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RINGKASAN

Hak kesehatan reproduksi adalah hak asasi manusia yang seharusnya
diperoleh masyarakat khususnya akseptor Keluarga Berencana (KB) melalui
pelayanan KB berkualitas yang menjadi program pemerintah. Pelayanan
berkualitas termasuk kualitas medik, artinya menawarkan metode kontrasepsi
yang cocok dengan pelayanan yang tersedia, ditunjang dengan konseling yang
tepat, dan tenaga penyelenggaranya (provider) yang berkompeten secara
teknis. (POGI, 2003).

Dari data yang didapatkan bahwa permasalahan yang terdapat di RT 002
Kelurahan Maharani Kecamatan Rumbai Kota Pekanbaru. Mayoritas
penduduk di RT 002 tidak menggunakan KB. Dari 48 PUS hanya 10 PUS
yang menggunakan alat kontrasepsi, 38 PUS yang tidak menggunakan alat
kontrasepsi. Dimana hal ini dapat menimbulkan peningkatan angka kelahiran,
sehingga dapat menimbulkan efek negatif dari berbagai sisi, seperti
mengancam kesehatan reproduksi ibu, meningkatkan resiko kematian ibu dan
bayi, dan mengganggu perekonomian masyarakat.

Untuk mengatasi permasalahan di RT 002 kami mengadakan Kegiatan
Sosialisasi Pentingnya Penggunaan KB dalam Kesehatan Reproduksi yang
diselenggarakan pada tanggal 26 November 2019 pukul 14.00 WIB di Masjid
RT 002 Kelurahan Maharani. Tujuan pelaksanaan kegiatan ini yaitu
membantu para ibu yang tidak ber-KB untuk dapat menggunakan alat
kontrasepsi.

Sosialisasi KB ini memberikan pelayanan kesehatan reproduksi yang
komprehensif kepada perempuan termasuk kehidupan seksual dan hak-hak
reproduksi perempuan sehingga dapat meningkatkan kemandirian perempuan
dalam mengatur fungsi dan proses reproduksinya yang pada akhirnya dapat
membawa pada peningkatan kualitas kehidupannya. Setelah sosialisasi

diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan dan antusias warga terhadap KB.
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menjadi bahan pengetahuan bagi masyarakat.
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1Latar Belakang

Hak kesehatan reproduksi adalah hak asasi manusia yang seharusnya
diperoleh masyarakat khususnya akseptor Keluarga Berencana (KB) melalui
pelayanan KB berkualitas yang menjadi program pemerintah. Pelayanan
berkualitas termasuk kualitas medik, artinya menawarkan metode kontrasepsi
yang cocok dengan pelayanan yang tersedia, ditunjang dengan konseling yang
tepat, dan tenaga penyelenggaranya (provider) yang berkompeten secara teknis.
Pelayanan juga harus mengakomodasi harapan perempuan yang membutuhkan
hubungan interpersonal agar dapat diketahui pandangan dan pendapat perempuan
tersebut (POGI, 2003).

Program KB bertujuan mengendalikan fertilitas yang membutuhan metode
kontrasepsi yang berkualitas agar dapat meningkatkan kesehatan reproduksi dan
kesehatan seksual. Pelaksanaannya dipengaruhi sumberdaya pelaksanaan program
KB, cara pandang masyarakat sendiri terhadap kesehatan reproduksi dan
pelayanan KB, serta pemakaian alat kontrasepsi. Badan Kependudukan Keluarga
Berencana Nasional (BKKBN) merupakan badan yang diberi tanggung jawab
dalam pengaturan laju pertambahan penduduk. BKKBN memiliki visi “Seluruh
Keluarga Ikut KB” dan misi baru BKKBN yaitu “Mewujudkan Keluarga Kecil
Bahagia dan Sejahtera”. Kementerian Kesehatan memiliki kewajiban
menindaklanjuti tugas BKKBN dengan memberikan pelayanan KB kepada
masyarakat yang membutuhkan (BKKBN, 2010).

Kesehatan reproduksi adalah suatu keadaan sejahtera fisik,mental,dan
sosial secara utuh tidak semata-mata bebas dari penyakit atau kecacatan dalam
suatu yang berkaitan dengan system reproduksi, fungsi dan prosesnya (WHO).
Kesehatan Reproduksi adalah suatu keadaan sehat mental, fisik dan kesejahteraan
sosial secara utuh pada semua hal yang berhubungan dengan sistem dan fungsi
serta proses reproduksi dan bukan hanya kondisi yang bebas dari penyakit dan
kecacatan serta dibentuk berdasarkan perkawinan yang sah, mampu memenuhi

kebutuhan spiritual dan material yang layak, bertakwa kepada Tuhan Yang Maha



Esa, spiritual yang memiliki hubungan yang serasi, selaras dan seimbang antara
anggota keluarga dan antara keluarga dengan masyarakat dan lingkungan
(BKKBN,1996).

Keluarga Berencana merupakan suatu tindakan yang membantu seseorang
maupun pasangan suami isteri untuk mengindari kelahiran yang tidak harapkan,
mendapatkan kelahiran yang diinginkan pasutri, mengatur interval atau jarak
diantara kelahiran, mengontrol waktu pada saat kelahiran yang berhubungan
dengan umur suami dan istri, menetukan jumlah anak. Sumber ; WHO (World
Health Organisation.

Dari data yang didapatkan bahwa permasalahan yang terdapat di RT 002
Kelurahan Maharani Kecamatan Rumbai Kota Pekanbaru. Mayoritas penduduk di
RT 002 tidak menggunakan KB. Dari 48 PUS hanya 10 PUS yang menggunakan
KB , 38 PUS yang tidak mengunakan KB. Dimana hal ini dapat menimbulkan
peningkatan angka kelahiran, sehingga dapat menimbulkan efek negative dari
berbagai sisi, seperti mengancam kesehatan reproduksi ibu, meningkatkan resiko
kematian ibu dan bayi, dan mengganggu perekonomian masyarakat.

Dukungan yang menunjang wanita untuk membuat keputusan yang
berkaitan dengan proses reproduksi, berupa pengadaan informasi dan pelayanan
yang dapat memenuhi kebutuhan untuk mencapai kesehatan reproduksi secara

optimal.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan permasalahan yang ada di terdapat di RT 002 Kelurahan
Maharani Kecamatan Rumbai Kota Pekanbaru mayoritas penduduk tidak

menggunakan KB.

1.3 Tujuan

1. Tujuan Umum
Memberikan pelayanan kesehatan reproduksi yang komprehensif kepada
perempuan termasuk kehidupan seksual dan hak-hak reproduksi perempuan

sehingga dapat meningkatkan kemandirian perempuan dalam mengatur fungsi



dan proses reproduksinya yang pada akhirnya dapat membawa pada
peningkatan kualitas kehidupannya.
2. Tujuan Khusus

a. Meningkatnya kemandirian wanita dalam memutuskan peran dan fungsi
reproduksinya.

b. Meningkatnya hak dan tanggung jawab sosial wanita dalam menentukan
kapan hamil, jumlah dan jarak kehamilan.

c. Meningkatnya peran dan tanggung jawab sosial pria terhadap akibat dari
perilaku seksual dan fertilitasnya kepada kesehatan dan kesejahteraan

pasangan dan anakanaknya.

1.4 Manfaat Pengabdian

1. Memberikan Informasi kepada ibu tentang pentingnya mengguankan KB dan
menjarakkan kehamilan,agar menurunkan angka kematian ibu dan bayi.

2. Meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang kesehatan reproduksi

3. Meningkatkan rasa percaya masyarakat terhadap tenaga kesehatan dalam ber-
KB.



BAB I1
PERMASALAHAN DAN SOLUSI

Setelah pendataan didapatkan bahwa permasalahan yang terdapat di RT
002. Mayoritas penduduk tidak menggunakan KB karena kurangnya pengetahuan
dan informasi tentang KB. Dimana hal ini dapat menimbulkan peningkatan angka
kelahiran sehingga dapat menimbulkan efek negatif dari berbagai sisi,seperti
mengancam kesehatan reproduksi ibu,meningkatkan resiko kematian ibu dan bayi
dan mengganggu perekonomian masyarakat. Oleh sebab itu diadakan sosialisasi
tentang pentingnya penggunaan KB dalam Kesehatan Reproduksi, dalam
sosialisasi ini PUS di beri pengetahuan tentang alat kontrasepsi, kelebihan dan
kelemahan masing masing alat kontrasepsi serta PUS di berikan kesempatan
untuk bertanya tentang permasalahan yang selama ini di alaminya. Setelah
sosialisasi diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang KB
dan lebih antusias lagi dalam menggunakan KB.



BAB Il
METODE PELAKSANAAN

Dalam kegiatan pengabdian  ini metode yang digunakan adalah
sosialisasi . Materi yang diberikan dalam sosialisasi adalah tentang kesehatan
reproduksi dan pentingnya untuk ber-KB. Pelaksaan sosialisasi di lakukan sesuai
dengan materi kesehatan reproduksi dan kb.

A Pengertian Keluarga Berencana

Keluarga berencana adalah tindakan yang membantu individu untuk
mendapatkan objek-objek tertentu, menghindari kehamilan yang tidak diinginkan
mendapatkan kehamilan yang diinginkan, mengatur interval kehamilan,
menentukan jumlah anak dalam keluarga, mengontrol saat kelahiran dalam
hubungan dengan umur suami istri. Kontrasepsi adalah upaya untuk mencegah
terjadinya kehamilan, alat yang digunakan untuk menunda kehamilan dan
menjarangkan jarak kelahiran.

B. Macam-macam alat kontrasepsi

1. Kontrasepsi PIL

1.1 GAMBAR PIL
a) Pengertian
Kontrasepsi Pil adalah metode kontrasepsi hormonal yang digunakan
wanita,berbentuk tablet. Pada dasarnya kontrasepsi pil terbagi menjadi
tiga bagian, yaitu pilkombinasi, pil yang mengandung progesteron dan pil
yang mengandung estrogen.Kontrasepsi Pil adalah salah satu kontrasepsi

yang paling banyak digunakan kontrasepsi pil mengandung hormon



ekstrogen dan progesterone serta dapatmenghambat ovulasi.Kontrasepsi

pil ini harus diminum setiap hari secara teratur.

+«» Keuntungan
Keuntungan menggunakan kontrasepsi pil adalah dapat diandalkan
jikapemakaiannya teratur, meredakan dismenorea, mengurangi resiko
anemia mengurangi resiko penyakit payudara, dan melindungi
terhadap kankerendometrium dan ovarium.

++ Kerugian
Kerugian menggunakan kontrasepsi pil adalah harus diminum secara
teratur, cermat, dan konsisten, tidak ada perlindungan terhadap
penyakit menular, peningkatan resiko hipertensi dan tidak cocok
digunakan ibu yang merokokpada usia 35tahun.

% Mekanisme Kerja
Mekanisme kerja pil adalah dengan cara menekan gonadotropin
releasing hormon. Pengaruhnya pada hifofisis terutama adalah
penurunan sekresi luitenezing hormon (LH), dan sedikit folikel
stimulating hormon.Dengan tidakadanya puncak LH, maka ovulasi
tidak terjadi. Disamping itu, ovariummenjadi tidak aktif, dan
pemasakan folikel terhenti beserta lendir sevik mengalami perubahan,
menjadi lebih kental, gambaran daun pakis menghilang sehingga
penetrasi sperma menurun.

% Efek Samping
Efek samping kontrasepis pil Kombinasi adalah pertambahan berat
badan,perdarahan diluar siklus haid, mual, pusing dan amenorea

+» Cara pemakaian
Pil pertama dari bungkus pertama diminum pada hari kelima siklus
haid, dapat juga dimulai pada suatu hari yang diinginkan, misalnya
hari minggu, agar mudah diingat lalu diminum terus — menerus pada

pil yang berjumlah 28 tablet.



2.

Suntik

1.2 GAMBAR SUNTIK

a) Pengertian
Kontrasepsi Suntik adalah alat kontrasepsi yang mengandung
hormon progesterone dan ekstrogen, kontrasepsi ada ada 2 macam
yaitu suntil yang sebulan sekali (syclopen) dan suntik 3 bulan sekali
(depo propera), akan tetapi ibu lebih suka menggunakan suntik yang
sebulan karena suntik sebulan dapat menyebabkan perdarahan
bulanan teratur dan jarang menyebabkan spoting.
% Kerugian
Kerugian kontrasepsi suntik adalah perdarahan tidak teratur,
perdarahan bercak, mual, sakit kepala, nyeri payudara ringan,
efektivitasnya berkurang bila digunakan bersamaan dengan obat
epilepsi dan kemungkinan terjadi tumor hati
s Keuntungan
Keuntungan kontrasepsi suntik adalah kontrasepsi sederhana
setiap 8 sampai 12 mingggu, tingkat keefektivitasannya tinggi, tidak

menggagu pengeluaran pengeluaran asi.



3.

X/
°

Efek samping
Efek samping kontrasepsi suntik adalah sakit kepala, kembung,
depresi, berat badan meningkat, perubahan mood, perdarahan tidak teratur

dan amenore.

Mekanisme Kerja

Mekanisme kerja kontrasepsi suntik adalah menghalangi
pengeluaran FSH dan LH sehingga tidak terjadi pelepasan ovum,
mengentalkan lendir serviks sehingga sulit ditembus spermatozoa,
perubahan peristaltik tuba fallopi sehingga konsepsi dihambat mengubah
suasana endometrium sehingga tidaksempurna untuk implantasi hasil
konsepsi.
Cara pemakaian

Cara pemakaian kontrasepsi suntik adalah melaui suntikan, dapat
dilakukan segera setelah post partum, setelah post abortus :Depopropera
harus diberikan dalam 5 haripertama haid, tidak dibutuhkankontrasepsi
tambahan dan selajutnya diberikan setiap 12 minggu. Noristerat harus
diberikan pada masa mestruasi, tidak dibutuhkan kontrasepsitambahan
setelah itu diberikan setiap 8 minggu.

Implan/Norplant/Susuk

LB

1.3 GAMBAR IMPLAN



a)

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

Pengertian
Implant adalah alat kontrasepsi yang dimasukkan kedalam
bawah kulit, yang memiliki keefektivitas yang cukup tinggi, dan
merupakan kontrasepsi jangka panjang 5 tahun serta efek perdarahan lebih
ringan tidak menaikan tekanan darah. Sangat efektif bagi ibu yang tidak
boleh menggunakan obat yang mengandung estrogen.
Keuntungan
Keuntungan kontrasepsi implant adalah dipasang selama 5 tahun,
control medisringan, dapat dilayani di daerah pedesaan, penyulit tidak
terlalu tingggi, biaya ringan.
Kerugian
Kerugian kontrasepsi implant adalah terjadi perdarahan bercak,
meningkatnyajumlah darah haid, berat badan bertambah, menimbulkan
acne, dan membutuhkan tenaga yang ahli untuk memasang dan
membukanya.
Efek samping
Efek samping kontrasepsi implant adalah nyeri , gatal atau infeksi
pada tempatpemasangan, sakit kepala, mual, perubahan moot, perubahan
berat badan, jerawat, nyeri tekan pada payudara, rambut rontok
Waktu pemasangan
Waktu pemasangan yang baik dalam pemasangan implan adalah :
Setiap saatselama siklus haid hari ke — 2 sampai hari ke- 7 tidak diperlukan
metodekontrasepsi tambahan. Insersi dapat dilakukan setiap saat, asal saja
diyakini tidak terjadi kehamilan, bila insersi setelah hari ke — 7 siklus haid,
klien janganmelakukan hubungan seksual atau menggunakan kontrasepsi
lainnya untuk 7 hari saja. Bila menyusui antara 6 minggu sampai 6 bulan
pasca persalinan insersi dapat dilakukan setiap saat, bila menysui penuh,
klien tidak perlu memakai metode kontrasepsi lain. Waktu yang paling
untuk pemasangan implant adalah sewaktu haid berlangsung atau masa pra

ovulasi dari siklushaid, sehingga adanya kehamilan dapat disingkirkan.

IUD/Spiral



1.4 GAMBAR IUD/SPIRAL

a) A.Pengertian
IUD adalah suatu benda kecil dari plastic lentur, kebanyakan mempunyai

lilitan tembaga yang dimasukkan kedalam rahim. IUD adalah alat kontrasepsi
yang dimasukkan kedalam rahim yang megandungtembaga.Kontrasepsi ini sangat
efektif digunakan bagi ibu yang tidak boleh menggunakan kontrasepsi yang
mengandung hormonal dan merupakan kontrasepsi jangka panjang 8 -10
tahun.Tetapi efek dari IUD dapat menyebabkan perdarahan yanglama dan
kehamilan ektopik.

% Keuntungan

keuntungan pemakaiankontrasepsi IUD adalah : Dapat segera aktif

setelah pemasangan. Metode jangkapanjang, tidak mempengaruhi

produksi asi. Tidak mengurangi laktasi. Kesuburan cepat kembali setelah

IUD dilepas.Dapat di pasang segera setelan melahirkan. Meningkatkan

kenyamanan hubungan suami istri karena rasa aman terhadap resiko

kehamilan.Tidak ada efek samping hormonal. Tidak mempengaruhi

kualitas dan volume asi. Dapat digunakan hingga menopause. Tidak ada

interaksi dengan obat — obatan.

 Efek Samping
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Efek samping adalah akibat yang ditimbulkan atau reaksi yang
disebabkan oleh benda asing yang masuk kedalam tubuh dan tidak
diharapkan. Efek samping 1UD menurut Saifuddin. 2003 antara lain : Haid
lebih banyak dan lama. Saat haid terasa sakit. Perdarahan spoting.
Terjadinya pedarahan yang banyak.

Mekanisme Kerja

Mekanisme kerja IUD adalah mencegah terjadinya pembuahan
dengan penghambatan bersatunya ovum dengan sperma, mengurangi
jumlah sperma yang mencapai tuba fallopi dan menonaktifkan sperma.
Mekanisme kerja IUD adalah menghambat bersatunya sperma dan ovum,
mengurangi jumlah sperma yang mencapai tuba fallopi, menonaktifkan
sperma, menebalkan lendir serviks sehingga menghalangi pergerakan
sperma. Mekanisme kerja IUD adalah dapat menimbulkan reaksi radang
pada endometrium dengan mengeluarkan leokosit yang dapat
menghancurkan blastokista atau sperma.lUD yang mengandung tembaga
juga dapat menghambat khasiat anhidrase karbon dan fosfase alkali,
memblok bersatunya sperma dan ovum, mengurangi jumlah sperma yang
mencapai tuba fallopi dan menonaktifkan sperma. IUD dapat
menimbulkan infeksi benda asing sehingga akan terjadi migrasi leokosit,
makrofag dan menimbulkan perubahan susunan cairan endometrium yang
akan menimbulkan gangguan terhadap spermatozoa sehingga gerakannya

menjadi lambat dan akan mati dengan sendirinya.

> Kerugian

Kerugian pemakaian kontrasepsi IUD adalah : Menstruasi yang
lebih banyak dan lebih lama. Infeksi dapat terjadi saat pemasangan yang
tidak steril. Ekspulsi (IUD yang keluar atau terlepas dari rongga rahim).
Sedangkan kerugian pemakaian kontrasepsi 1UD adalah : Haid menjadi
lebih lama dan banyak. Perdarahan spoting (bercak — bercak). Kadang —
kadang nyeri haid yang hebat, perlu tenaga terlatih untuk memasangkan
dan membuka IUD.

% Waktu Pemasangan
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Waktu pemasangan 1UD yang baik antara lain : Bersamaan dengan
menstruasi, Segera setelah menstruasi, Pada masa akhir masa nifas,
Bersamaan dengan seksio secaria, Hari kedua dan ketiga pasca

persalinan,Segera setelah post abortus.

KONDOM

1.5 GAMBAR KONDOM

a) Pengertian

Kondom adalah suatu selubung atau sarung karet yang dipasang

pada penis ( kondom pria) atau vagina ( kondom Wanita) pada saat

senggama. Kondom pertama kali dipakai untuk menghindari terjadinya

penularan penyakit kelamin terbuat dari karet tipis ( Lateks).

Cara kerja:

1.
2.

Barier penis sewaktu melakukan coitus

Mencegah pengumpulan sperma pada vagina

Efektifitas

>

>
>
>

Gagal karena kondom yang bocor atau kurangnya kedisiplinan pemakai.
Kondom hanya digunakan untuk sekali pakai

Pakailah kondom manakala penis sudah ereksi penuh

Sarungkan dan tinggalkan sebagain kecil dari ujung kondom untuk
menampung sperma

Kondom yang mempunyai kantong kecil diujungnya,jepit ujung kondom
sehingga yakin tidak ada udara

Gunakan lubrikan ketika vagina kering untuk mencegah pergesekan atau

sobeknya kondom
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Y

Keluarkan penis dari vagina sewaktu masih dalam keadaan ereksi dan
tahan sisi kondom untuk mencegah tertumpahnya sperma ke dalam atau
dekat vagina

Simpan kondom ditempat yang kering dan sejuk

Jangan memakai Vaselin sebagai pelumas karena dapat merusak karet
Periksa kondom setelah senggama untuk melihat adanya kerusakan

ataukah masih utuh atau tidak

Keuntungan

YV V. V V V VY

Memberi perlindungan terhadap PMS
Tidak menggangu kesehatan klien
Murah dan dibeli secara umum

Tidak perlu pemeriksaan medis
Tidak mengganggu produksi ASI
Metode kontrasepsi sementara

Kerugian

>
>
>
>

Angka kegagalan cukup tinggi ( 3-15 kehamilan per 100 wanita pertahun)
Perlu dipakai pada setiap saat hubungan seksual

Mungkin mengurangi kenikmatan hubungan seksual

Memerlukan penyediaan setiap kali hubungan seksual

Efek Samping

>
>
>

Pernah dilaporkan kondom yang tertinggal di vagina
Infeksi ringan
Reaksi alergi terhadap kondom karet
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BAB IV
HASIL DAN LUARAN YANG DICAPAI

A. Hasil
Kegiatan sosialisasi pentingnya penggunaan KB ini telah di
laksanakan pada tanggal 26 November 2019 pada 25 orang PUS yang di
berikan penjelasan tentang KB.
Berdasarkan pengamatan selama kegiatan berlangsung, kegiatan
pegabdian pada masyarakat ini memberikan hasil sebagai berikut :

1. Meningkatnya pengetahuan dan pemahaman PUS mengenai
pentingnya ber-KB bagi kesehatan reproduksi, dan PUS memahami
bahwa dengan ber-KB memiliki banyak manfaat seperti dapat
mengatur jarak kehamilan , menjaga kesehatan reproduksi ibu, serta
menurunkan angka kematian ibu dan bayi . Hal ini dilihat dari
kemampuan dan semangat PUS dalam menjawab pertanyaan yang
diajukan oleh pemateri.

2. Meningkatnya Rasa ingin ber-KB PUS setelah dilaksanakannya
sosialisasi ini.

B.  Luaran Yang Dicapai
Hasil dari kegiatan ini akan diterbitkan pada jurnal online Jurnal Pengabdian

Kepada Masyarakat.
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BAB V
RENCANA TAHAPAN BERIKUTNYA

Rencana tahapan berikutnya untuk mengatasi PUS yang tidak ber KB
adalah kami berkoordinasi dengan petugas puskesmas untuk memantau dan
meningkatkan antusias PUS untuk ber KB. Bentuk tindakan yang bisa di
lakukan adalah lebih sering memberikan sosialisasi tentang KB pada PUS dan

meningkatkan rasa percaya PUS terhadap petugas kesehatan untuk ber KB.
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BAB VI
KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan

Dapat disimpulkan bahwa:

1. Mayoritas penduduk tidak menggunakan Kb

2. Minimnya pengetahuan dan pemahaman warga tentang KB

3. Sosialisasi ini meningkatkan pengetahuan ibu tentang pentignya KB

dalam Kesehatan Reproduksi

Saran

1. Diharapkan petugas kesehatan lebih memperhatikan kesehatan
reproduksi masyarakat

2. Hendaknya secara rutin mengadakan sosialisasi tentang KB

3. Hendaknya lebih memperluas jangkauan dalam memanfaatkan tempat

pelayanan KB
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Gambaran/Peta Lokasi Pengabdian

JI. Padat Karya Il

L. Voli

Mesjid

Agung

JI. Padat Karya 1
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LAPORAN PENGGUNAAN ANGGARAN

1. Honorarium

Honor/jam Waktu
Honor (Rp) (jam/wkt) Minggu Jumlah Honor
Ketua Rp 125.000
Anggota Rp 100.000
SUB TOTAL Rp 225.000
2. Peralatan Penunjang dan Bahan Habis Pakai
Justifikasi Harga
Material Pemakaian Kuantitas Satuan (Rp) Jumlah Harga
Kertas A4 1rim 1 Rp 40.000 Rp 40.000
Penjilitan Laporan 3 rangkap 3 Rp  25.000 Rp 75.000
Penjilitan Proposal 3 rangkap 3 Rp  15.000 Rp 45.000
Kenang-kenangan 20 Rp 25.000 Rp 500.000
Foto Copy 25 lembar 25 Rp 200 Rp 665.000
SUB TOTAL Rp 665.000
3. Perjalanan
Harga
Perjalanan Kuantitas Satuan (Rp) Jumlah Harga
Akomodasi 3 Rp 50.000 Rp 150.000
Konsumsi 25 Rp 6.500 Rp 162.500
SUB TOTAL Rp 312.500
4. Lain-lain
Harga
Lain-lain Kuantitas Satuan (Rp) Jumlah Harga
Biaya Publikasi 1 Rp 300.000 Rp 300.000
SUB TOTAL Rp 300.000

TOTAL KESELURUHAN

Rp 1.502.500
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