PENGARUH EDUKASI KESEHATAN MELALUI MEDIAULAR TANGGA
PALIATIF (MEDULATIF) TERHADAP PENGETAHUAN PENDERITA

KANKER PAYUDARA MENGENAI PERAWATAN PALIATIF

ILMU ALAT PENGABDIAY

SKRIPSI

OLEH:
DELVI ULFAANISAH

NIM : 04021182025023

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
BAGIAN KEPERAWATAN
FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SRIWIJAYA

INDRALAYA (APRIL, 2024)



PENGARUH EDUKASI KESEHATAN MELALUI MEDIAULAR TANGGA
PALIATIF (MEDULATIF) TERHADAP PENGETAHUAN PENDERITA

KANKER PAYUDARA MENGENAI PERAWATAN PALIATIF

ILMU ALAT PENGABDIAY

SKripsi

Diajukan sebagai persyaratan untuk memperoleh

Gelar Sarjana Keperawatan

Oleh :
DELVI ULFA ANISAH

NIM : 04021182025023

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN
BAGIAN KEPERAWATAN
FAKULTAS KEDOKTERAN
UNIVERSITAS SRIWIJAYA

INDRALAYA (APRIL, 2024)



SURAT PERNYATAAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini,
Nama : Delvi Ulfa Anisah
NIM :04021182025023

Dengan sebenarnya menyatakan bahwa karya tulis ini saya susun tanpa tindakan
plagiarisme sesuai dengan ketentuan yang berlaku di Program Studi Keperawatan
Universitas Sriwijaya. Karya tulis ini murni gagasan, rumusan, dan penelitian Saya
sendiri tanpa bantuan pihak lain, kecuali arahan verbal Tim Pembimbing. Pernyataan
ini Saya buat dengan sesungguhnya dan apabila dikemudian hari terdapat
penyimpangan dan ketidakbenaran dalam pernyataan ini, maka Saya bersedia

menerima sanksi akademik atau sanksi lainnya sesuai dengan norma yang berlaku di

perguruan tinggi ini.

Indralaya, April 2024

Yang membuat pernyataan,

By E

AE i METERA-

g =1 TEMPE
14045243

Delvi Ulfa Anisah

L EPULUS EIRL R



UNIVERSITAS SRIWIJAYA

FAKULTAS KEDOKTERAN

BAGIAN KEPERAWATAN

PROGRAM STUDI KEPERAWATAN

LEMBAR PERSETUJUAN SKRIPSI

NAMA : DELVI ULFA ANISAH
NIM : 04021182025023
JUDUL : PENGARUH EDUKASI KESEHATAN MELALUI MEDIA

ULAR TANGGA PALIATIF (MEDULATIF) TERHADAP
PENGETAHUAN PENDERITA KANKER PAYUDARA
MENGENAI PERAWATAN PALIATIF

PEMBIMBING 1

Mutia Nadra Maulida, S.Kep., Ns., M.Kep., M.Kes m
NIP. 198910202019032021 R
PEMBIMBING 11

Dhona Andhini, S.Kep., Ns., M.Kep

NIP. 198306082008122002 (



LEMBAR PENGESAHAN SKRIPSI

NAMA : DELVIULFA ANISAH
NIM : 04021182025023 '
JUDUL : PENGARUH EDUKASI KESEHATAN MELALUI MEDIA

ULAR TANGGA PALIATIF (MEDULATIF) TERHADAP
_PENGETAHUAN PENDERITA KANKER PAYUDARA
MENGENAI PERAWATAN PALIATIF

Skripsi ini telah dipertahankan di hadapan Tim Penguji Skripsi Program Studi
Keperawatan Bagian Keperawatan Fakultas Kedokteran Universitas S-iwijaya pada
tanggal 21 Maret 2024 dan telah diterima guna memenuhi salah satu syaray memperoleh
gelar Sarjana Keperawatan, A

Indralaya, 21 Maret 2024
PEMBIMBING SKRIPSI |
1. Mutia Nadra Maulida, SXep., Ns., M.Kep., MKes /V\_S(\/L
NIP. 198910202019032021 ' QO T
2. Dhona Andhini, S.Kep., Ns, MKep : /aa%
'NIP. 198306082008122002 ( _ )
PENGUJI SKRIPSI
1. Karolin Adhisty, S.Kep., Ns.,, M.Kep M ‘
NIP. 198807082020122008 ( )

Eka Yulia S.Kep., Ns., M.Kep
NIP. 198407012008122001

iv



UNIVERSITAS SRIWIJAYA
FAKULTAS KEDOKTERAN
BAGIAN KEPERAWATAN
PROGRAM STUDI KEPERAWATAN

Skripsi, April 2024
Delvi Ulfa Anisah

Pengaruh Edukasi Kesehatan melalui Media Ular Tangga Paliatif
(MEDULATIF) terhadap Pengetahuan Penderita Kanker Payudara mengenai
Perawatan Paliatif

Xcvii + 97 + 8 tabel + 2 skema + 24 lampiran

ABSTRAK

Kanker payudara merupakan salah satu penyakit kronis yang membutuhkan tata
laksana yang komprehensif dengan perawatan paliatif. Pengintegrasian perawatan
paliatif dalam program perawatan pasien kanker merupakan komponen penting untuk
manajemen perawatan, namun ditemukan hambatan utama dalam pengintegrasian
perawatan tersebut yakni kurangnya informasi pasien mengenai perawatan paliatif.
Salah satu upaya untuk meningkatkan pengetahuan pasien mengenai perawatan
paliatif dengan memberikan edukasi mengenai perawatan paliatif. Penelitian ini
bertujuan untuk mengetahui pengaruh edukasi kesehatan melalui Media Ular Tangga
Paliatif (MEDULATIF) terhadap pengetahuan penderita kanker payudara mengenai
perawatan paliatif. Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif menggunakan jenis
pre-experimental one group pretest-posttest design. Jumlah sampel dalam penelitian
ini berjumlah 14 penderita kanker payudara yang dipilih menggunakan non
probability sampling dengan teknik purposive sampling. Selanjutnya data dianalisis
dengan menggunakan uji Wilcoxon Signed-Rank Test. Hasil penelitian menunjukkan
bahwa nilai median pengetahuan penderita kanker payudara saat pretest adalah 10
dan posttest adalah 18 dengan nilai p value 0,001<0,05. Edukasi melalui Media Ular
Tangga Paliatif (MEDULATIF) dapat meningkatkan nilai pengetahuan penderita
kanker payudara mengenai perawatan paliatif. Hasil penelitian ini dapat menjadi
pilihan intervensi bagi profesi perawat dalam memilih metode dan media edukasi
kesehatan yang efektif untuk meningkatkan pengetahuan mengenai perawatan paliatif
dan dapat menjadi sumber referensi bagi peneliti selanjutnya.
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ABSTRACT

Breast cancer is a chronic disease that requires comprehensive management with
palliative care. Integrating palliative care in cancer patient care programs is an
important component for care management, but the main obstacle found in
integrating this care is the lack of patient information regarding palliative care. One
effort to increase patient knowledge about palliative care is by providing education
about palliative care. This study aims to find out the effect of health education
through Palliative Snakes and Ladders Media (MEDULATIF) on the knowledge of
breast cancer sufferers about palliative care. This research is quantitative research
using a pre-experimental one group pretest-posttest design. The number of samples in
this study was 14 breast cancer sufferers who were selected using non-probability
sampling with a purposive sampling technique. Next, the data was analyzed using the
Wilcoxon Signed-Rank Test. The research results showed that the median knowledge
value for breast cancer sufferers at pretest was 10 and posttest was 18 with a p value
of 0.001<0.05. Education through Palliative Snakes and Ladders Media
(MEDULATIF) can increase the knowledge value of breast cancer sufferers about
palliative care. The results of this research can be an intervention option for the
nursing profession in choosing effective health education methods and media to
increase knowledge about palliative care and can be a reference source for future
researchers.
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BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang Masalah

Kanker adalah salah satu masalah kesehatan yang menyebabkan
kematian tertinggi kedua setelah penyakit kardiovaskular di Indonesia. Dua
jenis kanker yang paling banyak terjadi di Indonesia adalah kanker payudara
dan kanker leher rahim (Kemenkes, 2022). Kanker payudara merupakan
penyakit keganasan pada jaringan payudara yang dapat berasal dari epitel
duktus maupun lobulus. Awal pertumbuhan kanker terbatas pada duktus atau
lobulus dimana umumnya tidak menimbulkan gejala dan memiliki potensi
penyebaran minimal. Kanker dapat berkembang dan menyerang jaringan
payudara di sekitarnya seiring berjalannya waktu, kemudian menyebar ke
kelenjar getah bening atau ke organ lain dalam tubuh (WHO, 2021).

Kanker payudara merupakan kanker paling umum di dunia yang
terjadi di setiap negara pada wanita dari segala usia. WHO (2020) secara
global menyatakan terdapat 2,3 juta wanita terdiagnosis kanker payudara dan
menyebabkan kematian sebanyak 685.000 kasus. Sebanyak 7,8 juta wanita
pada akhir tahun 2020 didiagnosis menderita kanker payudara dalam lima
tahun terakhir (WHO, 2023).

Angka kejadian kanker di Indonesia menduduki urutan ke-8 di Asia
Tenggara dan ke-23 di Asia dengan prevalensi kanker untuk perempuan yang
tertinggi adalah kanker payudara yaitu sebesar 42,1 kasus per 100.000

penduduk dengan kematian 17 kasus rata-rata per 100.000 penduduk. Global



Burden of Cancer Study (2020) menyebutkan bahwa kejadian kasus baru
kanker di Indonesia mencapai angka 396.914 kasus dengan total kematian
sebesar 234.511 kasus. Kanker payudara menjadi kasus dengan jumlah
tertinggi di Indonesia yang mencapai 65.858 kasus atau 16,6% dari seluruh
total 396.914 kasus kanker dan diikuti kanker leher rahim atau kanker serviks
yang menempati posisi ke-2 dengan kasus mencapai 36.633 kasus atau 9,2%
dari seluruh total kasus kanker di Indonesia (Kemenkes, 2022).

Profil Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun 2022 menunjukkan
sebanyak 1.258.725 perempuan dengan usia 30 sampai 50 tahun telah
melakukan deteksi dini kanker serviks dan kanker payudara dengan rincian
262.668 perempuan telah melakukan pemeriksaan VA (20,9%) dan 259.981
perempuan telah menjalani sadanis (20,6%). Wilayah dengan persentase
deteksi dini tertinggi yaitu di Musi Banyuasin sebesar 74%, Prabumulih
sebesar 61,6% dan Banyuasin 54%. Hasil deteksi dini tersebut didapatkan
sebanyak 184 orang terdeteksi IVA positif (0,1%), 51 orang dicurigai
mengidap kanker serviks (0,02%), dan 460 orang ditemukan adanya benjolan
pada payudara (0,2%) (Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan, 2022).

Kanker payudara merupakan salah satu penyakit kronis yang
membutuhkan perawatan jangka panjang untuk memperbaiki dan
meningkatkan kualitas hidup penderita. Penderita penyakit tersebut umumnya
mengalami gejala fisik yang berat, gangguan psikologis, kesulitan sosial dan
masalah spiritual yang saling mempengaruhi sehingga membutuhkan tata

laksana yang komprehensif dengan perawatan paliatif. Perawatan paliatif



bertujuan untuk memperbaiki kualitas hidup pasien dan keluarganya dalam
menghadapi masalah terkait kondisi yang mengancam jiwa melalui
pencegahan dan mengurangi penderitaan dengan identifikasi dini, penilaian
yang seksama, dan penanganan nyeri serta gejala fisik lainnya, masalah
psikologis, dan spiritual (Kemenkes R1, 2023).

Perawatan paliatif merupakan perawatan multidisiplin  yang
melibatkan berbagai profesi yang memiliki peranan termasuk dokter, perawat,
apoteker, fisioterapis, ahli gizi, psikiater atau psikolog, pekerja pendukung,
dan sukarelawan untuk mendukung pemenuhan kebutuhan pasien dan
keluarga (Suhertini et al., 2023). Perawatan paliatif berfokus pada
penatalaksanaan gejala, komunikasi mengenai tujuan pengobatan seiring
perjalanan kondisi dan penyakit pasien, dan memberikan dukungan kepada
pasien dan keluarga. Selain itu, perawatan paliatif memiliki peran khusus
yakni mengurangi potensi dilakukannya terapi yang tidak sesuai dengan
tujuan tatalaksana pada pasien terminal dan memenuhi harapan serta
kebutuhan pasien serta keluarganya (Kemenkes RI, 2023).

Pengintegrasian perawatan paliatif dalam program perawatan pasien
dengan penyakit kronis seperti pasien kanker merupakan komponen penting
untuk manajemen perawatan, namun diidentifikasi adanya hambatan utama
dalam mengintegrasikan perawatan tersebut yakni kurangnya informasi pasien
dan keluarga mengenai perawatan paliatif. Pasien kanker perlu mengetahui
mengenai perawatan paliatif, tujuan serta manfaatnya. Kurangnya

pengetahuan pasien mengenai perawatan paliatif dan kurangnya kesadaran



dapat menimbulkan sikap negatif terhadap perawatan paliatif, mempengaruhi
keputusan pasien selama proses perawatan dan menjadi hambatan dalam
pengobatan kanker. Pasien kanker yang menerima perawatan paliatif dari awal
mengalami peningkatan kualitas hidup yang lebih baik dan waktu
kelangsungan hidup, sedangkan pasien yang terlambat menerima perawatan
paliatif atau sama sekali tidak menerima perawatan ini lebih mungkin
menerima perawatan invasif, termasuk kemoterapi dan risiko kematian
meningkat akibat komplikasi pengobatan (Atena et al., 2022).

Studi pendahuluan yang dilakukan pada 11 anggota Komunitas
Persatuan Pendukung Wanita Penyandang Kanker Payudara (P2WPKP) di
wilayah Sumatera Selatan menunjukkan bahwa 9 orang dari 11 orang
mengatakan belum pernah mendengar tentang perawatan paliatif. Terdapat 2
orang yang mengatakan sudah pernah mendengar tentang perawatan paliatif
tetapi tidak mengerti dan memahami apa itu perawatan paliatif. Hasil studi
pendahuluan tersebut juga menunjukkan 11 orang tersebut mengatakan masih
sering merasakan nyeri. Terdapat 9 orang mengatakan nyeri dirasakan
terutama ketika kelelahan. Selain itu, 3 orang mengatakan mengalami rasa
cemas dan ketakutan. Terdapat 2 orang mengatakan mengalami rasa cemas
ketika mendengar terdapat anggota komunitas lain yang meninggal dunia
akibat kanker payudara dan 1 orang mengatakan cemas atau takut terhadap
pengobatan kanker payudara.

Hasil studi pendahuluan tersebut menunjukkan bahwa mereka

memiliki pengetahuan dan pemahaman yang kurang mengenai perawatan



paliatif. Kurangnya pengetahuan tersebut menjadi pokok permasalahan dalam
mengintegrasikan perawatan paliatif pada perawatan pasien kanker payudara,
sedangkan ketika perawatan paliatif diintegrasikan maka pengobatan dan
perawatan kanker payudara dapat berjalan dengan maksimal dan kualitas
hidup pasien kanker payudara meningkat. Oleh sebab itu, pengetahuan pasien
kanker payudara mengenai perawatan paliatif perlu ditingkatkan dengan
memberikan edukasi mengenai perawatan paliatif.

Penyuluhan kesehatan adalah kegiatan pemberian edukasi yang
dilakukan dengan menyampaikan dan menyebarkan pesan, menanamkan
keyakinan sehingga orang yang diedukasi tidak hanya sadar, tahu dan
mengerti, tetapi juga ada tindakan, mau dan bisa melakukan suatu hal yang
sudah disampaikan (Maulana, 2009; dikutip Andriyani et al., 2022).
Pengetahuan pasien kanker payudara mengenai perawatan paliatif dapat
ditingkatkan dengan memberikan edukasi. Upaya meningkatkan pengetahuan
tentang perawatan paliatif telah dilakukan pada penelitian sebelumnya yang
dilakukan oleh Faidah et al. (2023) yang menggunakan metode ceramah
melalui media leafleat dan alat peraga dengan tujuan untuk meningkatkan
pengetahuan mengenai perawatan paliatif pada perawat RS Kartini Jepara.

Media edukasi yang dikembangkan oleh peneliti dalam penelitian ini
adalah melalui permainan dengan Media Ular Tangga Paliatif (MEDULATIF)
yang dimodifikasi dengan memuat informasi perawatan paliatif. Permainan
media ular tangga dipilih karena memuat proses belajar lebih aktif dan lebih

menyenangkan, meningkatkan kemampuan bepikir, berbahasa, dan bergaul



dengan orang lain. Permainan ular tangga dirancang dan dibuat untuk
merangsang daya pikir seseorang termasuk meningkatkan kemampuan
berkonsentrasi (Andriyani et al., 2022). Oleh sebab itu, diharapkan informasi
yang dimuat dalam media ular tangga dapat diketahui dan diingat oleh
peserta. Selain itu, permainan ular tangga umumnya sudah banyak diketahui
olen masyarakat dan memiliki tampilan yang menarik sehingga membuat
pemain tidak merasa bosan. Kelebihan permainan ular tangga yakni mudah
dimainkan, tidak memerlukan listrik, dan dapat dimainkan di segala waktu
dan tempat dengan permainan menarik bersifat edukatif (Sari et al., 2022).

Penelitian terkait yang menggunakan permainan dengan media ular
tangga dalam meningkatkan pengetahuan individu adalah penelitian yang
dilakukan oleh Lellyawati et al. (2022) mengenai kegiatan edukasi bersama
mencegah stunting melalui permainan ular tangga. Hasil penelitiannya
menunjukkan peningkatan pengetahuan sebelum dan sesudah pemberian
edukasi. Selain itu, penerapan intervensi menggunakan permainan ular tangga
juga efektif dalam meningkatkan pengetahuan tentang bahaya HIV/AIDS
pada siswa-siswi. Terdapat peningkatan 80% setelah dilakukan penyuluhan
dengan permainan ular tangga (Srinayanti et al., 2022).

Penelitian-penelitian sebelumnya telah dilakukan terkait penggunaan
media ular tangga dalam meningkatkan pengetahuan individu, akan tetapi
penelitian terkait penggunaan media ular tangga sebagai media dalam
menyampaikan edukasi kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan penderita

kanker payudara tentang perawatan paliatif belum pernah dilakukan.



Berdasarkan latar belakang yang telah diuraikan, peneliti ingin mengetahui
apakah ada pengaruh dari edukasi kesehatan melalui Media Ular Tangga
Paliatif (MEDULATIF) terhadap pengetahuan penderita kanker payudara
mengenai perawatan paliatif.
B. Rumusah Masalah
Kanker payudara merupakan salah satu penyakit kronis yang
membutuhkan tata laksana yang komprehensif dengan perawatan paliatif.
Integrasi perawatan paliatif dalam program perawatan pasien kanker
merupakan komponen penting untuk manajemen perawatan, namun
diidentifikasi adanya hambatan dalam mengintegrasikan perawatan tersebut
yakni kurangnya informasi pasien mengenai perawatan paliatif. Oleh sebab
itu, pengetahuan pasien kanker payudara mengenai perawatan paliatif perlu
ditingkatkan. Salah satu upaya untuk meningkatkan pengetahuan adalah
dengan melakukan edukasi menggunakan permainan Media Ular Tangga
Paliatif (MEDULATIF). Berdasarkan uraian tersebut diperoleh rumusan
masalah dalam penelitian ini yaitu bagaimana pengaruh dari edukasi
kesehatan melalui Media Ular Tangga Paliatif (MEDULATIF) terhadap
pengetahuan penderita kanker payudara mengenai perawatan paliatif?
C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Untuk mengetahui pengaruh edukasi kesehatan melalui Media
Ular Tangga Paliatif (MEDULATIF) terhadap pengetahuan penderita

kanker payudara mengenai perawatan paliatif.



2. Tujuan Khusus

a. Mengetahui karakteristik responden meliputi usia dan pendidikan.

b. Mengetahui skor pengetahuan penderita kanker payudara
mengenai perawatan paliatif sebelum diberikan edukasi kesehatan
melalui Media Ular Tangga Paliatif (MEDULATIF).

c. Mengetahui skor pengetahuan penderita kanker payudara
mengenai perawatan paliatif sesudah diberikan edukasi kesehatan
melalui Media Ular Tangga Paliatif (MEDULATIF).

d. Mengetahui perbedaan skor pengetahuan penderita kanker
payudara mengenai perawatan paliatif sebelum dan sesudah
diberikan edukasi kesehatan melalui Media Ular Tangga Paliatif
(MEDULATIF).

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian ini dapat digunakan sebagai sarana
pembelajaran dan referensi untuk memberikan informasi dan
meningkatkan pengetahuan tentang perawatan paliatif pada penderita
kanker payudara melalui Media Ular Tangga Paliatif (MEDULATIF).
2. Manfaat Praktis

a. Bagi Tempat Penelitian

Penelitian ini dapat menjadi wawasan bagi penderita kanker

payudara di komunitas Persatuan Pendukung Wanita Penyandang



Kanker Payudara (P2WPKP) dalam meningkatkan pengetahuan
mengenai perawatan paliatif.
b. Bagi Institusi Pendidikan Keperawatan
Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai referensi dalam
mengembangkan intervensi edukasi kesehatan melalui permainan
ular tangga sebagai metode untuk meningkatkan pengetahuan
pada penderita kanker payudara mengenai perawatan paliatif.
c. Bagi Peneliti Selanjutnya
Penelitian ini dapat menambah wawasan dan sebagai sumber
referensi bagi peneliti selanjutnya dalam mengembangkan
penelitian mengenai penggunaan media ular tangga tentang
perawatan paliatif.
E. Ruang Lingkup Penelitian
Penelitian ini berada pada bagian dari departemen keperawatan
maternitas yang berfokus pada kanker payudara dan perawatan paliatif yang
diberikan kepada penderita kanker payudara. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh edukasi kesehatan melalui Media Ular Tangga Paliatif
(MEDULATIF) terhadap pengetahuan penderita kanker payudara mengenai
perawatan paliatif. Penelitian ini dilakukan pada penderita kanker payudara
yang tergabung di komunitas Persatuan Pendukung Wanita Penyandang
Kanker Payudara (P2WPKP) di wilayah Sumatera Selatan. Penelitian

dilakukan pada Februari 2024.



10

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif pre-experimental yang
menggunakan rancangan One Group Pretest-Posttest Design. Metode
pengambilan sampel menggunakan purposive sampling dengan jumlah
responden sebanyak 14 orang. Analisa data bivariat dilakukan dengan

menggunakan uji Wilcoxon.
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