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ABSTRAK 

 

Kanker payudara adalah kanker dengan jumlah kematian terbesar. Pemeriksaan 

payudara sendiri (SADARI) masih jarang dilakukan remaja sehingga memberikan 

intervensi sangat perlu untuk meningkatkan pengetahuan, sikap dan praktik 

SADARI. Penelitian ini menggunakan desain studi Quasi Eksperiment dengan 

rancangan Pretest-Posttest with Control Group. Pengambilan sampel menggunakan 

simple random sampling. Sampel pada penelitian ini 29 orang pada kelompok 

perlakuan dengan media video animasi dan 29 orang pada kelompok kontrol dengan 

metode ceramah. Data mengenai pengetahuan, sikap dan perilaku SADARI diperoleh 

melalui kuesioner. Analisis data penelitian menggunakan uji dependent t test dengan 

uji alternatif wilcoxon dan uji independent t test dengan uji alternatif mann whitney. 

Hasil penelitian menunjukkan ada perbedaan pengetahuan (p=0,000) dan sikap (p= 

0,002) setelah diberikan video animasi terkait pemeriksaan payudara sendiri pada 

kelompok perlakuan, namun tidak ada perbedaan perilaku sebelum dan sesudah 

diberikan video animasi (p=0,185). Ada perbedaan pengetahuan (p=0,000), sikap 

(p=0,000), dan perilaku (p=0,038) sebelum dan sesudah diberikan metode ceramah 

kelompok kontrol. Ada perbedaan pengetahuan (p=0,009) yang bermakna antara 

kelompok perlakuan dan kelompok kontrol dan tidak ada perbedaan sikap (p=0,711)  

dan perilaku (p=0,053) yang bermakna. Dapat disimpulkan bahwa video animasi dan 

ceramah efektif untuk meningkatkan pengetahuan, namun tidak efektif untuk 

meningkatkan sikap dan perilaku terkait pemeriksaan payudara sendiri. Hal ini 

dikarenakan intervensi hanya dilakukan satu kali dalam waktu satu bulan. Sebaiknya 

pada penelitian selanjutnya dapat dilakukan evaluasi tiap minggu sebelum dilakukan 

posttest sebagai tindak lanjut dari intervensi yang dilakukan.  

Kata kunci : SMA, Pemeriksaan Payudara Sendiri, Video Animasi  

Kepustakaan : 74 (1969-2019) 
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ABSTRACK 
 

Breast cancer is the cancer with the largest number of deaths. Breast Self-

Examination (BSE) is still rarely performed by teenagers, so by provide intervention 

to them is very necessary to improve knowledge, attitudes and BSE practices. This 

study used a Quasi Experiment study design with a Pretest-Posttest with Control 

Group design. For the sampling used cluster sampling. The sample in this study was 

29 people in the treatment group using animated videos and 29 people in the control 

group with lectures. Data regarding BSE knowledge, attitudes and behavior were 

obtained through a questionnaire. The research analysis test used dependent t test 

with Wilcoxon alternative test and independent t test with Mann Whitney alternative 

test. The results showed there were differences in knowledge (p = 0,000) and 

attitudes (p = 0.002) after being given an animated video related to Breast Self-

Examination in the treatment group, but there was no difference in behavior before 

and after animation video was given (p = 0.185). There were differences in 

knowledge (p = 0,000), attitudes (p = 0,000), and behavior (p = 0.038) before and 

after the lecture method was given regarding Breast Self-Examination in the control 

group. There was a significant difference in knowledge (p = 0.009) between the 

treatment and control groups and there were no differences in attitudes (p = 0.711) 

and behavior (p = 0.053) which were significant between the treatment and control 

groups. It can be concluded that animated video and lectures are effective for 

increasing knowledge. While it is not effective to improve the attitude and behavior 

related to Breast Self-Examination. This is because of the intervention only done once 

in a month. Suggestions in this research can be continued with evaluation for every 

weeks before the posttest as a follow up of the intervention. 

Keywords : High School, Breast Self Examination, Animated Video 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1 Latar Belakang 

Kanker payudara adalah kondisi ketika terbentuknya sel kanker di jaringan 

payudara, yaitu terbentuk di kelenjar yang menghasilkan susu atau saluran yang 

membawa air susu dari kelenjar ke puting (Mousavi et al., 2013). Kanker 

payudara merupakan jenis kanker yang paling umum diderita perempuan baik di 

negara maju maupun di negara berkembang. Kanker payudara juga menyebabkan 

jumlah terbesar kematian akibat kanker di kalangan perempuan di dunia. 

Diperkirakan pada tahun 2018, 627.000 perempuan meninggal karena kanker 

payudara dan 2,1 juta perempuan menderita kanker payudara setiap tahunnya 

(WHO, 2019).  

Menurut data GLOBOCAN, International Agency for Research on Cancer 

(2018) diketahui bahwa tingkat kejadian kanker payudara tertinggi berada di 

Australia dengan persentase 94,2%, di Eropa Barat 92,6% dan 90,1% di Eropa 

Utara. Sementara itu, Asia Tenggara merupakan wilayah dengan tingkat 

mortalitas tertinggi di Asia. Hal yang mengejutkan bahwa Indonesia merupakan 

negara dengan tingkat insiden dan mortalitas tertinggi di Asia Tenggara, yakni 

19,18% kasus baru dan 12,75% kematian akibat kanker payudara dengan rata-rata 

penderita berusia 42 tahun. 

Berdasarkan data Sistem Informasi Rumah Sakit tahun 2010, kasus rawat 

inap akibat kanker payudara di Rumah Sakit merupakan kasus tertinggi dengan 

jumlah 12.014 kasus atau 28,7% (Kemenkes,  2016). Sampai dengan tahun 2017, 

sudah dilakukan deteksi dini kanker payudara terhadap 3.040.116 perempuan usia 

30-50 tahun (2,98%) di Indonesia. Pemeriksaan ini dilakukan menggunakan 

metode Pemeriksaan Payudara Klinis untuk deteksi dini kanker payudara. Dari 

hasil pemeriksaan, ditemukan 12.023 kasus tumor payudara dan 3.079 curiga 

kanker payudara (Profil Kesehatan RI, 2017).  Sementara itu, prevalensi dan 

estimasi jumlah penderita kanker payudara untuk wilayah Sumatera bagian 

Selatan, provinsi Sumatera Selatan menduduki posisi ketiga setelah provinsi 

Lampung dan Jambi (Infodatin Kemenkes, 2016). Berdasarkan data Dinas 
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Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan (2016), terdapat 207 kasus kanker payudara 

pada tahun 2015. Palembang merupakan kota dengan  persentase tertinggi adanya 

temuan benjolan atau tumor berdasarkan hasil pemeriksaan payudara secara 

klinis. Di Kota Palembang, cakupan deteksi dini kanker payudara dengan 

pemeriksaan klinis pada tahun 2017 didapat hasil tumor atau benjolan dengan 

persentase 2,9%. Berdasarkan Kecamatan dan Puskesmas, persentase tertinggi 

berada di Kecamatan Kemuning, wilayah Puskesmas Basuki Rahmat (Dinas 

Kesehatan Kota Palembang, 2018).  

Program nasional pemerintah mengenai deteksi dini kanker payudara, hanya 

memfokuskan pada perempuan usia 30-50 tahun. Sehingga remaja kurang 

terpapar informasi mengenai kanker payudara dan cara pencegahannya. Riset 

Penyakit Tidak Menular (2016) menyatakan bahwa perilaku masyarakat dalam 

deteksi dini kanker payudara masih rendah. Tercatat 46,3% masyarakat pernah 

melakukan SADARI, artinya belum mencapai 50%. Kementerian Kesehatan RI 

juga menghimbau untuk sedini mungkin mengenali pencegahan kanker payudara 

baik pada perempuan usia muda maupun lanjut usia (Kementerian Kesehatan RI, 

2017). Sebab, perkembangan kanker payudara pada perempuan usia muda lebih 

agresif dibandingkan penderita yang usia lebih tua (Rasjidi, 2010).  

Hasil SDKI (2007) menunjukkan bahwa pengetahuan remaja tentang 

kesehatan reproduksi remaja relatif masih rendah. Remaja perempuan yang tidak 

tahu tentang perubahan fisiknya memiliki persentase sebanyak 13,3%. Hampir 

separuh (47,9%) remaja perempuan tidak mengetahui kapan seorang perempuan 

memiliki hari atau masa suburnya. Upaya pemerintah dalam penanggulangan 

masalah tersebut salah satunya adalah dengan membentuk Pusat Informasi dan 

Konseling Remaja/Mahasiswa (PIK-R/M). PIK Remaja/Mahasiswa  dikelola dari, 

oleh dan untuk Remaja/Mahasiswa guna memberikan pelayanan informasi dan 

konseling tentang pendewasaan usia perkawinan, delapan fungsi keluarga, TRIAD 

KRR (seksualitas, HIV dan AIDS serta Napza), keterampilan hidup (life skills), 

gender dan keterampilan advokasi dan KIE (Pedoman Pengelolaan PIK-R/M, 

2012). Namun, belum ada materi yang membahas lebih dalam mengenai SADARI 

pada kegiatan PIK-R/M. 
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Kegiatan SADARI dapat diterapkan pada remaja putri yang telah 

mengalami perubahan fisik dan perkembangan seks sekunder, yaitu dimulai pada 

masa pubertas dan mengalami pembesaran payudara di usia antara 12-13 tahun 

(Manuaba et al., 2007). Waktu melakukan SADARI paling baik dilakukan pada 

hari ke-7 sampai dengan hari ke-10 setelah menstruasi pertama pada tiap bulannya 

(Gilmore, 2012). Dengan dilakukannya SADARI, dapat mencegah jumlah kasus 

baru yang semakin meningkat tiap tahun dan mencegah bertambahnya beban 

global untuk negara yang berkembang. Hal ini dikarenakan pasien yang datang ke 

pelayanan kesehatan seringkali telah berada pada tahap akhir kanker. Sedangkan 

stadium akhir dari kanker dapat menghabiskan biaya pengobatan yang lebih tinggi 

(McPherson et al., 2000).  

Upaya dalam peningkatan kewaspadaan kanker payudara pada remaja putri, 

dapat dilakukan dengan pendidikan kesehatan mengenai SADARI. Menurut 

Miller (2015), intervensi merupakan salah satu pendorong untuk seseorang dapat 

melakukan pemeriksaan kesehatan. Dalam penyampaian informasi khususnya 

kesehatan, media merupakan hal penting karena pesan-pesan yang disampaikan 

melalui media akan lebih mudah dipahami, sehingga sasaran dapat mempelajari 

pesan tersebut dan mampu memutuskan mengadopsi perilaku yang positif 

(Notoatmodjo, 2010). Menurut Notoatmodjo (2012), pengetahuan juga dapat 

diperoleh dari pengetahuan orang lain, seperti mendengar, melihat secara 

langsung, melalui alat komunikasi televisi, radio, buku dan lain sebagainya. 

Keefektifan dari pendidikan kesehatan juga dipengaruhi oleh pemilihan media 

yang sesuai dengan sasaran dan topik yang diangkat. Sebab, media yang menarik 

dapat memberikan keyakinan dan membuat perubahan secara cepat terhadap 

kognitif, afektif dan psikomotor seseorang (Setiawati et al., 2008). 

Media audiovisual termasuk dalam jenis media yang mengandung unsur 

suara dan juga mengandung unsur gambar yang dapat dilihat. Media ini mampu 

memberikan stimulus berupa pendengaran dan juga penglihatan, sehingga 

memberikan kekuatan yang besar terhadap keberhasilan penyampaian informasi. 

Pengetahuan maupun tingkah laku model yang ada dalam media audiovisual 

mampu merangsang peserta untuk meniru atau menghambat tingkah laku yang 

ada di media (Notoatmodjo, 2007). Hal ini sejalan dengan penelitian yang 
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dilakukan Purwanti (2016), bahwa media video efektif dalam meningkatkan 

perilaku remaja putri dalam praktik SADARI.  

Penelitian Astuti (2014) menyebutkan bahwa terdapat perubahan 

peningkatan sikap secara signifikan setelah diberikan intervensi berupa 

pendidikan kesehatan dengan media audiovisual terhadap responden, karena pada 

media tersebut responden lebih mudah menerima informasi yang disampaikan. 

Hal ini juga sejalan dengan hasil penelitian  Kapti (2013) yang menyatakan bahwa 

terdapat peningkatan pengetahuan dan sikap responden setelah diberikan 

intervensi berupa media audiovisual sebagai media penyuluhan. Media 

audiovisual mampu memberikan gambaran yang lebih nyata dan lebih menarik 

sehingga mudah diingat (Sadiman, 2010). Penelitian yang dilakukan Syakir 

(2018) juga menyebutkan bahwa video animasi begitu memberikan peningkatan 

pada pengetahuan dan sikap responden. Media animasi dapat memberikan  

perhatian responden dengan baik, menarik dan mempengaruhi sikap dan tingkah 

laku (Sadiman, 2010). 

Berdasarkan penjelasan di atas, peneliti bermaksud untuk melihat perubahan 

pengetahuan, sikap dan perilaku Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) 

sebelum dan sesudah diberikan media audiovisual berupa video animasi pada 

remaja putri di SMA Muhammadiyah 1 Palembang agar lebih mudah dipahami 

dan penyampaian informasi dapat diterima dengan baik. SMA Muhammadiyah 1 

Palembang merupakan satu-satunya sekolah di Kecamatan Kemuning yang 

menjadi Pusat Informasi dan Konseling Remaja (PIK-R). Sehingga penelitian ini 

diharapkan dapat menjadi upaya promotif dan preventif SADARI sebagai 

pencegahan kanker maupun tumor payudara serta dapat menjadi bahan diskusi 

lebih lanjut pada PIK-R SMA Muhammadiyah 1 Palembang. 

1.2 Rumusan Masalah 

Tingkat insiden dan mortalitas kanker payudara di Indonesia terus 

meningkat setiap tahunnya. Menurut data Dinas Kesehatan Kota Palembang, pada 

tahun 2017 tercatat hasil pemeriksaan dini kanker payudara secara klinis dengan 

hasil ditemukan tumor/benjolan dengan persentase 2,9%. Persentase ini 

meningkat 2,43% dari tahun sebelumnya. Untuk itu diperlukan upaya dalam 

pencegahan kanker payudara yang dilakukan dengan memanfaatkan media 
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audiovisual seperti video animasi. Maka berdasarkan masalah di atas, peneliti 

dapat merumuskan masalah ialah sebagai berikut “Pengaruh Media Audiovisual 

(Video Animasi) Terhadap Perubahan Pengetahuan, Sikap dan Perilaku SADARI 

pada Remaja Putri SMA Muhammadiyah 1 Palembang”. 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh media audiovisual 

(video animasi) terhadap pengetahuan, sikap dan perilaku remaja putri mengenai 

Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) di SMA Muhammadiyah 1 Palembang. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Menggambarkan karakteristik siswi (umur dan siklus menstruasi) di SMA 

Muhammadiyah 1 Palembang. 

2. Menganalisis perbedaan rata-rata skor pengetahuan terhadap SADARI 

sebelum dan sesudah dilakukan intervensi dengan media video animasi 

pada kelompok perlakuan. 

3. Menganalisis perbedaan rata-rata skor pengetahuan terhadap SADARI 

sebelum dan sesudah dilakukan intervensi metode ceramah pada kelompok 

kontrol. 

4. Menganalisis perbedaan rata-rata skor sikap terhadap SADARI sebelum 

dan sesudah dilakukan intervensi dengan media video animasi pada 

kelompok perlakuan. 

5. Menganalisis perbedaan rata-rata skor sikap terhadap SADARI sebelum 

dan sesudah dilakukan intervensi metode ceramah pada kelompok kontrol. 

6. Menganalisis perbedaan rata-rata skor perilaku terhadap SADARI sebelum 

dan sesudah dilakukan intervensi dengan media video animasi pada 

kelompok perlakuan. 

7. Menganalisis perbedaan rata-rata skor perilaku terhadap SADARI sebelum 

dan sesudah dilakukan intervensi metode ceramah pada kelompok kontrol. 

8. Membandingkan efektifitas media video animasi pada kelompok 

perlakuan dan metode ceramah pada kelompok kontrol. 
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1.4 Manfaat Penelitian 

Adapun manfaat penelitian pada penelitian ini yaitu : 

1.4.1   Bagi Peneliti 

 Dapat menambah wawasan dan pengalaman khususnya mengenai 

pemeriksaan payudara sendiri sebagai salah satu cara deteksi dini kanker 

payudara. 

1.4.2  Bagi Fakultas Kesehatan Masyarakat 

 Penelitian ini diharapkan dapat menambah referensi perpustakaan institusi, 

serta dapat menjadi bahan untuk penelitian selanjutnya. 

1.4.3 Bagi SMA Muhammadiyah 1 Palembang 

Hasil penelitian ini secara praktis dapat bermanfaat bagi remaja putri SMA 

Muhammadiyah 1 Palembang untuk  memberikan informasi mengenai 

Pemeriksaan Payudara Sendiri. Penelitian ini juga diharapkan mampu menjadi 

bahan masukan dan referensi bagi sekolah untuk meningkatkan kewaspadaan 

kanker payudara, baik melalui PIK remaja di sekolah atau pun program lainnya.  

1.5   Ruang Lingkup Penelitian 

1.5.1 Lingkup Lokasi 

 Penelitian ini di lakukan di SMA Muhammadiyah 1 Palembang.  

1.5.2 Lingkup Waktu 

Penelitian ini dilakukan pada bulan September 2019. 

1.5.3 Lingkup Materi 

Penelitian ini dilaksanakan untuk mengetahui pengaruh pendidikan 

kesehatan dengan media audiovisual terhadap sikapdan perilaku remaja 

putri di SMA Muhammadiyah 1 Palembang mengenai SADARI.  
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