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ABSTRAK 

Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) merupakan salah satu upaya penting yang 

dilakukan untuk mendeteksi dini adanya benjolan pada payudara. Kurangnya 

pengetahuan mengenai deteksi dini kanker payudara dapat menjadi salah satu 

penyebab rendahnya kesadaran remaja terhadap SADARI. Upaya deteksi dini 

kanker payudara pada remaja putri dapat dilakukan dengan memberikan informasi 

melalui pemberian pendidikan kesehatan. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh media Springhole Game terhadap pengetahuan tentang 

deteksi dini kanker payudara pada remaja awal. Penelitian ini menggunakan desain 

quasi-experiment dengan pendekatan pre-test post-test non-equivalent control 

group. Sampel penelitian ini sebanyak 44 responden dengan menggunakan 

stratified random sampling. Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah 

kuesioner pengetahuan yang sudah diuji validitas dan reliabel. Hasil uji statistik 

menggunakan Paired T-Test menunjukkan bahwa nilai rata-rata pengetahuan 

responden sebesar 5,045 untuk kelompok intervensi springhole game dan 3.818 

untuk kelompok kontrol booklet, serta terdapat perbedaan signifikan antara 

pengetahuan pada masing-masing kelompok intervensi dan kontrol (p-value 0,000). 

Hasil uji Independent T-Test menunjukkan adanya pengaruh pengetahuan kelompok 

intervensi springhole game lebih tinggi dibandingkan kelompok kontrol booklet p-

value < (α= 0,05). Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa peningkatan 

pengetahuan menggunakan media springhole game lebih besar dibandingkan 

dengan menggunakan media booklet. Penelitian ini merekomendasikan 

penggunaan springhole game dapat menjadi pilihan intervensi dalam memberikan 

pendidikan kesehatan dalam meningkatkan pengetahuan siswi tentang deteksi dini 

kanker payudara.  

Kata kunci: Kanker payudara, Pengetahuan, Remaja, SADARI, Springhole Game. 
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ABSTRACT 

Breast self-examination (BSE) is one of the important efforts made to early detect 

lumps in the breast. Lack of knowledge about early detection of breast cancer can 

be one of the causes of low awareness of adolescents towards BSE. Efforts to detect 

breast cancer early in adolescent girls can be done by providing information 

through health education. This study aims to determine the effect of Springhole 

Game media on knowledge about early detection of breast cancer in early 

adolescents. This study used a quasi-experimental design with a pre-test post-test 

non-equivalent control group approach. The sample of this study was 44 

respondents using stratified random sampling. The instrument used in this study 

was a knowledge questionnaire that had been tested for validity and reliability. The 

results of the statistical test using the Paired T-Test showed that the average value 

of respondents' knowledge was 5.045 for the springhole game intervention group 

and 3.818 for the booklet control group, and there was a significant difference 

between knowledge in each intervention and control group (p-value 0.000). The 

results of the Independent T-Test showed that there was an influence of knowledge 

in the springhole game intervention group higher than the booklet control group p-

value < (a 0.05). The results of the study also showed that the increase in knowledge 

using springhole game media was greater than using booklet media. This study 

recommends that the use of springhole games can be an intervention option in 

providing health education to improve female students' knowledge about early 

detection of breast cancer. 

Keywords: Breast cancer, Knowledge, Adolescents, BSE, Springhole Game. 
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 1. Anggota OSIS SMP Negeri 4 Prabumulih 

 2. Anggota Rohis SMA Negeri 4 Prabumulih 

 3. Bendahara MPK SMA Negeri 4 Prabumulih 
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1.1 Latar Belakang 

Kanker payudara atau yang dikenal dengan Carcinoma Mammae adalah kanker 

yang tumbuh dalam kelenjar susu, jaringan lemak maupun pada jaringan ikat 

payudara (Wahyuni & Rifkia, 2023). Kanker payudara terjadi akibat adanya 

keganasan dalam jaringan payudara yang berasal dari epitel duktus maupun 

lobusnya (Nurmayeni & Windarti, 2022). Salah satu gejala kanker payudara adalah 

benjolan di salah satu atau kedua buah payudara. Benjolan ini umumnya bertekstur 

keras, memiliki bentuk yang tidak teratur, serta sulit digerakkan. Kondisi ini 

disebabkan oleh adanya kerusakan pada gen yang berperan dalam mengatur 

perkembangan, pertumbuhan, dan diferensiasi sel-sel payudara. Akibatnya sel-sel 

tersebut tumbuh dan berkembang tanpa kendali (Amila, Sinuraya, & Gulo, 2020). 

Kanker termasuk penyakit tidak menular (PTM) yang ditandai dengan 

pertumbuhan sel yang tidak normal atau terus menerus dan tidak terkendali 

sehingga dapat merusak jaringan sekitar dan menyebar ke tempat lain (Nurjayanti, 

2019). Pada umumnya kanker payudara menyerang wanita, namun tidak menutup 

kemungkinan juga dapat menyerang laki-laki, meskipun terkena hanya 1 dari 1000 

(Mardiana & Kurniasari, 2021). Setiap tahun, sebanyak satu juta wanita di seluruh 

dunia didiagnosis dengan kanker payudara. Di Amerika Serikat, sekitar 182.000 

wanita menerima diagnosis kanker payudara setiap tahun, yang mencakup sekitar 

26% dari seluruh kasus kanker pada wanita. Angka kejadian dan kematian akibat 

kanker payudara meningkat seiring bertambahnya usia, dimana sekitar 95% kasus 

baru terjadi pada wanita yang berusia 40 tahun ke atas, dengan peningkatan 

signifikan setelah menopause dan usia lanjut. Kanker payudara menjadi penyebab 

kematian kedua terbanyak di Amerika setelah kanker paru-paru, dengan 40.000 

wanita meninggal setiap tahunnya (Partama, Kurniawan AS, & Koerniawan, 2021).  

WHO (2020) menyatakan terdapat 2,3 juta wanita didiagnosis menderita kanker 

payudara dan 685.000 kematian di seluruh dunia. Pada akhir tahun 2020, terdapat 
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7,8 juta wanita hidup dengan diagnosis kanker payudara, menjadikannya jenis 

kanker paling umum di dunia. Kanker payudara dapat terjadi pada wanita usia 

berapapun setelah masa pubertas, tetapi angka kejadiannya meningkat di kemudian 

hari.  

Informasi dan data yang ditemukan menunjukkan bahwa Indonesia mengalami 

peningkatan yang signifikan terkait penyakit kanker payudara. Berdasarkan data 

Global Cancer Observatory tahun 2020, di Indonesia angka kejadian kanker 

payudara berada pada posisi pertama dibandingkan dengan jenis kanker lain dengan 

65.858 kasus (16,6%) dan 22.430 kasus kematian (9,6%). Provinsi DI Yogyakarta 

memiliki prevalensi kanker tertinggi dengan 4,86 kasus per 1.000 orang, diikuti 

Sumatera Barat dengan 2,47 kasus per 1.000 orang, dan Gorontalo dengan 2,44 

kasus per 1.000 orang (Rangkuti, Arisanty, & Lestari, 2023; Ulfa, 2022). 

Profil Kesehatan Indonesia tahun 2021 melaporkan jumlah penderita kanker 

payudara tertinggi terdapat di Provinsi Kep. Bangka Belitung sebesar 30,24%, 

diikuti oleh Sumatera Selatan sebanyak 25,16%, dan Nusa Tenggara Barat sebanyak 

23,22%. Sedangkan, provinsi dengan cakupan deteksi dini terendah yaitu Papua 

sebesar 0,03%, yang mana cakupan Papua Barat sebesar 0,56% dan Aceh sebesar 

0,57% (Kemenkes RI, 2022). Sementara laporan dari Profil Kesehatan Provinsi 

Sumatera Selatan Tahun 2022 berdasarkan kabupaten/kota, Prabumulih menduduki 

peringkat 2 dengan cakupan deteksi dini tertinggi (61,6%) setelah kabupaten Musi 

Banyuasin (74%). Berdasarkan hasil pemeriksaan Dinkes Prov Sumsel tahun 2022, 

terdapat  460 orang (0,2%) dengan tumor atau benjolan (Dinas Kesehatan Provinsi 

Sumatera Selatan, 2023).  

Kasus kanker payudara yang biasanya menyerang wanita berusia lebih dari 40 

tahun, kini mulai menyerang remaja. Saat ini gejala kanker payudara semakin 

banyak ditemukan pada usia remaja. Lebih dari 80% kasus di Indonesia berada pada 

stadium lanjut sehingga membuat pengobatan sulit dilakukan. Kanker ini akan 

berkembang menjadi sel ganas jika tidak terdeteksi lebih awal. Menurut penelitian 

yang telah dilakukan oleh Lenggogeni, fenomena kanker payudara di Indonesia 

sangat mengkhawatirkan, karena penyakit ini sudah menyerang pada usia 15 tahun 

(Amila, Sinuraya, & Gulo, 2020). 
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Terdapat banyak faktor yang dapat mempengaruhi terjadinya kanker payudara. 

Perilaku hidup dan pola makan merupakan salah satu dari banyak faktor risiko 

kanker, termasuk indeks massa tubuh, kurang aktivitas fisik, penggunaan rokok dan 

alkohol, usia, riwayat keluarga, riwayat haid, kehamilan, dan faktor risiko lain 

seperti kadar estrogen, kontrasepsi oral, obesitas, diet lemak tinggi, dan konsumsi 

alkohol (Ayubi, Hasan, & Damayanti, 2020). Penelitian yang telah dilakukan 

sebelumnya oleh Amila, Sinuraya, & Gulo (2020), remaja saat ini mengadopsi gaya 

hidup yang dapat berdampak buruk bagi kesehatan mereka, remaja cenderung 

menyukai makanan cepat saji (junk food) dan sering menggunakan berbagai alat 

elektronik yang dapat memancarkan radiasi, sehingga gaya hidup tersebut memiliki 

dampak pada peningkatan risiko kanker payudara pada remaja. 

Rendahnya kesadaran masyarakat terhadap deteksi dini kanker payudara 

dipengaruhi oleh kurangnya pengetahuan, sikap, dukungan keluarga, dan tingkat 

keterpaparan informasi terkait kanker payudara serta manfaat deteksi dini (Sarina, 

Thaha, & Natsir, 2020). Penelitian lain juga menyebutkan faktor-faktor yang 

mempengaruhi perilaku pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) pada ibu-ibu 

dipengaruhi oleh sikap, kurangnya informasi dan keterbatasan akses ke layanan 

kesehatan (Arafah & Notobroto, 2017). Sejalan dengan penelitian Marfianti (2021) 

menyebutkan kurangnya program skrining, rendahnya pengetahuan masyarakat 

tentang kanker payudara dan upaya deteksi dini serta aksesibilitas untuk 

pengobatan dapat menjadi penyebab tingginya angka kematian akibat kanker di 

negara berkembang. Oleh karena itu, penting untuk melakukan pemeriksaan 

payudara sendiri secara dini dan menyediakan edukasi kepada masyarakat tentang 

penanganan yang tepat. Kurangnya pengetahuan masyarakat mengenai kanker 

payudara dan upaya deteksi dini masih menjadi tantangan yang perlu diatasi.  

SADARI merupakan cara sederhana yang efektif, mudah dan murah untuk 

mendeteksi benjolan atau perubahan lainnya yang dapat menunjukkan 

kemungkinan tumor atau kanker payudara yang memerlukan pengobatan (Sinaga 

& Ardayani, 2016). Namun, hanya sekitar dua pertiga wanita melakukannya sekali 

setahun, sepertiga ingin melakukannya setiap bulan, dan sekitar setengahnya dapat 

melakukannya dengan benar. Hal ini disebabkan karena kekurangan informasi 

tentang SADARI (Siregar, 2022). Hal ini sejalan dengan penelitian Pulungan & 
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Hardy (2020) menyebutkan teknik SADARI sangat mudah dilakukan, namun 

banyak perempuan terutama remaja tidak mengetahui cara tersebut. Faktor ini juga 

dipengaruhi oleh kurangnya informasi mengenai pencegahan dan deteksi dini 

kanker payudara. SADARI masih dianggap sebagai hal yang tabu, membuat 

sebagian remaja merasa tidak nyaman melakukannya sehingga jumlah wanita yang 

rutin melakukan SADARI masih minim. 

Penelitian yang dilakukan oleh Pulungan & Hardy (2020) menunjukkan 

sebagian besar wanita tidak pernah mendapat edukasi tentang SADARI sebelumnya 

bahkan 95% dari 32 wanita baru pertama kali mendengar tentang SADARI. Hal ini 

sejalan dengan penelitian Amila, Sinuraya, & Gulo (2020) hasil wawancara dengan 

10 siswi di SMA YPI Amir Hamzah Medan menunjukkan bahwa 6 siswi tidak 

mengetahui tentang SADARI dan seluruh siswi tersebut belum pernah melakukan 

SADARI. Berdasarkan penelitian Diana & Tresnayanti (2021) remaja perempuan 

masih tidak tahu mengenai kesehatan terutama kanker payudara, mereka lebih 

mengutamakan kecantikan dibandingkan dengan kesehatan tubuh. Hal ini selaras 

dengan hasil survei yang dilakukan beberapa sekolah.  

Hasil survei pada SMP N 11 terdapat 8 dari 10 siswi memiliki tingkat 

pengetahuan yang masih rendah mengenai kanker payudara dan juga pelaksanaan 

SADARI dan 7 siswi lebih memprioritaskan pengetahuan tentang permasalahan 

kecantikan seperti masalah jerawat yang ada di wajah dan cara mengatasinya 

dibandingkan dengan masalah kesehatan tubuh seperti mencari tahu tentang 

penyakit kanker payudara serta SADARI. Selanjutnya hasil survei pada SMP N 4 

terdapat 5 siswi yang memiliki pengetahuan cukup mengenai permasalahan kanker 

payudara dan 4 siswi mengetahui seputar SADARI. Kemudian ada 5 siswa lebih 

mengutamakan skincare untuk merawat kulit wajah mereka. Hasil studi 

pendahuluan SMP N 2 terdapat 8 siswi memiliki pengetahuan yang baik terkait 

kanker payudara dan SADARI. Pengetahuan dan penerapan SADARI dapat 

dilakukan oleh perempuan yang telah mengalami menstruasi, biasanya remaja putri 

berusia 12-13 tahun, ketika terjadi perkembangan fisik seperti pembesaran 

payudara dan perubahan hormonal (Adyani, Realita, & Maulidina, 2022). SADARI 

sebaiknya dapat dimulai sejak usia remaja awal, hal ini dapat dilakukan pada remaja 

putri tingkat sekolah pertama (SMP). Namun, banyak remaja putri yang belum 
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memperhatikan pentingnya deteksi dini kanker payudara karena disebabkan oleh 

kurangnya pengetahuan yang terjadi akibat minimnya informasi mengenai penyakit 

tersebut dan manfaat dari deteksi dini (Mardiana & Kurniasari, 2021).  

Upaya deteksi dini kanker payudara pada remaja putri perlu dilakukan dengan 

memberikan informasi yang dapat diberikan melalui pendidikan kesehatan. 

Pendidikan kesehatan merupakan langkah awal dalam peningkatan pengetahuan 

seseorang yang dapat memberikan bekal ilmu kepada seseorang, termasuk 

pendidikan kesehatan tentang SADARI yang dapat menurunkan angka kejadian 

kanker payudara pada perempuan (Syahnel, Hasmiwati, & Murni, 2021). 

Pendidikan kesehatan tentang SADARI akan meningkatkan pengetahuan remaja 

putri sehingga dapat meningkatkan status kesehatan mereka (Jama, Taqiyah, & Alis, 

2020).  

Pemberian pendidikan kesehatan pada remaja memerlukan media yang menarik 

dan inovatif agar dapat menumbuhkan antusiasme remaja. Media digunakan 

sebagai alat bantu dalam proses pembelajaran untuk menyalurkan pesan informasi 

serta merangsang pikiran, perasaan, perhatian, dan minat, sehingga dapat 

mendorong proses belajar mengajar yang baik (Saragih & Lubis, 2018). Salah satu 

media yang dapat dilakukan untuk mendukung proses pembelajaran adalah media 

springhole game. Penelitian yang dilakukan oleh Himmamie, Adi, & Ratih  (2019) 

permainan yang diaplikasikan sebagai media pendidikan kesehatan merupakan 

media belajar yang menyenangkan, meningkatkan pengetahuan, menstimulasi otak 

dan rasa percaya diri, serta tingkat penyerapan dan daya ingat materi yang 

disampaikan melalui permainan cukup tinggi mencapai 96% dan 90%.  

Salah satu media pembelajaran yang bisa digunakan dengan metode permainan 

adalah springhole game. Springhole game merupakan media modifikasi permainan 

tradisional ular tangga yang dikembangkan oleh peneliti. Permainan ular tangga 

merupakan salah satu permainan yang masih dimainkan oleh anak-anak hingga 

remaja  (Haqiqi, 2017). Sehingga peneliti memodifikasi spring/per sebagai tangga 

dan hole/lubang sebagai ular, serta tersedia kartu yang berisi informasi, pertanyaan, 

dan challenge (tantangan). Penelitian yang dilakukan oleh Putri, Yudianti, & 

Mansur (2019) menyatakan bahwa ular tangga dapat meningkatkan kreativitas 
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sebesar 74,50%, meningkatkan motivasi, imajinasi, inovasi dan daya ingat, serta 

melatih kerjasama sehingga ular tangga dapat menjadi media yang efektif dan 

efisien untuk belajar. Hal ini sejalan dengan penelitian Astutik & 

Herlinadiyaningsih (2023) mengatakan bahwa kelompok yang diberi media 

promosi kesehatan ular tangga memiliki pengetahuan lebih besar (9,1) dari pada 

kelompok leaflet (6,1), sehingga media promosi kesehatan menggunakan ular 

tangga lebih baik dibandingkan leaflet.  

Penelitian lain menunjukkan bahwa media permainan ular tangga dapat 

meningkatkan motivasi belajar pada pembelajaran matematika, seperti yang 

dibuktikan dalam penelitian yang dilakukan oleh Afifah & Hartatik (2019). 

Penelitian serupa juga dilakukan oleh Nurmaningtyas, Hadisuyitno, Kaswari, & 

Riyadi (2019) permainan ular tangga juga dapat membantu siswa sekolah dasar 

memahami gizi seimbang. Selain itu pada penelitian yang dilakukan oleh 

Adawiyah, Rizona, & Purwanto (2020)  dan Tampubolon (2023) yang 

menggunakan modifikasi permainan ular tangga mampu meningkatkan 

pengetahuan siswa tentang jajanan sehat serta meningkatkan pengetahuan dan sikap 

mengenai seksualitas yang baik pada remaja.  

Hasil studi pendahuluan pada 10 siswi yang dilakukan di SMP N 11 Kota 

Prabumulih dengan menyebar kuesioner secara acak berisi pertanyaan tertutup dan 

dilakukan wawancara dengan pertanyaan terbuka, ditemukan hasil bahwa ada 1 

siswi yang tahu apa itu penyakit kanker, dan hanya 1 siswi yang tahu gejala kanker 

payudara. Hasil wawancara didapatkan bahwa belum ada siswi yang mengetahui 

dan belum pernah melakukan SADARI, bahkan baru pertama kali mendengar 

istilah SADARI. Wawancara juga dilakukan pada guru biologi sekolah, didapatkan 

bahwa SMP N 11 Prabumulih tidak memiliki mata pelajaran tentang kesehatan 

reproduksi khususnya tentang SADARI, tetapi materi tentang organ reproduksi 

disampaikan pada mata pelajaran biologi. Guru biologi juga mengatakan belum 

pernah ada pendidikan kesehatan tentang kesehatan reproduksi kepada remaja putri. 

Berdasarkan studi pendahuluan ini, pemberian pendidikan kesehatan menjadi 

sangat penting, sehingga harapannya dapat meningkatkan pemahaman siswi 

terhadap kesehatan reproduksi. Oleh karena itu SMP N 11 Prabumulih dapat 

dijadikan sebagai lokasi dalam penelitian ini.  



7 

 

 

1.2 Rumusan Masalah 

Kanker payudara merupakan jenis kanker yang menyerang bagian payudara, 

dimana sel-sel dalam payudara membelah dan tumbuh diluar kendali. Sebagian 

besar kanker payudara dapat menyebabkan tingginya angka kematian dan tidak 

memandang usia, namun kebanyakan wanita yang terkena penyakit ini berusia 

antara 40-50 tahun, akan tetapi perkembangan penyakit ini mulai menyerang 

kalangan remaja dengan laporan kasus terjadi pada usia di 15 tahun. Salah satu 

langkah penting dalam mengendalikan kanker payudara adalah melakukan deteksi 

dini melalui SADARI. Kurangnya pemahaman tentang deteksi dini kanker 

payudara dapat menyebabkan rendahnya kesadaran remaja terhadap SADARI. 

Siswi SMP dianggap cukup untuk mendapatkan edukasi kesehatan secara dini 

terkait dengan SADARI. Oleh karena itu, pendidikan kesehatan sangat penting 

untuk menyampaikan informasi tentang pencegahan dan pengendalian kanker 

payudara agar dapat diimplementasikan dengan baik. Salah satu metode yang dapat 

diterapkan adalah memberikan pendidikan kesehatan kepada remaja dengan 

menggunakan media springhole game dan akan dibandingkan dengan pemberian 

media booklet. Dengan demikian, peneliti merumuskan permasalahan yaitu apakah 

terdapat pengaruh springhole game terhadap pengetahuan tentang deteksi dini 

kanker payudara pada remaja awal? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum  

 Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui pengaruh springhole 

game terhadap pengetahuan tentang deteksi dini kanker payudara pada remaja awal. 

 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui distribusi frekuensi karakteristik responden berdasarkan 

usia, kelas, riwayat keluarga yang menderita kanker payudara dan 

informasi tentang SADARI, serta mengetahui pengetahuan remaja 

awal tentang deteksi dini kanker payudara sebelum dan setelah 

pendidikan kesehatan menggunakan media springhole game pada 

kelompok intervensi dan booklet pada kelompok kontrol.  
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2. Mengetahui perbedaan pengetahuan remaja putri tentang deteksi dini 

kanker payudara sebelum dan setelah pendidikan kesehatan 

menggunakan media springhole game pada kelompok intervensi. 

3. Mengetahui perbedaan pengetahuan remaja putri tentang deteksi dini 

kanker payudara sebelum dan setelah pendidikan kesehatan 

menggunakan media booklet pada kelompok kontrol. 

4. Mengetahui perbedaan pengetahuan remaja putri tentang deteksi dini 

kanker payudara setelah pendidikan kesehatan menggunakan media 

springhole game dan setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan 

media booklet. 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan bermanfaat sebagai salah satu referensi dalam 

pengembangan pendidikan kesehatan guna meningkatkan pengetahuan deteksi dini 

kanker payudara. 

1.4.2 Manfaat Praktisi 

1. Bagi Peneliti 

Penelitian ini merupakan penerapan ilmu yang didapat semasa 

menempuh jenjang pendidikan oleh peneliti, dan menjadi salah satu 

sarana membuka wawasan, memperdalam ilmu mengenai deteksi dini 

kanker payudara, serta menambah pengalaman baru bagi peneliti 

dengan menyampaikan pendidikan kesehatan mengenai deteksi dini 

kanker payudara melalui metode permainan berbentuk modifikasi 

permainan ular tangga.  

2. Bagi Responden 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi dan 

meningkatkan pengetahuan khususnya tentang deteksi dini kanker 

payudara serta diharapkan agar dapat melakukan pemeriksaan payudara 

sendiri sebagai bentuk upaya deteksi dini kanker payudara. 
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3. Bagi Profesi Keperawatan 

Penelitian ini dapat dijadikan referensi bagi perawat di lingkup 

komunitas dalam menerapkan springhole game sebagai media 

pendidikan kesehatan. 

4. Bagi Institusi Keperawatan 

Penelitian ini dapat menjadi masukan bagi institusi dengan 

menyediakan sumber informasi mengenai deteksi dini kanker payudara 

dengan menerapkan springhole game dalam pendidikan kesehatan. 

Media pendidikan kesehatan springhole game ini akan diberikan untuk 

digunakan lebih lanjut di institusi terkait. 

 

1.5 Ruang Lingkup Penelitian  

Minimnya pengetahuan dan kurangnya informasi mengenai penyakit dan 

manfaat deteksi dini kanker payudara, sehingga masih banyak remaja 

khususnya perempuan yang kurang peduli terhadap kesehatan tubuhnya. 

Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) masih dianggap sebagai hal yang tabu 

dan membuat beberapa remaja merasa canggung untuk melakukannya. 

Springhole game merupakan media permainan yang dapat membantu remaja 

untuk mendapatkan edukasi mengenai deteksi dini kanker payudara dengan 

informasi yang mudah dipahami. Penelitian ini berada dalam ruang lingkup 

keperawatan maternitas dengan tujuan untuk mengetahui pengaruh pendidikan 

kesehatan melalui springhole game terhadap pengetahuan remaja awal tentang 

deteksi dini kanker payudara. Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif, 

dengan menggunakan rancangan desain penelitian quasi experiment dengan 

pendekatan pre-test post-test non equivalent control group yang diberikan 

pendidikan kesehatan menggunakan media booklet. Teknik pengambilan 

sampel dalam penelitian ini menggunakan cara probability sampling 

menggunakan teknik stratified random sampling. Penelitian ini dilakukan di 

SMP N 11 Kota Prabumulih dengan sampel sebanyak 44 responden siswi aktif 

di kelas VII dan VIII di SMP N 11 Kota Prabumulih. Penelitian ini dilaksanakan 

pada 11 - 14 Januari 2025. 
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