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ABSTRAK

Kanker merupakan penyakit yang menyebabkan kematian terbanyak kedua di dunia.
Secara umum, 1 dari 6 kasus kematian oleh penyakit kanker. Kanker payudara merupakan
jenis penyakit kanker dengan jumlah kejadian terbanyak kedua setelah kanker paru-
paru. Kejadian kanker payudara di dunia pada tahun 2018 berada pada angka 2,9 juta
kasus (WHO, 2018). Tujuan penelitian ini untuk Mengetahui efektivitas pendidikan
kesehatan dengan metode SADARI terhadap tingkat pengetahuan deteksi dini kanker
payudara pada remaja putri di dusun Tegalsari Bendungan. Penelitian ini adalah penelitian
kuantitatif dengan desain penelitian pre eksperimental dengan rancangan one group
pretest-posttest design yang dilaksanakan pada bulan Desember 2020. Sampel diambil
dengan teknik Total Sampling dan dianalisis menggunakan rumus Uji wilcoxon. Hasil
penelitian menunjukkan mayoritas remaja berusia 17-19 tahun (67.5%), tidak pernah
mendapatkan informasi tentang SADARI sebanyak 31 orang (77,5%). Hasil uji statistik
Wilcoxon efektivitas pendidikan kesehatan SADARI terhadap tingkat pengetahuan remaja
putri p-value= 0,000 (p value< 0,05). Dari penelitian ini dapat disimpulkan bahwa
pemberian pendidikan kesehatan SADARI pada remaja putri di Tegalsari Bendungan
efektif meningkatkan pengetahuan terhadap deteksi dini kanker payudara.

Kata Kunci: Remaja, Kanker Payudara, SADARI.

PENDAHULUAN

Kanker payudara merupakan jenis
kanker yang paling umum didiagnosa
pada wanita di Amerika serikat dan
dunia. Resiko perempuan mengalami
kanker payudara antara lain anak
perempuan atau saudara perempuan
(hubungan keluarga langsung) dari
wanita dengan kanker payudara,
menarche pada wanita yang mengalami
menstruasi sebelum umur 12 tahun,
wanita yang tidak menikah, wanita
yang menikah tetapi tidak memiliki
anak, melahirkan anak pertama pada
usia 30 tahun, tidak menyusui,
menggunakan kontrasepsi hormonal
dan atau mendapat terapi hormonal
dalam waktu yang cukup lama,

menopause pada usia lebih dari 55
tahun, pernah operasi tumor jinak
payudara, wanita yang mengalami
stress berat, konsumsi lemak dan
alkohol secara berlebihan, perokok aktif
dan pasif (Kemenkes RI, 2019).Saat ini
kanker merupakan penyakit penyebab
kematian terbanyak kedua didunia.
Diperkirakan 9,6 juta  penduduk
meninggal karena kanker pada tahun
2018. Secara umum, 1 dari 6 kasus
kematian oleh penyakit kanker.

Kanker payudara merupakan jenis
penyakit kanker dengan jumlah
kejadian  terbanyak kedua setelah
kanker paru-paru. Kejadian kanker
payudara didunia pada tahun 2018
berada pada angka 2,9 juta kasus
(WHO, 2018). Di Indonesia menurut
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Kemenkes per 31 Januari 2019,
terdapat angka kanker payudara 42,1
per 100.000 penduduk dengan rata-rata
kematian 17 per 100.000 penduduk
(Kemenkes RI, 2019).

Jawa Tengah memiliki kasus
kanker terbanyak di Indonesia setelah
daerah Istimewa Yogyakarta. Insiden
kanker payudara dan leher rahim di
Jawa Tengah pada tahun 2017 sejumlah
75.690 wanita usia subur atau 1.61%
perempuan usia 30-50 tahun (Jateng,
2017). Di wilayah surakarta terdapat
14.123 kasus kanker payudara pada
tahun 2017, selanjutnya pada tahun
2018 terdapat 10,972 kasus dikota
surakarta (DINKES Surakarta, 2019).
Sampai saat ini penyebab pasti kanker
payudara belum diketahui namun data
epidemiologi mengisyaratkan bahwa
faktor genetik, endokrin dan lingkungan
mungkin sangat berperan inisiasi dan
atau promosi pertumbuhan kanker
payudara (Alvita & Hari, 2017).

Besarnya masalah kanker payudara
dan dampak yang ditimbulkan maka
perlu tindakan atau intervensi kesehatan
masyarakat dalam bentuk program
penanggulangan nasional yang
diaturdalam Permenkes No.34 Tahun
2015 tentang Penanggulangan Kanker
Payudara Dan Kanker Leher Rahim.
(Kemenkes,  2015) salah  satu
penanggulangan Kanker Payudara yaitu
penemuan kasus dengan deteksi dini
yang dilakukan melalui pemeriksaan
payudara klinis atau Clinical Breast
Examination (CBE) serta Pemeriksaan
Payudara Sendiri (SADARI) yang bisa
dilakukan secara mudah oleh wanita.
SADARI merupakan tehnik
pemeriksaan payudara sendiri yang
bertujuan  untuk  mengetahui  ada
tidaknya  benjolan  yang  dapat
berkembang kanker dalam payudara
wanita (Rafiah &Fathinah, 2020).

BAHAN DAN METODE
Lokasi, Polpulasi, dan Sampel Penelitian

Berdasarkan permasalahan yang
diteliti, maka jenis penelitian yang
digunakan adalah penelitian kuantitatif
dengan  desain penelitian pre
eksperimental dengan rancangan one
grup pretest-posttest desaign. Peneltian
dilakukan pada remaja putri di dusun
Tegalsari Bendungan, Simo Boyolali
mulai dari bulan 29 Agustus-23
Desember 2020.

Populasi dalam penelitian ini
adalah remaja putri di dusun Tegalsari
Bendungan, Simo Boyolali. Penentuan
besar sampel menggunakan Total
Sampling, adalah tehnik pengambilan
sampel dimana sampel yang diambil
berjumlah sama dengan populasi yang
diperoleh sebanyak 40 responden.
Pengumpulan data

Sumber data pada penelitian ini
adalah data primer. Data primer adalah
data yang didapat dari responden
langsung. Instrumen yang digunakan
untuk mengumpulkan data adalah
kuesioner. Dalam melakukan
pengukuran atas jawaban dari angket-
angket tersebut yang diajukan kepada
responden, skala yang digunakan
adalah skala Guttman

HASIL PENELITIAN
Analisis Univariat
1. Karakteristik responden berdasarkan

umur

Tabel 1 Distribusi frekuensi
berdasarkan umur Remaja Putri di
Tegalsari Bendungan (n = 40)

Frequency Percent

Valid 10-13 5 12,5
14-16 8 20,0

17-19 27 67,5

Total 40 100,0

Sumber : Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui
bahwa responden yang berusia 10-13
tahun sebanyak 5 orang (12,5%),
responden dengan usia 14-16 tahun
sebanyak 8 orang (20,0%), responden



dengan usia 17-19 sebanyak 27 orang
(67,5%). Sehingga dapat disimpulkan
bahwa mayoritas responden berusia 17-
19 tahun.

. Karakteristik responden berdasarkan
sumber informasi

Tabel 2 Distribusi frekuensi
berdasarkan sumber informasi Remaja
Putri di Tegalsari Bendungan (n = 40)

Frequenc Percent
y

Internet 7 17,5
Orang Tua 2 5,0
Tidak 31 77,5
Mendap
at
Informas
i
Total 40 100,0

Sumber Data Primer, 2020

Pada tabel 2 dapat diketahui bahwa
responden yang mendapatkan informasi
melalui internet sebanyak 7 orang
(17,5%), responden yang mendapatkan
informasi dari orang tua sebanyak 2
orang (5,0%), dan responden yang tidak
pernah mendapatkan informasi
sebanyak 31 orang (77,5%). Sehingga
dapat disimpulkan bahwa rata-rata
responden belum pernah mendapatkan
informasi.

. Pengetahuan remaja tentang SADARI
sebelum pendidikan kesehatan tentang
SADARI

Tabel 3 Distribusi frekuensi

pengetahuan remaja sebelum

pendidikan kesehatan tentang SADARI
Frequency Percent

Kurang 27 67,5

Cukup 13 325

Total 40 100,0

Sumber Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 3 hasil penelitian
responden berdasarkan pengetahuan
remaja tentang SADARI sebelum
diberikan pendidikan kesehatan
SADARI memiliki pengetahuan kurang
yaitu sebanyak 27 orang (67,5%),

pengetahuan cukup sebanyak 13 orang
(32,5%). Sehingga dapat disimpulkan
bahwa pengetahuan remaja sebelum
diberikan pendidikan kesehatan
SADARI mayoritas memiliki
pengetahuan yang kurang.

. Pengetahuan remaja tentang SADARI

setelah pendidikan kesehatan tentang
SADARI

Tabel 4 Distribusi frekuensi pengetahuan
remaja setelah pendidikan kesehatan
tentang SADARI

Frequency Percent

\Y Baik 40 100,0
al
id

Sumber Data Primer, 2020

Pada tabel 4 dapat diketahui hasil
penelitian pengetahuan remaja tentang
SADARI setelah diberikan pendidikan
kesehatan SADARI responden yang
memiliki pengetahuan baik sebanyak 40
orang  (100%). Sehingga  dapat
disimpulkan pengetahuan yang kurang
dan  cukup  meningkat  menjadi
pengetahuan yang baik.

Analisis Bivariat

Analisis bivariat pada penelitian ini
bertujuan  untuk  melihat  pengaruh
pendidikan kesehatan payudara sendiri
(SADARI) terhadap pengetahuan dalam
upaya deteksi dini kanker payudara dengan
uji Wilcoxon

Tabel 4.6 Efektifitas Pendidikan Kesehatan
Sadari Terhadap Tingkat Pengetahuan
Remaja Putri Tentang Deteksi Dini Kanker
Payudara di Tegalsari

N Uji Z P
Value
Sebelum 40 5572
Intervensi .000
Setelah 40

Intervensi

Sumber Data Primer, 2020

Berdasarkan tabel 4.6 hasil penelitian
efektivitas  Pendidikan  Kesehatan
SADARI Terhadap Tingkat
Pengetahuan Remaja Putri Tentang
Deteksi Dini  Kanker Payudara di
Tegalsari Bendungan didapatkan hasil



dari uji stastik menggunakan uji
Wilcoxon menunjukkan bahwa nilai p-
value= 0,000 (p value < 0,05) maka Ho
ditolak dan Ha diterima, sehingga dapat
disimpulkan bahwa adanya Efektivitas
pendidikan kesehatan SADARI
terhadap tingkat pengetahuan remaja
putri tentang deteksi dini kanker
payudara di Tegalsari Bendungan.

PEMBAHASAN
1. Karakteristik berdasarkan umur

Remaja dalam penelitian ini dapat
diketahui bahwa responden berusia 10-
13 tahun sebanyak 5 orang (12,5%),
responden  berusia  14-16  tahun
sebanyak 8 orang (20%), dan responden
berusia 17-19 tahun sebanyak 27 orang
(67,5%). Sehingga dapat diketahui
bahwa rata-rata remaja dalam penelitian
ini berusia 17-19 tahun. Menurut WHO
(2019), remaja adalah seseorang yang
berusia 10-19 tahun. Menurut Badan
Kependudukan dan Keluarga Berencana
Nasional (BKKBN) rentang usia remaja
adalah 10-24 tahun dan belum menikah.
Menurut Fakhrurrazi (2019) tahapan
remaja 12-15 tahun termasuk remaja
awal, 15-18 tahun termasuk masa
remaja pertengahan, 18-21 tahun
termasuk masa remaja akhir.

Hasil penelitian dan sumber yang
didapat maka peneliti dapat
menyimpulkan bahwa masa remaja
yaitu berusia sekitar 10-24 tahun. Hasil
penelitian ~ menunjukkan  dari 40
responden  berusia  10-13  tahun
sebanyak 5 orang (12,5%), responden
berusia 14-16 tahun sebanyak 8 orang
(20%), dan responden berusia 17-19
tahun sebanyak 27 orang (67,5%).
Pendidikan kesehatan SADARI perlu
diberikan pada remaja untuk dapat
menurunkan angka kejadian kanker
payudara pada perempuan. Menurut
Niluh & Endar (2020) semakin banyak
usia seseorang maka tingkat
pengetahuan yang dimilikinya semakin
baik, informasi yang didapat juga lebih
bijaksana. Ada beberapa faktor yang

mempengaruhi  pengetahuan remaja
putri tentang SADARI yaitu umur,
tingkat pendidikan orang tua, informasi,
motivasi, sumber daya mahasiswa.

. Karakteristik berdasarkan sumber

informasi

Remaja dalam  penelitian ini
sebanyak 7 orang (17,5%) mendapatkan
informasi melalui internet, sebanyak 2
orang (5%) mendapatkan informasi dari
orang tuanya, dan remaja sebanyak 31
orang (77,5%) tidak pernah
mendapatkan ~ informasi.  Menurut
Widyana & Tri  (2015) dalam
penelitiannya  menyatakan  fasilitas
dapat dijadikan  sebagai  sumber
informasi yang dapat mempengaruhi
pengetahuan. Media cetak, elektronik,
serta buku-buku merupakan fasilitas
sumber informasi yang  dapat
meningkatkan pengetahuan masyarakat
yang dapat diperoleh sesuai
kebutuhannya. Dalam penelitian Amalia
& Zeni (2019) menyatakan bahwa
kebutuhan informasi pada dasarnya
timbul dari adanya kesenjangan.
Kesenjangan  antara  apa  yang
seharusnya dengan kenyataan yang ada,
dalam konteks ini kesenjangan yang
terjadi adalah kesenjangan antara
dirinya sendiri dengan pengetahuan
yang dimiliki.

Hasil analisa data dan sumber yang
didapat peneliti dapat menyimpulkan
bahwa remaja sebanyak 31 orang tidak
pernah mendapatkan informasi, dan
responden sebanyak 7 orang
mendapatkan informasi melalui
internet, sebanyak 2 orang mendapatkan
informasi dari orang tuanya ketika
terjadi kesenjangan maka munculah
aktivitas untuk membutuhkan

informasi.

. Pengetahuan remaja putri tentang
SADARI sebelum diberikan
pendidikan kesehatan tentang

SADARI di Tegalsari Bendungan
Pengetahuan remaja putri tentang

SADARI sebelum diberikan pendidikan

kesehatan SADARI memiliki



pengetahuan kurang yaitu sebanyak 27
orang (67,5%), pengetahuan cukup
sebanyak 13 orang (32,5%). Sehingga
dapat disimpulkan bahwa pengetahuan
remaja sebelum diberikan pendidikan
kesehatan SADARI mayoritas memiliki
pengetahuan yang kurang. Griselli
(2020), bahwa kesadaran  untuk
melakukan SADARI penting
ditumbuhkan. Untuk  memotivasi
seseorang agar secara teratur melakukan
SADARI untuk mengidentifikasi secara
dini benjolan  abnormal pada
payudaranya sehingga dapat segera
diobati dan menurunkan kematian
akibat kanker payudara. Siswi mencerna
materi, mencerna materi, menghindari
kejenuhan atau rasa bosan karena
responden bisa melihat gambar dan
tulisan.

Dari hal tersebut dapat
meningkatkan kemampuan siswi dalam
melakukan praktik SADARI.
Pendidikan kesehatan tentang
pemeriksaan payudara sendiri sangat
dibutunkan  untuk  mempengaruhi
perilaku SADARI remaja. Agar remaja
tidak mengalami gangguan kesehatan
pada payudaranya dan juga diperlukan
peran  petugas  kesehatan  untuk
melakukan healtheducationagar remaja
mengerti SADARI (Yuanita & Riski,
2016).

Hasil penelitian dan sumber yang

didapat peneliti dapat menyimpulkan
bahwa mayoritas remaja dalam
penelitian ini  memiliki pengetahuan
kurang vyaitu sebanyak 27 orang.
Stimulus visual (penglihatan) dan audio
(pendengaran) dapat mempengaruhi
seseorang dalam meningkatkan
tindakan menjadi lebih baik lagi. Hal
inilah perlunya diberikan pendidikan
kesehatan SADARI untuk
meningkatkan pengetahuan remaja.
. Pengetahuan remaja putri tentang
SADARI setelah diberikan
pendidikan kesehatan tentang
SADARI di Tegalsari Bendungan

Pengetahuan remaja putri tentang
SADARI setelah diberikan intervensi
pendidikan kesehatan SADARI
mengalami  peningkatan yang baik
menjadi  100%. Sehingga  dapat
disimpulkan bahwa setelah diberikan
intervensi pendidikan kesehatan

SADARI responden memiliki
pengetahuan yang baik.
Pemberian informasi atau

pengetahuan dapat dilakukan melalui
pendidikan  kesehatan.  Pendidikan
kesehatan pada hakikatnya adalah suatu
kegiatan menyampaikan pesan
kesehatan masyarakat, kelompok atau
individu (Nurohimmah, 2017).
Pendidikan kesehatan tentang
pemeriksaan payudara sendiri dapat
memperoleh  pengetahuan SADARI
yang lebih baik. Pengetahuan yang baik
akan mempengaruhi seseorang dalam
menentukan sikap, dan sikap yang baik
akan mempengaruhi seseorang dalam
melakukan suatu tindakan (Yuanita &
Riski, 2016). Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Putri
(2016), hasil penelitiannya
menyimpulkan ~ bahwa  pemberian
informasi pendidikan kesehatan remaja
putri dapat meningkatkan pengetahuan
tentang kanker payudara sendiri.
Penelitian yang dilakukan Rafiah &
Fathinah (2020) menunjukkan bahwa
semua peserta tidak pernah
mendapatkan edukasi tentang SADARI
sebelumnya 95% dari 32 peserta baru
pertama kali mendengar tentang
SADARI. Setelah diberikan informasi
atau edukasi terjadi  peningkatan
pengetahuan tentang SADARI.

Hasil penelitian dan sumber yang
didapat peneliti dapat menyimpulkan
bahwa pengetahuan remaja setelah
diberikan pendidikan kesehatan
SADARImengalami peningkatan yaitu
Pengetahuan remaja sebelum diberikan
pendidikan kesehatan SADARI
memiliki pengetahuan kurang vyaitu
sebanyak 27 orang, pengetahuan cukup
sebanyak 13 orang dan setelah



diberikan intervensi pendidikan
kesehatan SADARI melalui media vidio
meningkat menjadi 40 orang dengan
pengetahuan baik. Hal ini sesuai dengan
penelitian Novaria, Triyanta & Nur
(2019) menunjukkanbahwa tindakan
intervensi menggunakan penyuluhan
kesehatan ~ dengan  media  vidio
memberikan perubahan pada tingkat
pengetahuan  siswi  yaitu  berupa
peningkatan skor rata-rata (mean) pada
saat pre test 9,39 dan skor rata-rata
(mean) pada saat post test 11,91.

. Efektivitas Pendidikan Kesehatan
SADARI Terhadap Tingkat
Pengetahuan Remaja Putri Tentang
Deteksi Dini Kanker Payudara di
Tegalsari Bendungan.

Hasil  penelitian  yang sudah
dilakukan tentang efektivitas
Pendidikan Kesehatan SADARI
Terhadap Tingkat Pengetahuan Remaja
Putri Tentang Deteksi Dini Kanker
Payudara di Tegalsari Bendungan
didapatkan hasil dari uji stastik
menggunakan uji Wilcoxon
menunjukkan bahwa nilai p-value=

0,000 (p value < 0,05) maka Ho ditolak
dan Ha diterima, sehingga dapat
disimpulkan bahwa adanya Efektivitas
pendidikan kesehatan SADARI
terhadap tingkat pengetahuan remaja
putri tentang deteksi dini kanker
payudara di Tegalsari Bendungan.

Hasil penelitian yang dilakukan
Novaria, Triyanta & Nur (2019)
menggunakan uji wilcoxon signed rank
test diperoleh nilai z score sebesar 6,798
dengan signifikansi sebesar 0,000 < 0,5.
Hal ini dapat diartikan bahwa terdapat
perbedaan pengetahuan remaja putri
antara sebelum dan sesudah diberikan
penyuluhan kesehatan tentang SADARI
melalui vidio pengatahuan remaja putri
mengalami peningkatan skor rata-rata
(mean) pada saat pre test 9,39 dan skor
rata-rata (mean) pada saat post test
11,91. Penggunaan media vidio
mempunyai dampak yang lebih pada
penyuluhan kesehatan yaitu

mengandalkan pendengaran dan
penglihatan dari sasaran, menarik,
pesan yang disampaikan cepat dan
mudah diingat dan dapat
mengembangkan pikiran dan
mengembangkan imajinasi remaja putri.
Penyuluhan kesehatan dengan vidio
pada remaja putri dapat memperjelas
gambar-gambar dan langkah-langkah
pentingnya  pemeriksaan  SADARI
(Aeni dan Yuhandiri, 2018). Hasil
penelitian ~ ini  mendukung  hasil
penelitian Rochmaedah (2018), Ulfa
dan Azrida (2018) dimana masing-

masing  hasil  penelitian  mereka
memberikan bukti emperis
bahwamayoritas pengetahuan remaja

putri meningkat menjadi baik setelah
diberikan intervensi beruba pendidikan
kesehatan melalui  vidio tentang
SADARI.

Hasil penelitian dan sumber yang
didapat peneliti dapat menyimpulkan
bahwa pendidikan kesehatan tentang
SADARI terhadap tingkat pengetahuan
remaja putri tentang deteksi dini kanker
payudara demgan hasil uji statistika p-
value= 0,000 (p value < 0,05) maka Ho
ditolak dan Ha diterima, sehingga dapat
disimpulkan bahwa adanya Efektivitas
pendidikan kesehatan SADARI
terhadap tingkat pengetahuan remaja
putri tentang deteksi dini kanker
payudara di Tegalsari Bendungan.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

1.

Tingkat pengetahuan remaja putri
tentang deteksi dini kanker payudara
sebelum diberikan pendidikan SADARI
yaitu keseluruhan dari 40 responden
dikategorikan  pengetahuan  kurang
sebanyak 27 orang (67,5%), 13 orang

(32,5%) dikategorikan  pengetahuan
cukup.
. Tingkat pengetahuan remaja putri

tentang deteksi dini kanker payudara
setelah diberikan pendidikan kesehatan
SADARI vyaitu keseluruhan dari 40
responden (100%) dikategorikan baik.



3. Hasil penelitianpemberian pendidikan
kesehatan SADARI terhadap tingkat
pengetahuan remaja putri di Tegalsari
efektiv.  meningkatkan  pengetahuan
remaja putri Bendungan dengan nilai p-
value= 0,000 (p value < 0,05).

Saran

1. Bagi Remaja Putri  Tegalsari
Bendungan
Hasil penelitian ini sebaiknya dapat
diterapkan sebagai intervensi

alternatif bagi remaja sebagai upaya
deteksi dini kanker payudara.
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