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ISI 
Kegiatan yang dilakukan dalam  mendukung    gerakan  
1-1-1 adalah :

1. Pembentukan kelompok KB Rajang Basa 
(Kontrasepsi Jangka Panjang Pilihan Bersama)

2. Pemberdayaan perempuan melalui kegiatan 
pemanfaatan sampah/pengelolaan bank  sampah

3. Pelayanan KB gratis.
 

Sebelum program gerakan 1-1-1 dilaksanakan, capaian 
mkjp hanya sebesar 44,09%. Evaluasi terhadap kegiatan 
dilakukan setiap bulan dan mengalami peningkatan 
cakupan sehingga  pada akhir tahun 2018 peningkatan 
cakupan MKJP wilayah kerja Puskesmas Brangbiji 
Sumbawa telah memenuhi target kabupaten yaitu sebesar 
61.70 %

Gerakan 1-1-1 yang dilakukan oleh tenaga bidan 
puskesmas dan masyarakatat mampu meningkatkan 
cakupan kontarsepsi jangka panjang (MKJP) di wilayah 
kerja Puskesmas Brangbiji Sumbawa

.

TUJUAN
Program KB dengan menggunakan kontrasepsi 
jangka panjang terbukti lebih efektif dalam mengatur 
jarak kelahiran dan pembatasan kelahiran bagi PUS 
yang sudah tidak berkeinginan memiliki anak.Akan 
tetapi belum banyak PUS yang tertarik untuk memilih 
metode tersebut dengan berbagai alasan .

1. Rendahnya cakupan metode kontrasepsi jangka 
panjang (MKJP) di Indonesia

2. Target Kabupaten Sumbawa 60% akseptor    
    menggunakan metode kontrasepsi jangka panjang 
    (MKJP) belum tercapai
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Tulisan ini bertujuan Untuk mengeksplorasi 
upaya-upaya strategis gerakan 1-1-1 dalam mengatasi 
rendahnya cakupan MKJP.
Gerakan 1-1-1 yang dilaksanakan oleh tenaga 
kesehatan (Bidan) dan kelompok masyarakat peduli 
kesehatan reproduksi adalah gerbang utama program 
yang didalamnya terdapat upaya-upaya strategis yang 
dikemas sesuai dengan kondisi  dan karakteristik dari 
masing-masing kelompok sasaran yang ada di wilayah 
binaan yang menjadi tanggungjawab bidan.

LESSON LEARNED
Keterlibatan masyarakat dalam mengatasi masalah kesehatannya 
sendiri adalah salah satu kunci keberlangsungan program. 
Dukungan pemerintahan kecamatan dan komitmen lintas sektor 
terkait sangat diperlukan untuk mewujudkan keberhasilan program. 

Agar program gerakan 1-1-1 dapat diimplementasikan dalam skala 
yang lebih luas, diharapkan 
❖ Pemerintah Daerah Kabupaten Sumbawa  membuat regulasi yang 

mendukung implementasi Gerakan 1-1-1 sebagai program wajib  
Puskesmas 

❖ Menempatkan bidan desa sebagai ujung tombak pelayanan 
kesehatan ibu dan anak  disetiap desa/wilayah 

❖ Alokasi dana desa untuk bidan desa   
❖ Publikasi komitmen pemerintah daerah, ketua tim penggerak PKK, 

organisasi profesi (IBI,IDI) dan Kepala Puskesmas melalui 
pemasangan baliho 
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