakan serta memandirikan aktivitas 

perawatan diri. 

PROSEDUR 

PELAKSANAAN 

A. Persiapan Alat  

1. Alat Bantu Pengambilan Keputusan ber-KB 

B. Persiapan Ruangan 

1. Ruangan yang tertutup dan terjaga privasinya. 

C. Persiapan Pasien 

1. Pasien dengan suami atau anggota keluarga lainnya (maksimal 

2 orang) 

D. Prosedur Kerja 

1. Memberi salam, memperkenalkan diri, dan menjelaskan tujuan 

2. Memberi penyuluhan kepada pasien mengenai kontrasepsi 

dengan cara diskusi dan tanya jawab 

a) Pengertian kontrasepsi 

b) Jenis-jens kontrasepsi 

c) Keuntungan masing-masing jenis kontrasepsi 

d) Kerugian masing-masing jenis kontrasepsi 

e) Indikasi dan kontraindikasi pemakaian kontrasepsi 



 

  

3. Mengadakan evaluasi dengan cara melakukan tanya jawab 

mengenai hal yang kurang dimengerti oleh responden dan 

menanyakan pertanyaan untuk memastikan responden 

memahami yang disampaikan oleh peneliti. 

a. Keadaan seperti apa yang membuat ibu tidak diperbolehkan 

menggunakan KB implant atau susuk? 

b. Apa keuntungan jika menggunakan KB IUD? 

c. Apa kerugian atau efek samping jika menggunakan KB 

suntik? 

d. Keadaan seperti apa yang membuat ibu diperbolehkan 

menggunakan KB pil? 

e. Apa kelebihan metode kontrasepsi alami seperti metode 

kalender dibandingkan metode yang lain? 

4. Memberikan umpan balik dengan cara memperhatikan dan 

merespon ketika responden memberikan tanggapan atau 

pertanyaan. 

5. Mengakhiri kegiatan dengan memberikan salam 

6. Melakukan dokumentasi dengan menandatangani daftar hadir. 

7. Melakukan kontrak waktu untuk pengisian kuesioner 

kemandirian yaitu setelah responden memakai kontrasepsi. 

REFERENSI 

BKKBN. 2018. Alat Bantu Pengambilan Keputusan (ABPK) Ber-KB. 

Jakarta: Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana 

Nasional 

Handayani, Sri. 2010. Buku Ajar Pelayanan Keluarga Berencana. 

Yogyakarta: Pustaka Rihama 
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KISI-KISI KUESIONER 

 

Judul penelitian : Hubungan Discharge Planning pada Ibu Nifas Menggunakan ABPK 

dengan Kemandirian Ibu Memilih Alat Kontrasepsi 

 

KEMANDIRIAN IBU MEMILIH ALAT KONTRASEPSI 

Variabel Indikator 
Nomor Pertanyaan 

Total 
favourable Unfavourable 

Kemandirian 

ibu memilih 

alat 

kontrasepsi 

Percaya Diri 1, 2, 3 4, 5 5 

Berinisiatif  6, 7, 8, 9 10, 11, 12, 13 8 

Mempertahankan 

Prinsip 

14, 15, 16 17, 18, 19, 20 7 

Tidak 

Bergantung 

21, 22, 23 24, 25, 26, 27, 

28 

8 

Tanggung Jawab 29, 30, 31 32, 33, 34 6 

Jumlah 16 18 34 

 

Skor yang digunakan dalam penelitian ini adalah : 

a. Kemandirian 

Pertanyaan favourable 

Sangat Setuju (SS)  : 4 

Setuju (S)    : 3 

Tidak Setuju (TS)   : 2 

Sangat Tidak Setuju (STS) : 1 

Pertanyaan unfavourable 

Sangat Setuju (SS)  : 1 

Setuju (S)    : 2 

Tidak Setuju (TS)   : 3 

Sangat Tidak Setuju (STS) : 4 

Jumlah pilihan    : 4 

Jumlah pertanyaan favourable : 16 

Jumlah pertanyaan unfavourable : 18 

Skor terendah     : 1 

Skor tertinggi     : 4 

Menghitung total skor dengan rumus : 

Indeks =  
𝑆𝑘𝑜𝑟 (𝑃𝑒𝑟𝑜𝑙𝑒ℎ𝑎𝑛)

𝑆𝑘𝑜𝑟 𝑀𝑎𝑘𝑠𝑖𝑚𝑢𝑚 (… )
  x 100% 

  



KUNCI JAWABAN : 

1. SS 

2. SS 

3. SS 

4. STS 

5. STS 

6. SS 

7. SS 

8. SS 

9. SS 

10. STS 

11. STS 

12. STS 

13. STS 

14. SS 

15. SS 

16. SS 

17. STS 

18. STS 

19. STS 

20. STS 

21. SS 

22. SS 

23. SS 

24. STS 

25. STS 

26. STS 

27. STS 

28. STS 

29. SS 

30. SS 

31. SS 

32. STS 

33. STS 

34. STS 
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KUESIONER 

KEMANDIRIAN IBU DALAM MEMILIH ALAT KONTRASEPSI 

 

Kode Responden :  (Diisi oleh peneliti) 

Tanggal Pengisian  : 

Petunjuk Pengisian! 

1. Isilah data diri terlebih dahulu. 

2. Isilah menurut keyakinan anda sendiri dan tidak bertanya pada orang lain. 

3. Jika terdapat pertanyaan yang kurang dimengerti, mohon  ditanyakan kepada penelti. 

 

Data diri responden 

Nama Ibu :  

Usia Ibu : 

Pendidikan  : SD SMP SMA Akademi/PT 

Pekerjaan : Bekerja Tidak Bekerja  

Jumlah Anak  : 

Alamat  : 

Suku   : 

Apakah pernah menggunakan KB sebelumnya? 

Ya, sebutkan jenis KBnya ……………….. 

Tidak  

Apakah saat menggunakan KB mengalami efek samping? 

Ya, sebutkan ……………….. 

Tidak  

  

   

    

  

 

 

 

 



KUESIONER 

KEMANDIRIAN IBU DALAM MEMILIH ALAT KONTRASEPSI 

Petunjuk Pengisian : 

Berilah tanda centang (√) pada salah satu kolom yang ibu anggap benar 

SS  : Sangat Setuju 

S : Setuju 

TS : Tidak Setuju 

STS : Sangat Tidak Setuju 

 

 No Pertanyaan SS S TS STS 

1 
Saya merasa percaya diri dalam pilihan KB 

yang saya pilih 

    

2 

Saya yakin bahwa KB yang direkomendasikan 

oleh petugas kesehatan akan cocok dengan 

saya. 

    

3 
Saya merasa bahwa KB yang saya pilih benar 

dan sesuai dengan diri saya 

    

4 
Saya merasa kurang percaya diri dalam 

memilih KB untuk diri saya 

    

5 
Saya merasa cemas bahwa keputusan yang saya 

ambil adalah yang terbaik untuk saya 

    

6 
Saya memilih KB yang sesuai dengan kondisi 

kesehatan 

    

7 
Saya memilih KB yang berjangka waktu 

panjang karena lebih praktis 

    

8 
Saya merasa puas dan yakin dalam keputusan 

yang saya ambil 

    

9 
Saya memilih KB yang harganya sesuai dengan 

kondisi keuangan keluarga 

    

 

10 

Saya tidak perlu melakukan pemeriksaan 

kesehatan terlebih dahulu sebelum memakai 

KB 

    

11 

Saya akan mempertimbangkan pendapat orang 

lain yang lebih berpengalaman dalam memilih 

KB yang akan saya gunakan 

    



 No Pertanyaan SS S TS STS 

12 

Saya memakai kembali KB yang sudah pernah 

saya pakai biarpun saat saya pakai 

menimbulkan gangguan/efek Samping 

    

13 
Saya merasa lebih aman jika mengikuti pilihan 

suami atau saran orang lain 

    

14 

Saya akan memilih KB untuk saya yang saya 

anggap benar, meskipun hal itu tidak sesuai 

dengan orang lain 

    

15 
Saya memilih KB sesuai dengan apa yang saya 

butuhkan 

    

16 
Saya akan tetap menggunakan KB walaupun 

suami tidak setuju 

    

17 
Saya memakai kembali KB yang pernah gagal 

saya pakai 

    

18 

Saya akan melakukan hal-hal yang dianut 

sebagian besar orang meskipun saya kurang 

yakin akan hal tersebut 

    

19 
Saya tidak akan menggunakan KB pilihan saya 

jika banyak yang menentangnya 

    

20 
Saya memilih tidak menggunakan KB karena 

bertentangan dengan apa yang saya yakini 

    

21 
Saya mampu memilih KB sendiri tanpa bantuan 

orang lain 

    

22 
Saya memilih KB sesuai dengan pilihan saya 

sendiri 

    

23 
Saya dapat memilih KB yang akan saya 

gunakan tanpa meminta pendapat orang lain 

    

24 

Saya merasa lebih aman jika mengikuti pilihan 

KB orang lain meskipun itu belum tentu cocok 

dengan saya 

    

25 
Saya meminta orang lain untuk memilihkan KB 

yang cocok untuk saya 

    

26 
Saya akan mendahulukan pendapat orang lain 

daripada pilihan saya sendiri 

    



 No Pertanyaan SS S TS STS 

27 

Saya merasa banyak dipengaruhi oleh pendapat 

orang lain dalam mengambil keputusan yang 

menyangkut diri saya sendiri 

    

28 

Saya meminta pendapat suami atau orang lain 

untuk menentukan KB apa yang akan saya 

gunakan 

    

29 
Saya akan menerima resiko atau efek samping 

dari KB yang sudah saya pilih 

    

30 
Saya akan mempertahankan pilihan KB saya 

meskipun banyak yang menentangnya 

    

31 

Saya mempertimbangkan terlebih dahulu 

resiko-resiko dari keputusan yang akan saya 

ambil 

    

32 

Saya tidak siap jika harus 

mempertanggungjawabkan konsekuensi dari 

keputusan yang saya ambil 

    

33 
Saya akan memakai KB walaupun saya 

mengalami efek sampingnya 

    

34 

Saya akan menggunakan KB yang dipilihkan 

oleh suami walaupun KB tersebut tidak cocok 

dengan saya. 
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  Nama Mahasiswa : Iqlaimah Ekasasti 

Nama Pembimbing             ! 1 . Sri Rahayu, S.Kp., M.Kes 

2, ika Yudianti, SST.. M.KeŁ 

Judul Skripsi : Discharge Planning pada ibu nifas menggunakan 
ABPK dengan kemandirian ibu memilih alat kontrasepsi 
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Master Sheet Pengumpulan Data 

Gambaran Discharge Planning Pada Ibu Nifas Menggunakan ABPK Dengan 

Kemandirian Ibu Dalam Pemilihan Alat Kontrasepsi 

No.  Kode 

Responden 

Usia Paritas Pendidikan Pekerjaan Kemandirian  

1 Rp1 2 1 1 2 1 

2 Rk1 2 2 2 2 1 

3 Rp2 2 1 4 2 2 

4 Rk2 2 1 4 2 1 

5 Rp3 2 1 3 2 1 

6 Rk3 2 2 2 1 1 

7 Rp4 2 2 3 2 2 

8 Rk4 2 1 1 2 2 

9 Rp5 2 2 3 1 2 

10 Rk5 2 1 2 1 2 

 

1. Kode Responden 

Kelompok Perlakuan 

Rp1   : Responden pertama 

Rp2 – Rpn  : Responden kedua – dan seterusnya 

Kelompok Kontrol 

Rk1   : Responden pertama 

Rk2 – Rkn  : Responden kedua – dan seterusnya 

2. Usia  

<20   : 1 

20-35   : 2 

>35   : 3 

3. Paritas 

Primipara   : 1 

Multigravida  : 2 

4. Pendidikan 

SD  : 1 

SMP  : 2 

SMA  : 3 

PT   : 4 

5. Pekerjaan 

Bekerja  : 1 

Tidak Bekerja : 2 

6. Kemandirian memilih alat kontrasepsi 

Mandiri  : 1 

Ketergantungan  : 2 



Master Sheet Penghitungan Kemandirian Ibu Dalam Pemilihan Alat Kontrasepsi 

Gambaran Discharge Planning Pada Ibu Nifas Menggunakan ABPK Dengan Kemandirian Ibu Dalam Pemilihan Alat Kontrasepsi 

No 

Re

sp 

Kemandirian Ibu 
X SD 

Skor 

T 
Kategori 1 2 3 4 5 6 7 8 9 1

0 

1

1 

1

2 

1

3 

1

4 

1

5 

1

6 

1

7 

1

8 

1

9 

2

0 

2

1 

2

2 

2

3 

2

4 

2

5 

2

6 

2

7 

2

8 

2

9 

3

0 

3

1 

3

2 

3

3 

3

4 

R

p1 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 

98 
0,327

035 
2958,

486 
mandiri 

R

k1 
3 4 3 3 3 4 4 3 3 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 2 4 2 3 3 2 3 2 3 3 3 3 2 3 

10
1 

0,576
578 

1750,
194 

mandiri 

R

p2 2 2 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 2 2 3 3 2 3 3 2 4 4 2 2 4 4 2 2 2 3 3 2 2 2 88 
0,701

412 
1267,

712 
Ketergant

ungan 

R

k2 
3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 3 3 2 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 2 

93 
0,447

811 
2065,

687 
mandiri 

R

p3 
3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 2 3 3 2 3 2 3 3 2 2 3 3 2 3 3 3 3 3 2 2 3 3 3 3 

92 
0,462

497 
1980,

695 
mandiri 

R

k3 
3 3 3 3 2 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 2 2 3 

93 
0,447

811 
2065,

687 
mandiri 

R

p4 
3 3 4 4 2 3 4 2 3 3 3 2 4 4 4 2 3 3 2 2 3 3 3 4 1 2 2 1 3 3 2 2 3 3 

95 
0,844

928 
1141,

287 

Ketergant
ungan 

R

k4 
2 2 2 2 3 3 3 4 2 3 3 1 2 3 4 3 3 2 3 3 2 3 3 4 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 

91 
0,684

043 
1341,

199 

Ketergant
ungan 

R

p5 
4 4 3 3 3 3 3 3 2 2 2 3 2 3 2 3 3 3 3 3 3 4 3 2 1 2 3 2 2 3 3 2 2 2 

91 
0,684

043 
1341,

199 
Ketergant

ungan 

R

k5 
4 4 4 3 3 3 2 1 2 2 2 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 4 2 1 2 2 2 3 3 4 3 3 3 2 

90 
0,812

119 
1125,

618 
Ketergant

ungan 
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Rancangan Tabel (Dummy Table) 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Berdasarkan Usia di PMB M Kabupaten 

Malang 

 Usia Frekuensi (f) Persentase (%) 

< 20 tahun 0 0 

20-35 tahun 10 100 

>35 tahun 0 0 

Jumlah  10 100 

 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Paritas di PMB M 

Kabupaten Malang 

Paritas Frekuensi (f) Persentase(%) 

Primipara 6 60 

Multigravida 4 40 

Jumlah  10 100 

 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pendidikan di PMB M 

Kabupaten Malang 

Pendidikan Frekuensi (f) Persentase(%) 

SD 2 20 

SMP 3 30 

SMA 3 30 

PT 2 20 

Jumlah  10 100 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pekerjaan di PMB M 

Kabupaten Malang 

Pekerjaan Frekuensi (f) Persentase(%) 

Bekerja 3 30 

Tidak Bekerja 7 70 

Jumlah  10 100 

 

 

 



Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kemandirian Ibu 

Dalam Pemilihan Alat Kontrasepsi PMB M Kabupaten Malang 

Kemandirian Frekuensi (f) Persentase(%) 

Mandiri 5 50 

Ketergantungan 5 50 

Jumlah  10 100 

 

  



Lampiran 16 Uji Validitas dan Reabilitas 

a. Uji Validitas Kuesioner 

 

Variabel Indikator Item 

Koefisien 

Korelasi Keterangan 

Kemandirian 

Memilih Alat 

Kontrasepsi 

Percaya Diri 

Y1.1.1 0.739 Valid 

Y1.1.2 0.617 Valid 

Y1.1.3 0.490 Valid 

Y1.1.4 0.635 Valid 

Y1.1.5 0.705 Valid 

Berinisiatif 

Y1.2.1 0.397 Valid 

Y1.2.2 0.567 Valid 

Y1.2.3 0.547 Valid 

Y1.2.4 0.465 Valid 

Y1.2.5 0.498 Valid 

Y1.2.6 0.638 Valid 

Y1.2.7 0.391 Valid 

Y1.2.8 0.622 Valid 

Mempertahankan 

Prinsip 

Y1.3.1 0.428 Valid 

Y1.3.2 0.390 Valid 

Y1.3.3 0.396 Valid 

Y1.3.4 0.507 Valid 

Y1.3.5 0.447 Valid 

Y1.3.6 0.362 Valid 

Y1.3.7 0.513 Valid 

Tidak 

Bergantung 

Y1.4.1 0.483 Valid 

Y1.4.2 0.411 Valid 

Y1.4.3 0.511 Valid 

Y1.4.4 0.712 Valid 

Y1.4.5 0.466 Valid 

Y1.4.6 0.496 Valid 

Y1.4.7 0.405 Valid 

Y1.4.8 0.625 Valid 

Bertanggung 

Jawab 

Y1.5.1 0.594 Valid 

Y1.5.2 0.475 Valid 

Y1.5.3 0.616 Valid 

Y1.5.4 0.560 Valid 

Y1.5.5 0.730 Valid 

Y1.5.6 0.502 Valid 



 

b. Uji Reabilitas Kuesioner 

Variabel Indikator 

Cronbach's 

Alpha Keterangan 

Kemandirian 

Memilih Alat 

Kontrasepsi 

Percaya Diri 0.630 Reliabel 

Berinisiatif 0.602 Reliabel 

Mempertahankan 

Prinsip 0.882 Reliabel 

Tidak Bergantung 0.604 Reliabel 

Bergantung Jawab 0.608 Reliabel 

 

 

 


