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ABSTRACT

Background Cervical cancer is one type of cancer that is demgs for women
with symptoms that are sometimes overlooked, theeekarly recognition of
cervical cancer to adolescents is needed. SMA 2§Vads PIK-KRR, although
not functioning optimally. Counseling became onetltd methods that can be
used to improve the knowledge of adolescents alyeptoductive health
problems, especially cancer of the cervix.

The purpose of this study aims to investigate the influenceedtication on the
level of knowledge about cervical cancer in fensiglents of SMA 2 Wates.
Methods The study design using the quasy exsperiment e8dme Group
Pretest-Posttest). Independent variable in thidysts the extension of cervical
cancer, while the dependent variable is the lefestodent knowledge about
cervical cancer. Population is 59 female studeritis ample of 33 respondents.
Data were analyzed using paired statistical teapsaT-test.

Results After counseling given, level of knowledge hasreased 57.6% for good
category when compared with the current level afvidedge pre-test. Based on
the analysis results may be that t value <t tabt&sig value < 0.05.

Conclusion There is a positive effect of education on theelewf student
knowledge about cervical cancer.

Expected suggestions to further develop the school activities and th€-RRR

can collaborate with health care providers to give.
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PENDAHULUAN

Kanker serviks merupakan penyakit kanker peremyaaiy menimbulkan
kematian terbanyak akibat penyakit kanker terutainaNegara berkembang.
Diperkirakan dijumpai kaker serviks baru sebany@®.800 orang di seluruh

dunia dan sebagian besar terjadi di Negara berkegnb@nwar, 2011).



Sesungguhnya penyakit ini bisa dapat dicegah bdgrpm skrining sitologi dan
pelayanan kesehatan diperbaiki, dan tidak kalahimmgrya pengenalan secara
dini terhadap remaja diperlukan karena salah satwgbab tingginya angka
kejadian kanker serviks adalah kehidupan seksngaraja yang terlalu dini.

Dalam rangka mengemban amanat undang-undang darespoar
permasalahan remaja, BKKBN mengembangkan Progranmer@s Berencana
(GenRe) bagi Remaja dan keluarga yang memiliki jangang sesuai dengan
Tugas Pokok dan Fungsinya dilaksanakan oleh Dirakt@ina Ketahanan
Remaja (Dithanrem). Program GenRe tersebut dilaksan berkaitan dengan
bidang kehidupan yang kelima dari transisi kehidupamaja dimaksud, yakni
mempraktikkan hidup secara sehat (practice hehft)y

SMA Negeri 2 Wates merupakan salah satu sekolakrnég kabupaten
Kulon Progo Yogyakarta. Sekolah yang telah bersigjiak tanggal 9 Oktober
1982 dan saat ini telah menjadi sekolah yang cudipprhitungkan lulusannya.
SMA Negeri 2 Wates membentuk PIK-KRR sebagai sabagg para murid yang
memiliki pertanyaan mengenai kesehatan reproduisiPlK-KRR sekolah masih
belum memiliki kegiatan rutin seperti penyuluhaghisgga hal ini menjadi salah
satu penyebab kurang meratanya pengetahuan yamtikidoleh para murid
tentang kesehatan reproduksi khususnya kankerkseurangnya waktu, dana
dan tenaga menjadi alasan terhadap kurangnya isasiatentang kesehatan

reproduksi remaja di sekolah.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian ini menggunakan eksperimen semas{ exsperimentiengan
rancanganOne Group Pretest-PosttesRancangan ini tidak ada kelompok
pembanding. Proses pengukuran dilakukan dua kdti y@engukuranpretest
(O1), diikuti intervensi (X), kemudiamposttest(O2) (Setiadi, 2007). Variabel
bebas dalam penelitian ini adalah penyuluhan tgntaamker Serviks atau Kanker
Leher Rahim. Variabel terikatnya adalah tingkat getahuan tentang kanker
serviks atau kanker leher rahim. Dalam penelit@nriengambil 33 sampel dari

59 jumlah populasi. Data diperoleh dari hasil psiagi kuisioner yang dilakukan



oleh responden saat pre-test dan post-test. Alegymepul data yang digunakan
adalah kuesioner tertutup, yang berisi tentangtidenresponden, usia, asal SMP
dan pengalaman dalam mengikuti penyuluhan yandediggarakan oleh PIK
KRR. Selain itu terdapat 23 pernyataan mengengkan pengetahuan tentang
Kanker Leher Rahim yang meliputi pengertian, fac&siko, tanda dan gejala,
deteksi dini dan penatalaksanaan Kanker Serviks.

Data yang diperoleh dari hagite-testdanpost-testdiolah dengan menggunakan
rumus yang sesuai. Terlebih dahulu data yang tdibbri nilai dimasukkan
kedalam tabel yang telah dibuat dalam program exdakil jawaban setiap
responden dijumlahkan dan dimasukkan dalam kategarig ada. Dalam
menentukan kategori pada tingkat pengetahuan ditgakdengan terlebih dahulu
menentukan range dari hasil pengisian kuesionay g&aesuaikan dengan tingkat
pengetahuan menurut Arikunto (2010) yaitu baik,upuklan kurang. Setelah itu
data yang ada diuji normalitasnya dengan menngund@kapiro Wilk kemudian

dilanjutkan dengan analisis data menggunakamntagt

HASIL PENELITIAN & PEMBAHASAN

Dari proses penelitian yang telah dilakukan terpa@siswi yang didapatkan
hasil pengisian kuesiongre-testdanpost-test Berdasarkan dari kuesioner yang
ada 33 responden tersebut pernah mengikuti pergulyang dilaksanakan oleh
PIK-KRR dan seluruhnya berasal dari SMP di daeedfupaten Kulon Progo.

Tabel 1.
Distribusi frekuensi tingkat pengetahuan tentangkéa Leher Rahim pada siswi
sebelum penyuluhan

Pengetahuan tenta

Kanker Serviks Frekuensi (n) Persentase (%)
Baik 0 0%
Cukup 10 30,3%
Kurang 23 69,7%
Jumlah 33 100 %

Berdasarkan table 1. dapat diketahui bahwa ting&agetahuan siswi kelas X

mengenai Kanker Serviks termasuk kurang. Dari 88arden yang telah mengisi



kuesioner yang diberikan 23 responden (69,7%) nikintihgkat pengetahuan
yang kurang dan tidak satupun dari responden yasmiliki pengetahuan yang
baik.

Tabel 2
Distribusi frekuensi tingkat pengetahuan tentangkéa Leher Rahim pada siswi
sesudah penyuluhan
Pengetahuan tentang

Kanker Serviks Frekuensi (n) Persentase (%)
Baik 19 57,6%
Cukup 13 39,4 %
Kurang 1 3%
Jumlah 33 100 %

Pada tabel 2. dapat diketahui tingkat pengetahism sesudah dilakukan
penyuluhan. Dari tabel di atas dapat dilihat babwniak tingkat pengetahuan baik
sebanyak 57,6% atau 19 responden dan 1 respongmi&sih memiliki tingkat
pengetahuan yang kurang.

Tabel 3.
Tabulasi Silang Tingkat Pengetahuan Siswi tentaaigki€r Serviks Sebelum dan
Sesudah Penyuluhan
Tingkat Pengetahu.

Penyuluhan Baik Cukug Kurang Total
Sebelurr 0% 30.3% 69 7% 0%
Penyuluhan
Sesudah 0 . . .
Penyuluhan /6% 39,4% 3% 100%

Pada tabel 3 dapat dilihat perbedaan persentagedydapat dari hasil pre-test
dan post-test. Ada perbedaan yang cukup tinggi piagkat pengetahuan siswi,
57,6% siswi mempunyai pengetahuan yang baik sepegajuluhan dan 3% siswi
masih memiliki pengetahuan yang kurang setelahyehgn.

Analisis Bivariat

Uji normalitas data menggunakan runtsisapiro Wilkdengan ketentuan uji
tersebut dapat digunakan apabila sampel berjumlaianig dari 50, dengan
menggunakan program SPSS 16.0 maka didapatkan hasil

Tabel 4.
Uji Normalitas DatePre-testdan Post-test



Pengetahuan Df Sig. Ket
Pretest 33 0.181 Normal
Posttest 33 0.200 Normal

Hasil uji normalitas data yang telah dilakukan demgnenggunakan uiji
Shapiro Wilkdidapatkan hasiBig. > dari 0.05 baik sebelum maupun sesudah
penyuluhan. Sesuai dengan ketentuan pad&hgipiro Wilk,data dinyatakan
terdistribusi normal apabila diperoleh nil8ig. > 0,05 setelah dilakukan uji
normalitas. HasipretestdidapatkanSig. 0,181 > 0,05 yang berarti bahwa data
berdistribusi normal dan padasosttestdidapatkanSig. 0,200 > 0,05 Dengan
demikian dapat disimpulkan bahwa distribusi datdapaenelitian ini normal,
sehingga uji bivariat yang digunakan adalah gst paired t tesk

Setelah dilakukan uji normalitas data pada hasihefigan yang telah
didapatkan, maka dilanjutkan dengan analisis avarang menggunakan u
test (paired t-test. Analisis dilakukan dengan penggunakan prograr8SP6.0
didapatkan hasil sebagai berikut: untuk nilaittuhg sebesar -11,476 pada df =
32 dan nilai signifikansi sebesar 0,000. Untukftargnifikansi 0,05 nilai t tabel
sebesar -2,037 maka nilai t hitung < t tabel sedanga diterima dan Ho ditolak.
Hasil nilai signifikan sebesar 0,000 lebih keciridaraf signifikansi 0,05 maka
Ha diterima dan Ho ditolak. Berdasarkan uji statigang telah dilakukan dapat
disimpulkan bahwa Ha diterima dan Ho ditolak sepangerdapat pengaruh
penyuluhan tentang kanker serviks terhadap ting&agetahuan siswi kelas X di
SMA Negeri 2 Wates. Sejalan dengan penelitian yhladgukan oleh Nydia Rena
Benita (2012) dengan hasil penelitian yang menyatakahwa penyuluhan
berpengaruh terhadap tingkat pengetahuan kesehepmoduksi remaja siswi
SMP Kristen Gergaji bahwa adanya peningkatan teghdthgkat pengetahuan
responden sesudah diberikan penyuluhan. Pendhiimjuga telah dilakukan oleh
Frisa Buzarudina (2013) dengan hasil penelitiangys@rupa yaitu penyuluhan
menjadi salah satu sarana pembelajaran yang efel@ihm peningkatan
pengetahuan responden mengenani kesehatan regroeiakg.

Setiap individu memperoleh informasi yang berubbakusetiap waktu sesuai

dengan kualitas penerimanya. Kualitas penerimaidiinaksudkan pada tingkat



pemahaman responden, seseorang akan lebih memgeld suatu hal jika
diberikan contoh, gambar atau video untuk mendukpemgjelasan yang mereka
dengarkan. Dua indra yang berperan penting yditnggedan mata. Notoatmodjo
(2005) menjelaskan komponen kognitif pada pengetahusebagian besar
penerimaannya di dapat dari hasil pengindraan miatatelinga. Dalam hal ini
sangat besar pengaruhnya melalui melihat dan mgade®enyuluhan yang
diberikan dengan alat bantu dalam penilitan iniadappmasukkan dalam kriteria
melihat juga mendengar.

Kegiatan yang berpengaruh dalam peningkatan pemgmata seperti
penyuluhan ini sangat bagus jika dilaksanakan aecatin, terutama jika
melibatkan tenaga kesehatan yang kompeten. Sepedi terdapat dalam buku
panduan pengelolaan pusat informasi dan konsedim@ja dan mahsiswa, untuk
mengembangkan kegiatan PIK-KRR di sekolah dapakudidan dengan bentuk
aktifitas pemberian informasi baik di dalam PIKRupan di luar PIK R misalnya
melalui dialog interaktif di radio dan TV, penyuliy konseling,
penyelenggaraan seminar, pameran, pentas seraidaaih (Bkkbn, 2012).

Pihak sekolah bisa bekerjasama dengan lembagadtaseierkait dalam hal
pemberian pendidikan kesehatan reproduksi pagigswna. Hal ini dimaksudkan
agar pengetahuan para siswa dapat terus bertamdnahtedus terperbaharui
dengan informasi-informasi baru yang lebih relef@ahingga diharapkan dapat
membawa hasil yang positif bagi para siswa maupogklngannya. Dalam
pandangan Islam disebutkan bahwa:

“Barang siapa hari ini lebih baik dari hari kemaréialah tergolong orang
yang beruntung, Barang siapa yang hari ini samaaternari kemarin dialah
tergolong orang yang merugi dan Barang siapa yangti lebih buruk dari hari
kemarin dialah tergolong orang yang celaka" (H.BKikh)

Dari kutipan hadits diatas dapat diketahui bahwantipgnya untuk
meningkatkan kualitas hidup dari waktu ke waktu.giBe pula dalam hal
pengetahuan dan sikap. Karena Allah meninggikamjakeiorang-orang yang
beriman dan memiliki pengetahuan. Seperti firmalat\lang tertuang di dalam
Al Quran surat Al Mujadilah ayat 11:
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Artinya

Wahai orang-orang yang beriman! Apabila dikatakagpaddamu, "Berilah
kelapangan di dalam majelis-majelis,” maka lapangia niscaya Allah akan
memberi kelapangan untukmu. Dan apabila dikatakBerdirilah kamu” maka
berdirilah, niscaya Allah akan mengangkat derajahg@-orang yang beriman di
antaramu dan orang-orang yang diberi ilmu beberdpenjat. Dan Allah
Mahateliti apa yang kamu kerjakan.

KESIMPULAN
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan padwidkelas X di SMA Negeri 2

Wates tentang pengaruh penyuluhan terhadap tipgkegetahuan tentang kanker serviks

maka peneliti dapat menyimpulkan bahwa:

1. Tingkat pengetahuan responden pada saat pretegt tgmhanyak adalah pada
kategori kurang dengan jumlah responden sebanyais28 (69,7%).

2. Setelah diberikan penyuluhan tingkat pengetahuasporelen mengalami
peningkatan, pada saat posttest yang terbanyakhag@da kategori baik dengan
jumlah 19 responden ada peningkatan 57,6% jikendibgkan dengan hasil pretest.

3. Ada pengaruh penyuluhan terhadap tingkat pengetamemaja tentang kanker
serviks berdasarka8ig. < 0,05 (0,00<0,05) dan -t hitung < -t tabel (-I/B4< -
2.037).

SARAN
1. Bagi Pengurus Institusi Pendidikan (Sekolah)



Pihak sekolah diharapkan dapat mengembangkan kaghiK-KRR, dengan
cara lebih sering memberikan kegiatan penyuluhaehatan reproduksi bagi
para murid.

2. Bagi Bidan
Bagi bidan diharapkan dapat memberikan dukungan gErdampingan kepada
remaja, pelayanan kesehatan reproduksi bagi remtgapun dengan sosialisasi di
tiap-tiap kegiatan masyarakat dan sekolah.

3. Bagi Siswi
Diharapkan dengan adanya penyuluhan ini dapat mestampengetahuan dan
pemahaman para siswi tentang pentingnya menjagan oeproduksi bahkan
sejak usia dini.

4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Jika melakukan penelitian lanjutan dengan temaniejgaitu mengenai
kesehatan reproduksi remaja dapat mencoba dengaggmeakan metode
kualitatif sehingga pengetahuan responden bisatddigali dengan lebih

dalam.
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