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Abstrak

Kanker payudara adalah penyakit yang menyebabkan kematian pada wanita di dunia, tetapi
keadaan ini dapat dicegah melalui diagnosa dan perawatan dini dengan melakukan pemeriksaan
payudara sendiri (SADARI). SADARI belum banyak dikenal oleh masyarakat terutama ibu-ibu yang
berusia lebih dari 40 tahun, sehingga diperlukan upaya untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat
tentang SADARI, salah satu cara dengan melakukan penyuluhan kesehatan. Tujuan dari penelitian ini
untuk mengetahui pengaruh penyuluhan terhadap pengetahuan tentang SADARI pada ibu-ibu usia lebih
dari 40 tahun. Penelitian ini merupakan penelitian eksperimen semu dengan One Group Pretest-Postest
Design. Pada penelitian ini populasi dan sampel adalah ibu anggota PKK (Pemberdayaan Kesejahteraan
Keluarga) yang berusia lebih dari 40 tahun sejumlah 20 orang yang diambil dengan teknik total sampling,
Data dikumpulkan menggunakan kuesioner yang telah di uji validitas dan reliabilitas. Penelitian ini
dilakukan di Desa Gayaman Kecamatan Mojoanyar Kabupaten Mojokerto. Pengetahuan diukur sebelum
dan sesudah penyuluhan. Intervensi diberikan dengan metode ceramah dan leaflet tentang SADARI.
Analisis data dilakukan masing-masing kelompok dengan paired t test. Hasil uji statistik terdapat
perbedaan signifikan pada pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi dengan nilai p 0,000. Sehingga
dapat disimpulkan bahwa penyuluhan dapat meningkatkan pengetahuan ibu usia lebih dari 40 tahun
tentang SADARI. Dengan adanya pengetahuan yang baik, masyarakat diharapkan dapat melaksanakan
deteksi dini kanker payudara dengan cara SADARI setiap bulan.

Keywords: Pengetahuan, SADARI, Penyuluhan

Abstract

Breast cancer is a disease that causes death in women in the world, but this situation can be
prevented through early diagnosis and treatment by breast self-examination (BSE). BSE is not widely
known by the public, especially mothers aged more than 40 years, so that efforts are needed to increase
public knowledge about BSE, one way by conducting health education. The purpose of this study was to
determine the effect of counseling on knowledge about BSE in mothers aged over 40 years. This research
is a quasi-experimental research with One Group Pretest-Postest Design. In this study the population and
sample were PKK mothers aged over 40 years totaling 20 people taken by total sampling technique. Data
were collected using a questionnaire that had been tested for validity and reliability. This research was
conducted in Gayaman Village, Mojoanyar District, Mojokerto Regency. Knowledge is measured before
and after counseling. Interventions were given using the lecture method and leaflets about BSE. Data
analysis was performed by each group using paired t test. Statistical test results showed a significant
difference in knowledge before and after the intervention with a p value of 0,000. So it can be concluded
that counseling can increase the knowledge of mothers aged over 40 years about BSE. With good
knowledge, the public is expected to be able to carry out early detection of breast cancer by breast self-
examination every month.

Keywords: Knowledge, SADARI, Health Education

PENDAHULUAN
Kanker payudara merupakan penyakit yang

terjadi di jaringan payudara, terutama di

lobulus yang bertanggung jawab untuk
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mentransfer susu ke puting susu [1], kanker
ini dapat menyerang semua jenis kelamin
baik laki-laki maupun perempuan, tetapi
lebih sering terjadi pada perempuan.
Kanker payudara merupakan penyebab
utama kematian akibat kanker pada wanita

di seluruh dunia [2]. Risiko terkena kanker
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meningkat seiring bertambahnya usia
wanita. Seorang wanita yang mengalami
menopause setelah usia 55 memiliki
peningkatan  risiko  kanker  ovarium,
payudara, dan rahim. Risiko lebih besar jika
seorang wanita juga mulai menstruasi
sebelum usia 12 tahun. Paparan estrogen
yang lebih lama meningkatkan risiko
seorang wanita terkena kanker payudara.
Oleh karena itu, wanita yang telah
mengalami menopause lebih mungkin
beresiko terkena kanker sekitar dua kali
lebih tinggi karena faktor hormonal [3].

Menurut organisasi
penanggulangan kanker dunia dan badan
kesehatan dunia, diperkirakan terjadi
peningkatan kejadian kanker di dunia 300
persen pada tahun 2030, dan mayoritas
terjadi di negara-negara berkembang
termasuk Indonesia. Ancaman kanker di
Indonesia semakin meningkat seiring
dengan perubahan pola hidup masyarakat
[4]. Data Global Cancer Observatory (GCO)
2018 dari World Health Organization
(WHO) menunjukkan bahwa kasus kanker
tertinggi di Indonesia adalah kanker
payudara, yaitu 58.256 kasus (16,7%) dari
total 348.809 kasus kanker. Kementerian
Kesehatan RI menyatakan, angka kanker
payudara di Indonesia mencapai 42,1
orang per 100 ribu penduduk. Rata-rata
kematian akibat kanker ini mencapai 17
orang per 100 ribu penduduk.

Di Indonesia, sebagian besar
pasien kanker berusia 35 tahun atau lebih;
mereka berasal dari latar belakang sosial
ekonomi yang beragam, tetapi sebagian
besar tinggal di daerah perkotaan [5]. Biaya

perawatan medis, mulai dari diagnosis

ISSN : 2087-1287

hingga berbagai perawatan  seperti
kemoterapi dan radioterapi, tinggi dan
meningkat setiap tahun. Oleh karena itu,
program deteksi dini kanker penting di
Indonesia; meskipun deteksi dini tidak akan
mengurangi kejadian kanker payudara,
tetapi akan membantu meningkatkan
prognosis dan hasil pengobatan, yang pada
akhirnya  dapat mengurangi tingkat
kematian dan juga mengurangi biaya
perawatan [6].

Deteksi dini dan pengobatan
kanker payudara telah banyak dilakukan
sebagai strategi untuk mengurangi angka
morbiditas dan mortalitas kanker payudara
di negara berkembang. Sayangnya,
sebagian besar pasien di negara
berkembang mendapatkan perawatan pada
saat stadium lanjut. Keterlambatan dalam
mendapatkan perawatan kesehatan ini
terutama  dikaitkan dengan  tingkat
pendidikan yang rendah dan status
penghasilan rendah. Selain itu, tingkat
pengetahuan rendah tentang tanda-tanda
awal dan gejala kanker payudara menjadi
tantangan dalam upaya untuk
mempromosikan pelaksanaan skrining dan
pengobatan kanker payudara tepat waktu
[71.

Deteksi kanker secara tepat waktu
pada tahap awal dan pengobatan yang
tepat dapat meningkatkan  peluang
pemulihan dan meningkatkan harapan
hidup pasien hingga lebih dari 90% [2].
Penyakit ini dapat dideteksi dengan
melakukan skrining yang dapat
menyelamatkan nyawa penderita kanker
[8]. Pemeriksaan payudara  sendiri,

pemeriksaan payudara klinis oleh dokter,
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dan mamografi adalah tiga instrumen yang
direkomendasikan untuk skrining kanker
payudara [9]. Metode deteksi dini bervariasi
tergantung pada usia wanita: pemeriksaan
SADARI bulanan dari usia dua puluhan,
pemeriksaan payudara klinis,
direkomendasikan setiap tiga tahun untuk
wanita berusia 20-40 dan 1 tahun
sesudahnya  sedangkan mammografi
direkomendasikan untuk wanita berusia
antara 35 dan 39 tahun, dengan mamografi
berikutnya setiap satu atau dua tahun untuk
wanita antara 40 dan 49 tahun, dan setiap
tahun setelah usia 50 [10]. Pemeriksaan
payudara sendiri sangat berguna dalam
skrining kanker payudara karena murah,
mudah, rahasia, tidak rumit, dan tanpa
memerlukan  peralatan  khusus  [11].

Sayangnya, sedikit wanita yang
benar-benar memeriksa diri mereka sendiri;
dan mayoritas bahkan tidak tahu
bagaimana melakukan SADARI meskipun
ada risiko kanker payudara. Kesenjangan
ini dapat dikurangi dengan pelatihan untuk
meningkatkan tingkat kesadaran mereka
dan mengubah sikap mereka untuk
berpartisipasi dalam program deteksi dini
kanker payudara [10]. Intervensi dengan
pendidikan kesehatan dapat meningkatkan
pengetahuan wanita tentang pentingnya
deteksi dini kanker payudara dan metode
deteksi dini pada kanker payudara, karena
sikap individu adalah faktor yang lebih
penting dalam perilaku  pencegahan
termasuk perilaku pengendalian kanker
daripada hanya pengetahuan tentang
SADARI [12].

Studi sebelumnya menunjukkan

bahwa pengetahuan wanita tentang
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skrining kanker payudara adalah rendah
dan sejumlah kecil wanita melakukan
skrining untuk deteksi dini penyakit ini [2].
Penelitian ini  bertujuan untuk menilai
pengetahuan ibu usia lebih dari 40 tahun
diberikan

sebelum dan sesudah

penyuluhan tentang SADARI.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian
eksperimen semu dengan One Group
Pretest-Postest Design untuk mengetahui
pengaruh intervensi penyuluhan terhadap
pengetahuan tentang SADARI. Penelitian
ini dilaksanakan pada saat pertemuan PKK
di Desa Gayaman Kecamatan Mojoanyar
Kabupaten = Mojokerto.  Analisis data
dilakukan masing-masing kelompok dengan
paired t test.

Metode Pengumpulan Data

Pengumpulan data dengan
menggunakan kuesioner yang sudah
dilakukan uji validitas dan reliabilitas.
Posttest dilaksanakan setelah pemberian
intervensi pada hari yang sama.

Populasi dalam penelitian ini
adalah seluruh ibu anggota PKK yang
berusia lebih dari 40 tahun yang hadir dan
bersedia untuk mengikuti acara pemberian
penyuluhan serta bersedia melakukan
pengisian kuesioner yaitu sejumlah 20
orang. Sampel dalam penelitian ini semua
ibu berusia diatas 40 tahun yang memenubhi
kriteria inklusi dengan jumlah 20 ibu.

Teknik pengambilan sampel
dengan total sampling, dimana seluruh ibu
yang hadir dan memenuhi kriteria inklusi

dijadikan sebagai sampel.
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Pengumpulan data dilakukan dengan
menggunakan data primer yaitu dengan
penyebaran kuesioner yang diberikan
sebelum dilakukan penyuluhan. Setelah
pemberian penyuluhan dengan metode
ceramah dan pemberian leaflet dilakukan
pengukuran pengetahuan ulang dengan
memberikan kuesioner yang sama seperti
sebelum dilakukan penyuluhan tentang
SADARI. Data yang didapatkan selanjutnya
diolah

komputerisasi dan

dengan menggunakan sistem
kemudian disajikan

kedalam bentuk tabel dan narasi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Karakteritik Ibu

Tabel 1. Distribusi Karakteristik lbu usia
lebih dari 40 tahun.

Karakteristik 1bu N %
Pendidikan
SD 8 40
SMP 4 20
SMA 8 40
Total 20 100
Pekerjaan
IRT 12 60
Swasta 5 25
Wiraswasta 3 15
Total 20 100
Paparan Informasi
Belum 17 85
Sudah 3 15
Total 20 100

Berdasarkan tabel 1. menunjukkan
bahwa pendidikan SD dan SMA ibu memiliki
persentasi yang sama dimana pendidikan SD
8 ibu (40%) dan SMA 8 ibu (40%).
Berdasarkan data pekerjaan, sebagian besar

ibu tidak bekerja atau hanya sebagai ibu

ISSN : 2087-1287

rumah tangga 12 (60%) dan berdasarkan data
paparan informasi, sebagian besar ibu belum
pernah mendapatkan informasi

SADARI 17 (85%).

tentang

2. Pengetahuan lbu

Tabel 2. Pengetahuan tentang SADARI pada
ibu usia diatas 40 tahun sebelum dan
sesudah penyuluhan.

Variabel Frekuensi %

Pengetahuan Sebelum Penyuluhan

Baik 0 0
Cukup 6 30
Kurang 14 70
Total 20 100
Pengetahuan Sesudah Penyuluhan
Baik 19 95
Cukup 1 5
Kurang 0 0
Total 20 100

Berdasarkan tabel 2 menunjukkan
bahwa tingkat pengetahuan ibu sebelum
dilakukan penyuluhan berkategori cukup yaitu
6 (30 %) responden dan kategori kurang yaitu
14 (70 %) responden. Setelah dilakukan
intervensi dengan pemberian penyuluhan
terjadi peningkatan persentase responden
19 (95 %)

persentase

berpengetahuan baik yaitu
responden dan penurunan
responden berpengetahuan kurang yaitu 1

(5 %) responden.

Tabel 3. Pengetahuan tentang SADARI pada
ibu usia diatas 40 tahun.
Sebelum Penyuluhan

Mean SD Min - Max
12,037 33-73

Variabel

Pengetahuan 51,45

Hasil penelitian pada tabel 3
menunjukkan skor rata-rata pengetahuan

sebelum intervensi penyuluhan adalah 51,45

Jurnal ILKES (Jurnal Ilmu Kesehatan)

Page 218



Vol. 11 No. 1 Juni 2020

dengan standar deviasi 12,037, skor terendah
yaitu 33 sedangkan skor tertinggi didapatkan

dengan nilai 73.

Tabel 4. Pengetahuan tentang SADARI pada ibu
usia diatas 40 tahun.
Sesudah Penyuluhan

Variabel Min -
Mean SD
max
Pengetahuan 86,90 6,545 73 -93

Berdasarkan taabel 4. skor rata-rata
pengetahuan setelah intervensi penyuluhan
adalah 86,90 dengan standar deviasi 6,545,
skor terendah yaitu 73 dan skor tertinggi yaitu
93.

Tabel 5. Perbedaan pengetahuan tentang SADARI
pada ibu usia diatas 40 tahun sebelum
dan sesudah penyuluhan.

ISSN : 2087-1287

sesudah penyuluhan. Dengan demikian dapat

disimpulkan bahwa penyuluhan secara
signifikan dapat meningkatkan pengetahuan
ibu usia lebih dari 40 tahun tentang SADARI.
Sesuai dengan Studi Mohamed, El-Magrabi
dan Ahmad (2013) menunjukkan bahwa
program pendidikan kesehatan telah secara
efektif meningkatkan pengetahuan dan praktik
dalam kelompok perempuan yang memiliki
pengetahuan yang kurang (89,2%) dan
praktik yang tidak (94,6%)
mengenai SADARI [13].

Penyuluhan kesehatan merupakan

memadai

salah satu bentuk kegiatan pendidikan
kesehatan. Penyuluhan kesehatan dalam

promosi kesehatan diperlukan sebagai

upaya meningkatkan pengetahuan dan

sikap seseorang tentang kesehatan [14].

Pengetahuan adalah hasil untuk

o,0dnengetahui sesuatu dan ini terjadi setelah

seseorang merasakan suatu objek tertentu.

Penegetahuan Mean SD df t p
Sebelum 51,45 12,037 1
-14,23
Sesudah 86,90 6,545
Hasil uji statistik diperoleh nilai

t =-14,23 dan nilai p 0,000 yang menunjukkan

yang
sebelum dan sesudah penyuluhan.

perbedaan pengetahuan signifikan

PEMBAHASAN
Penelitian ini menunjukkan bahwa

sebagian besar responden memiliki
pengetahuan yang kurang pada sesi sebelum
penyuluhan dan memiliki pengetahuan yang
baik
kesehatan tentang SADARI. Hasil penelitian
yang

signifikan dalam skor pengetahuan sebelum

sesudah dilakukan penyuluhan

didapatkan  memiliki  perbedaan
dan sesudah sesi. Hasil diperkuat dengan
paired t test menunjukkan bahwa secara

statistik signifikansi dalam sesi sebelum dan

Pengetahuan terjadi melalui indera
penglihatan, rasa dan indera peraba manusia.
Hal-hal yang dapat mempengaruhi tingkat
pengetahuan seseorang di antaranya cara
untuk memperoleh informasi, pengalaman,
tingkat pendidikan, kepercayaan dan fasilitas.
Penyuluhan atau pendidikan kesehatan
adalah salah satu cara untuk menyampaikan
informasi [15].

Pengetahuan
ibu

penyuluhan dapat dipengaruhi oleh beberapa

kurang yang terjadi

pada sebelum dilakukan intervensi

factor seperti tingkat pendidikan dan paparan

informasi. Tingkat pendidikan ibu pada
penelitian ini paling tinggi pada jenjang
menengah atas, akan tetapi jumlah ibu

dengan pendidikan terakhir sekolah Dasar

juga sama besarnya. Tingkat pendidikan yang
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tinggi dapat meningkatkan pengetahuan yang
didapat oleh seseorang, semakin tinggi
pendidikan seseorang akan semakin banyak
mendapatkan sumber informasi yang didapat
dan semakin banyak menyerap informasi
sehingga semakin memperluas pengetahuan
seseorang. Usia dapat mempengaruhi
paparan tingkat informasi yaitu semakin tua
umur seseorang maka semakin tinggi daya
tanggap dan pola pikir sehingga
meningkatkan pengetahuan yang
diperolehnya semakin baik [14]. Usia ibu
dalam penelitian ini termasuk dengan usia
dewasa madya, pada saat usia madya
seseorang akan lebih aktif dalam kegiatan
dimasyarakat, kehidupan sosial dan akan
lebih banyak melakukan upaya persiapan
dalam menyesuaikan kehidupan menuju
masa tua.

Rendahnya paparan informasi yang
didapat oleh ibu usia lebih dari 40 tahun dapat
disebabkan karena sebagian besar ibu hanya
tinggal dirumah sehingga akses ibu untuk
mendapatkan informasi menjadi terbatas. Ibu
yang tidak bekerja lebih disibukkan dengan
pekerjaan rumah tangga dan mengurus
keluarga sehingga sebagian besar tidak
mempedulikan informasi yang terkait dengan
kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan
mereka.

SADARI

dapat ditingkatkan dengan memberikan

Pengetahuan  tentang

intervensi  seperti  penyuluhan dengan
harapan agar perilaku yang didasari oleh
pengetahuan yang baik dan sikap positif
akan bersifat menetap, tetapi sebaliknya
apabila perilaku tidak didasari oleh
pengetahuan yang baik maka tidak akan

berlangsung lama. Hasil penelitian ini dapat

ISSN : 2087-1287

digunakan untuk meningkatkan kesadaran
bagi setiap wanita untuk melakukan deteksi
dini kanker payudara dengan SADARI dan
melindungi diri mereka sendiri dan keluarga
mereka untuk menghindari risiko kanker

payudara [16].

SIMPULAN DAN SARAN

Sebagian besar ibu  memiliki
pengetahuan yang kurang sebelum
dilakukan penyuluhan dan mengalami

peningkatan pengetahuan menjadi baik
setelah dilakukan penyuluhan. Berdasarkan
hasil statistik didapatkan bahwa
penyuluhan kesehatan tentang SADARI
secara signifikan dapat meningkatkan
pengetahuan ibu usia lebih dari 40 tahun

tentang SADARI.

Sebagai pencegahan sekunder
kanker payudara, peningkatan
pengetahuan dapat menciptakan

kesadaran tentang pentingnya SADARI
sehingga memotivasi pelaksanaan praktik
SADARI

payudara.

dalam pencegahan kanker

Dengan peningkatan

pengetahuan tentang SADARI diharapkan

masyarakat dapat melaksanakan

pemeriksaan payudara secara rutin sebagai

deteksi dini kanker payudara.
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