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Abstract : The percentage of women who had breast cancer in the Special  Region of 

Yogyakarta (DIY) years from 1999 to 2004 amounted to 26 from 100 thousand 
women and the age of the youngest breast cancer patient is 20-29 years. Breast self 
examination (BSE) is one of the early detection of breast cancer that most people 
have not yet know to determine the effect of breast cancer counseling with an 
attitude of doing breast self examination (BSE). 
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A. Pendahuluan 
Kanker payudara menjadi masalah 

yang serius terutama bagi penderita kanker, 
karena keganasan sel-sel kanker payudara 
berakhir dengan kematian. Akibat kecacatan 
atau kehilangan payudara yang dialami 
membuat sebagian masyarakat khususnya 
wanita mengalami depresi, dan ada beberapa 
wanita yang mempunyai pemikiran untuk 
bunuh diri, jika keadaan tersebut berlanjut 
maka akan menambah kematian wanita 
(Kusminarto, www.depkes.go.id, diakses 21 
April 2008).  

Berdasarkan data International 
Agency for Research on Cancer (IARC) tahun 
2002, kanker payudara menempati urutan 
pertama dari seluruh kanker pada perempuan 
(insidens rate 38 per 100.000 perempuan), 
kasus baru yang ditemukan sebesar 22,7% 
dengan jumlah kematian 14% per tahun dari 
seluruh kanker pada perempuan di dunia 
(Kusminarto, www.depkes.go.id, diakses 21 
April 2008). 

Di Indonesia seluruh penyakit kanker yang 
menyerang kaum wanita terbanyak adalah 
kanker payudara kemudian kanker leher 

rahim menempati urutan kedua. Setiap tahun 
terdapat sekitar 20.000 penderita kanker 
payudara, 60% di antaranya diketahui setelah 
stadium lanjut. Umur penderita kanker 
payudara yang termuda adalah 20-29 tahun, 
yang tertua 80-89 tahun (Fitriana, 2007: 26). 
Angka kejadian kanker payudara di Daerah 
Istimewa Yogyakarta (DIY) dalam kurun 
waktu tahun 1999-2004, prosentase 
perempuan muda dibawah usia 40 tahun 
(early onset) yang menderita kanker payudara 
sebesar 26 dari 100 ribu perempuan. 

Pada tahun 2003 pemerintah 
mendirikan Yayasan Kesehatan Payudara 
Jakarta (YKPJ) untuk mendeteksi dini adanya 
kanker payudara dengan menggunakan mobil 
mamography, yaitu suatu alat yang digunakan 
untuk mengetahui payudara sehat atau tidak 
yang pertama di Indonesia. Pada tahun 2005 
YKPJ membuat sebuah program kampanye 
komunikasi yang diberi Gerakan Pita Pink 
(gerakan sosial breast cancer awareness) agar 
masyarakat lebih luas, lebih peduli dan saling 
menjaga sesama perempuan, khususnya 
terhadap bahaya kanker payudara (Lily, 
www.depkes.go.id, diakses 27 November 
2007). 



 
 

Deteksi dini kanker payudara dapat 
dilakukan dengan SADARI (Pemeriksaan 
Payudara Sendiri). Pemeriksaan payudara 
sendiri (SADARI) merupakan upaya deteksi 
dini kanker payudara paling banyak 
dianjurkan oleh setiap wanita. 

 
B.Metode Penelitian 

Desain penelitian ini menggunakan 
eksperimen semu (quasi experiment) dan 
rancangan pretes-postes dengan kelompok 
kontrol (Pretest-Postest whith Control 
Group). Penelitian ini dilakukan pada bulan 
Oktober 2009 sampai bulan Juli 2010 
menggunakan sampel jenuh sejumlah 60 
siswi dengan menggunakan uji statistik 
Mann-Whitne U-test. 

 
C.Hasil Penelitian  

Hasil penelitian ini didapatkan Zhitung 
= -2,689 dan berdasarkan kurva normal 
karena P value (0,007) < 0,05 atau Zhitung  < 
Ztabel karena letaknya berada di sebelah kiri 
maka – Ztabel = -1,96 dan Zhitung  berada di 
daerah penolakan Ho, maka dapat 
disimpulkan bahwa Ho ditolak dan Ha 
diterima. Akhirnya ada pengaruh penyuluhan 
tentang kanker payudara terhadap sikap 
melakukan pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI). 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
D.Pembahasan  
 
1. Sikap Melakukan Pemeriksaan 

Payudara Sendiri (SADARI) Sebelum 
Penyuluhan. 

Hasil penelitian ini menunjukan sikap 
melakukan pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI) hasil pretes pada kelompok 
kontrol dalam kategori cukup yaitu 90% dan 
hasil pretes sikap melakukan pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI) pada kelompok 

eksperimen dalam kategori cukup yaitu 
93,3%. Hal ini menunjukan bahwa sikap 
melakukan payudara sendiri (SADARI) pada 
kelompok kontrol dan eksperimen sebelum 
diberikan penyuluhan relatif sama.  

 
2. Sikap Melakukan Pemeriksaan 

Payudara Sendiri (SADARI) Setelah 
Penyuluhan. 

Hasil penelitian menunjukan bahwa 
sikap melakukan pemeriksaan payudara 
sendiri (SADARI) hasil postes pada 
kelompok kontrol yang termasuk dalam 
kategori baik yaitu 13,3% dan 23,3% yang 
termasuk dalam kategori baik hasil postes 
sikap melakukan    pemeriksaan payudara 
sendiri (SADARI) pada kelompok 
eksperimen. Hasil tersebut menunjukan 
sikap melakukan pemeriksaan payudara 
sendiri (SADARI) pada siswi sangat 
berbeda. Hal ini menunjukan bahwa sikap 
melakukan pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI) yang diberi penyuluhan dan 
leaflet lebih baik daripada siswi yang 
diberi leaflet saja. Kelompok eksperimen 
mempunyai sikap melakukan pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI) lebih baik 
dibandingkan dengan kelompok kontrol. 

 
3. 3. Pengaruh Penyuluhan Kanker  
4. Payudara dengan Sikap Melakukan 

Pemeriksaan Payudara Sendiri 
(SADARI)  

Hasil uji Mann-Whitney U-tets 
didapatkan nilai Zhitung yang diperoleh 
adalah sebesar -2,689 dengan taraf 
signifikansi (a=0,05) dilakukan pengujian 
2 sisi, diperoleh nilai Ztabel = + 1,96. 
Untuk menentukan hipotesis diterima 
atau ditolak dengan menggunakan kurva 
normal. Berdasarkan kurva normal 
karena P value (0,007) < 0,05 atau  Zhitung 
<       -Ztabel karena letaknya berada di 
sebelah kiri maka -Ztabel = -1,96 dan 
Zhitung berada di daerah penolakan Ho, 
maka dapat disimpulkan bahwa Ho 
ditolak dan Ha diterima. Hal ini berarti 
bahwa ada pengaruh penyuluhan tentang 
kanker payudara terhadap sikap 
melakukan pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI). 
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E. Penutup 
 

1. Kesimpulan 
a. Sikap melakukan pemeriksaan 

payudara sendiri (SADARI) untuk 
kelompok eksperimen mempunyai 
kategori cukup sebesar 23 siswi 
(76,7%) dan 7 siswi (23,3%) 
mempunyai sikap yang baik.  

b. Sikap melakukan Pemeriksaan 
Payudara Sendiri (SADARI) untuk 
kelompok kontrol mempunyai 
kategori cukup yaitu 26 siswi 
(86,7%) dan 4 siswi (13,3%) 
mempunyai sikap yang baik.  

c. Ada pengaruh penyuluhan tentang 
kanker payudara terhadap sikap 
melakukan pemeriksaan payudara 
sendiri (SADARI), berdasarkan 
kurva normal karena P value 
(0,007) < 0,05 atau Zhitung < Ztabel 
karena letaknya berada di sebelah 
kiri maka - Ztabel = -1,96 Zhitung dan 
berada di daerah penolakan Ho, 
maka dapat disimpulkan bahwa Ho 
ditolak dan Ha diterima.  
 

2. Saran 
a. Bagi Siswi di SMU N I Ngemplak.  

Para remaja putri untuk 
berusaha menambah wawasan 
tentang SADARI, bisa dengan 
membaca buku-buku tentang 
kesehatan, artikel-artikel kesehatan 
di majalah / koran atau dengan 
mengunjungi klinik kesehatan 
remaja sehingga akan menambah 
pengetahuan tentang Pemeriksaan 
Payudara Sendiri (SADARI) dalam 
upaya mendeteksi dini kanker 
payudara serta pengetahuan tentang 
kesehatan lainnya.  

b. Bagi Staf Pengajar SMU N I 
Ngemplak  

Diharapkan untuk selalu 
memberikan bimbingan dan 
mendorong para siswa/siswinya 
membaca serta menyediakan 
sarananya, misalnya dengan 
menambah persediaan buku-buku 
tentang kesehatan dan kesehatan 
remaja di perpustakaan sekolah 

sehingga dapat menambah 
pengetahuan tentang teknik 
Pemeriksaan Payudara Sendiri 
(SADARI)  atau tentang topik-topik 
kesehatan yang lain.  

c. Bagi Institusi Pendidikan 
Diharapkan hasil penelitian ini 

dapat memberikan manfaat bagi 
mahasiswa yang lain serta untuk 
menambah wawasan mahasiswa 
jurusan kebidanan khususnya 
mengenai pengetahuan remaja putri 
tentang Pemeriksaan Payudara Sendiri 
(SADARI).  

d. Bagi Peneliti selanjutnya  
Diharapkan dari hasil penelitian 

ini dapat memberikan manfaat bagi 
peneliti lain yang akan melakukan 
penelitian di masa yang akan datang 
yaitu sebagai bahan masukan 
mengenai pengetahuan remaja putri 
tentang Pemeriksaan Payudara Sendiri 
(SADARI), sehingga peneliti lain lebih 
dapat mengembangkan pengetahuan 
tentang kesehatan lainnya.  
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