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KARYA TULIS ILMIAH

EFEKTIVITAS PENERAPAN PEMBERIAN LEAFLET PEMERIKSAAN
PAYUDARA SENDIRI (SADARI) SEBAGAI PENGETAHUAN PADA
REMAJA DI DESA KEDALEMAN WETAN PURING!

Suci Akrimah2, Rosmawati, S. Si. T., M. Keb?

INTISARI

Latar Belakang : Menurut WHO 2018 dalam kenyataan hanya 15-30% upaya pencegahan kanker
payudara dapat dilakukan dengan melakukan deteksi dini (SADARI) sehingga angka kematian
dapat ditekan. Namun, pada kenyataannya hanya 15-30% saja yang melakukan SADARI.
Sehingga diperlukan gerakan SADARI yang disertai dengan konsep kesadaran akan payudara
melalui pendidikan kesehatan menggunakan leaflet. Alasan menggunakan leaflet adalah lebih
fleksibe, mudah dipahami berbagai kalangan umur.

Tujuan : Penelitian ini untuk mengetahui efektivitas pemberian pendidikan kesehatan melalui
leaflet untuk mengetahui tingkat pengetahuan remaja.

Metode : Karya ilmiah ini dengan pendekatan deskriptif analitik dengan desain studi kasus. Data
diperoleh dari pretest dan posttest. Penelitian ini melibatkan responden 5 remaja.

Hasil : Setelah dilakukan pendidikan kesehatan tentang SADARI dengan media leaflet terjadi
peningkatan dari (0% - 90%) responden 1 dan 2, responden 3, 4, dan 5 dari (0% - 87%).
Berdasarkan data diatas menunjukan semua responden termasuk kedalam kategori baik yang
berkaitan dengan pendidikan kesehatan menggunakan lealet tentang SADARI.

Kesimulan : Pendidikan kesehatan dengan leaflet sangat efektif karena mengalami kenaikan
setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan leaflet.

Kata kunci : SADARI, Remaja, Leaflet
Kepustakaan: 29 literatur, (2010-2019 jurnal, Artikel, Buku)
Jumlah halaman : X1V + 48 halaman+ 8 lampiran

tJudul
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SCIENTIFIC PAPER

THE EFFECTIVENESS OF APPLICATION OF LEAFLET ABOUT
BREAST SELF-EXAMINATION AS KNOWLEDGE FOR THE
ADOLESCENTS
AT KEDALEMAN WETAN, PURING!

Suci Akrimah?, Rosmawati, S. Si. T., M. Keb3

ABSTRACT

Background: In reality there are only 15-30% of adolescents (girl teenagers) does breast self-
examination (BSE). Therefore a BSE movement is in need which is accompanied by the concept
of breast awareness through health education using leaflet. This is because leaflet is more flexible
and easier for women in their various ages to understand.

Objective: This study was to determine the effectiveness of health education using leaflet to
improve the knowledge level of adolescents.

Method: This paper is an analytical descriptive with a case-study approach. Data was obtained
from pretest and posttest. The respondents were 5 girl-teeangers.

Result: After having health education about BSE using leaflet, there was an increase in knowledge
level of all respondents about BSE: from 0% - 90% (participant 1 and 2), from 0% - 87%
(participant 3, 4, and 5). In conclusion, it shows that all respondents are in good category related to
health education about BSE using leaflet.

Conclusion: The application of health education using leaflet is effective to improve the
knowledge of adolescents about BSE.

Keywords: Breast self-examinatio, adolesents, leaflet
Bibliography: 29 literatures, (2010-2019 journals, articles, books)
Number of pages: XIV + 48 pages + 8 appendices

Title
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PENDAHULUAN

Latar Belakang

Empat penyakit tidak menular (PTM) yang dikemukakan WHO dalam
Reskesdas (2013) yaitu penyakit kardiovaskuler, kanker, penyakit saluran
pernaasan kronis dan diabetes. Salah satu penyakit kanker yang menyerang
wanita adalah kanker payudara. Kanker payudara adalah tumor ganas yang
berasal dari kelenjar, saluran dan jaringan pendukung, tidak termasuk kulit
payudara. Sel kanker payudara awal dapat tumbuh menjadi tumor sepanjang
1 cm dalam waktu 8-12 tahun, sel tersebut tinggal di dalam kanker payudara
dan tiba-tiba menjadi ganas atau kanker (Mulyani).

Menurut data American Cancer Society tahun 2016, berdasarkan
perkiraan jumlah kasus kanker payudara dan kematian tahun 2016 sebanyak
40.450 orang meninggal karena kanker payudara (Handayani, 2016).
Menurut Pusat Data dan Informasi Kementrian Kesehatan Tahun 2016,
prevelensi kanker payudara di Indonesia mengalami peningkatan,
diperkirakan jumlah kasus baru dan angka kematian akibat kanker payudara
selama tahun 2010-2015 terus meningkat secara signifikan. Dari tahun ke
tahun jumlah kasus meningkat menjadi 1.290 dengan 227 kematian, pada

tahun 2015 menurun menjadi 1.114 kasus baru atau meningkat 24 kasus.
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Estimasi jumlah penderita kanker payudara di Sumatra Barat adalah 2.285
dan angka diagnosis dari data dokter sebesar 0,9% (Kemenkes RI, 2016).
Dalam penelitiannya (Handayani, 2016), menurut data Word Health
Organization (WHO) 78% kanker payudara terjadi pada wanita usia lanjut.
Dimana 6% wanita tersebut berusia dibawah 40 tahun selama 15 tahun
mengidam kanker payudara. Sedangkan wanita usia 15-20 tahun rentan
terkena kanker payudara. (Andres et al) menunjukan bahwa kejadian kanker
payudara adalah 40% terjadi pada usia 40 tahun, 20% pada usia 30 tahun,
2% terjadi pada 20 tahun. Diperkirakan bahwa kaker payudara terjadi pada
wanita berusia atara 40-50 tahun. Kelompok usia 20 tahun berada di posisi
terbawah, tetep perlu perhatian tambahan, karena menurut DVM et al
(2011) 68,6% wanita dengan kanker payudara mencari perawatan medis
pada stadium lanjut secara lokal (Illa dan IlIb), sementara hanya 22,4%
wanita mencari perawatan medis pada stadium awal (staddium | dan I1).
Handayani,(2016) Artinya banyak wanita yang menjalani pemeriksaan
kesehatan padahal kanker payudara sudah parah, bisa dikatakan sudah
terlambat untuk memeriksakan diri. Karena kanker payudara merupakan
kanker yang dapat dideteksi secara dini. Pemeriksaan payudara sendiri
(SADARI ) adalah salah satunya pemeriksaan kanker, sehingga
keterlambatan ini dapat ditekan. Menurut program skrining kanker payudara
dari American Cancer Society, SADARI bulanan dapat menyebabkan
kelainan payudara dan disarankan untuk mendeteksi kasus dini pada wanita

berusia 20 tahun lebih. The American Cancer Society merekomendasikan
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bahwa jika sadari dilakukan pada hari ke 7-10 pertama haid maka SADARI
akan sangat baik dilakukan. Pengaruh ekstrogen dan progesteron sangat
rendah saat ini dan payudara tidak ada tanda-tanda oedema (bengkak),
sehingga mudah untuk merasakan adanya kelainan (Putra, 2015).

Menurut Dr.Hardinah Sabrida dari RS Kanker Dharmais
merekomendasikan 4 orang untuk mengetahui konsistensi dan perubahan
yang terjadi pada payudara yaitu SADARI bisa selama 18 tahun ke atas,
kerena penyakit ini tidak timbul secara tiba-tiba tetapi banyak gaya yang
terakumulasi sejak awal masa remaja. Wanita mengalami menstruasi petama
kali pada masa remaja, dan pada usia tersebut hormonnya tidak stabil
(HMK,2016). Untuk memahami konsistensi prubahan pada payudara,
wanita harus melakukan SADARI namun kebanyakan orang belum
memahami bagaimana cara melakukannya.

Menurut survei yang dilakukan oleh Moussa dan Shalaby (2014)
alasan utama mereka melakukan praktk SADARI sebelum menerima
penyuluhan kesehatan adalah 68,7% orang mengatakan bahwa mereka tidak
tahu cara melakukan SADARI dan kurang pengetahuan tentang SADARI.
Sebagian kecil dari mereka akan terkena kanker dan hanya dirawat serta
berobat pada stadium lanjut, sehingga biaya pengobatan menjadi lebih
tinggi (Yayasan Kanker Indonesia, 2012).

Angka prevelensi kanker di Indonesia sangat tinggi. Mennurut data
Reskesdas (2013) angka prevelensi kanker di Indonesia adalah 1,4/100 dari

jumlah penduduk yaitu sekitar 347.000 orang. Diperkirakan pada tahun
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2030 jumlah kematian akibat kanker dan meningkat menjadi 13 juta per
tahun. Kanker tidak hanyak terjadi pada orang dewasa tetapi pada anak kecil
dapat berkembang menjadi kanker (Depkes RI, 2017). Menurut Riskesdas
(2018) diketahui bahwa angka prevelensi kanker di Indonesia meningkat
dari 1,4 % pada tahun 2013 menjadi 1,8% pada tahun 2018.

Remaja adalah generasi penerus suatu negara, tetapi dunia informasi
dan teknologi berkembang semakin pesat, yang meningkatkan resiko
pergaulan bebas remaja dan informasi yang tidak bertanggung jawab. Perlu
dilakukan upaya untuk meningkatkan pemahaman tentang SADARI
dikalangan wanita Indonesia agar dapat meneteksi kanker payudara
secepatnya. Upaya yang dapat dilakukan adalah dengan meningkatkan
kesehatan melalui penyuluhan. Dimana dengan melakukan peyuluhan dapat
meningkatkan pemahaman remaja putri dan juga dapat meningkatkan
kesadaran masyarakat tentang hidup sehat (Depkes RI, 2017).

Berdasarkan penelitian di PMB Siti Maemunah Desa Kedaleman
Wetan, Kecamatan Puring didapat kurang dari 10 remaja yang
memeriksakan diri dengan keluhan benjolan di payudara. Remaja tersebut
menyadari adanya benjolan pada payudara sudah lama namun mengabaikan
dan remaja memerisakan diri ke tenaga kesehatan setelah mulai merasakan
sakit pada payudara. Beradasarkan data tersebut peneliti tertarik mengambil
tema kesehatan reproduksi dan lebih fokus pada kanker payudara.
Bersamaan pada tanggal 24 April 2021 kali pertama Desa Kedaleman

Wetan, Puring baru melaksankan posyandu remaja. Acaranya pun baru
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pembentukan struktur dan melaksanakan penimbangan berat badan, ukur
lingkar lengan, tinggi badan, cek hemoglobin serta gula darah pada remaja.
Belum ada satupun penyuluhan yang pernah disampaikan, bahkan mengenai
kesehatan remaja apalagi kesehatan reproduksi.

Kegiatan tersebut diikuti 67 remaja mulai dari usia 12 - 19 tahun.
Dimana ada 26 remaja putra, dan 41 remaja putri yang ikut berpartisipasi
dalam posyandu remaja. Namun peneliti mengambil data untuk salah satu
syarat ketentuan yaitu remaja putri usia 14 tahun, alasannya berdasarkan
teori dibawah umur 20 tahun masih rentan meski kanker payudara terjadi
pada wanita usia 40 tahun. Pada dasarnya wanita usia 20 tahun tepatnya
umur 14 tahun-lah yang perlu perhatian tambahan agar perkembangan
kanker payudara usia dini dapat ditekan dengan pemberian ilmu
pemeriksaan payudara sendiri (SADARI). Hal ini bertujuan untuk
mendeteksi kasus kanker sedini mungkin sehingga penangan yang cepat dan
tepat serta tidak memerluka biaya yang cukup banyak.

Tujuan

a. Tujuan umum
Tujuan penelitian ini untuk melakukan Asuhan Kebidanan dalam
penerapan pengetahuan pada remaja guna mengurangi perempuan

terkena kanker payudara.
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b. Tujuan khusus
1. Untuk mengetahui tingkat pengetahuan remaja sebelum dilakukan
pemberian pendidikan kesehatan mengenai SADARI
2. Mengetahui pengetahuan tingkat pengetahuan remaja sesudah
dilakukan pemberian pendidikan kesehatan tentang SADARI
3. Mengetahui efektivitas penerapan pemberian leaflet bagi tingkat
pengetahuan remaja
C. Manfaat
a. Bagiremaja
Dapat meningkatkan pengetahuan mengenai pijat SADARI sehingga dapat
terhindar dari penyakit kanker payudara.
b. Bagi bidan
Sebagai bahan masukan bagi bidan guna lebih mempromosikan sedini
mungkin tentang kesehatan reproduksi pada remaja khususnya penekanan
kanker payudara dengan pijat sadari.
c. Bagi intitusi pendidikan
Diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan pustaka atau informasi tamahan
untuk pengembangan ilmu pengetahuan mengenai SADARI.
d. Bagi peneliti selanjutnya
Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi refprensi bagi peneliti
selanjutnnya tentang pengetahuan remaja mengenai SADARI

menggunakan media leaflet.
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KOMITE ETIK PENELITIAN KESEHATAN

HEALTH RESEARCH ETHICS COMMITTEE

STIKES MUHAMMADIY AH GOMBONG
STIKES MUHAMMADIYAH GOMBONG

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.494.6/11.3.AU/F/KEPK/V12021

Protokol penelitian yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

Pengliti wtama Suci Akrimah
Principal In I nvestigator

Nama Institusi STIKES Muhammadiyah Gombong

Name ofthe Institution

" EFEKTIVITAS PENERAPAN PEMBERIAN LEAFLET
PEMERIKSAAN PAYUDARA SENDIRI (SADARI)
SEBAGAI PENGETAHUAN PADA REMAJA
DI DESA KEDALEMAN WETAN PURING "

THE EFFECTIVENESS OF APPLICATION OF BREAST
SELF-EXAMINATION LEAFLETS (BSE) AS
KNOWLEDGE FOR ADOLESCENTS
IN KEDALEMAN WETAN VILLAGE,
PURING’

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu |) Nilai Sosial, 2) Nilai llmiah, 3) Pemerataan Beban
dan Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persctujuan Setclah Penjel
yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Soctal Values, 2) Scientific
Values, 3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, §) P ion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and
7) Informed Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators
of each standard.

Pemyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 28 Juni 2021 sampai dengan tanggal 28 September 2021.

This declaration of ethics applies during the period June 28,2021 until September 28, 2021.

June 28, 2021
Professor and Chairperson,
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LEMBAR INFORM CONSENT

LAMPIRAN
PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Inform consent

Assalamu’alaikum Wr.Wh
:W |4

Umur : !4

Alamat RN/ oL . Ma tedaleman leulon

No. HP 10823 205 4425

Saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam pengambilan data atau
menjadi responden pada penclitian yang dilakukan oleh Mahasiswa Prodi DIII

Kebidanan STIKES Muhammadiyah Gombong.

Nama (inisial)

Peneliti : Suci Akrimah

:“Efektivitas Penerapan Pemberian Leaflet Pemeriksaan

Judul Penelitian
Payudara Sendiri (SADARI) Sebagai Pengetahuan Remaja”

NIM : B1801464

Saya percaya bahwa informasi yang saya sampaikan terjamin kerahasiannya,
Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya

bersedia menjadi peserta dalam penelitian ini.

Puring,25 Juli 2021

Peneliti Responden

/
Suci Akrimah_ U~
B1801464 )
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LAMPIRAN
PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Inform consent

Assalamu’alaikum Wr.Wb

Nama (inisial) 1 paedwE AN

Umur © 4

Alamat edaternan euk® [ ¥T.03/RW-03
No. HP : 083 890 200 05%

Saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam pengambilan data atau
menjadi responden pada penelitian yang dilakukan oleh Mahasiswa Prodi DIII

Kebidanan STIKES Muhammadiyah Gombong.

Peneliti : Suci Akrimah

Judul Penelitian “Efektivitas Pencrapan Pemberian Leaflet Pemeriksaan
Payudara Sendiri (SADARI) Sebagai Pengetahuan Remaja”

NIM : B1801464

Saya percaya bahwa informasi yang saya sampaikan tejamin kerahasiannya.
Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya

bersedia menjadi peserta dalam penelitian ini.

Puring, Z§Juli 2021

Pencliti Responden

Jr b

’ N

Suci Akrimah

B1801464
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LAMPIRAN
PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Inform consent

Assalamu'alaikum Wr.Wb

Nama (inisial) A

Umur (14

Alamat :Desa ked Lalon,RT32,RQW ‘:PU"""B
No. HP : 082154598668

Saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam pengambilan data atau
menjadi responden pada penelitian yang dilakukan oleh Mahasiswa Prodi DIII
Kebidanan STIKES Muhammadiyah Gombong.

Peneliti : Suci Akrimah

Judul Penelitian “Efektivitas Pencrapan Pemberian Leaflet Pemeriksaan
Payudara Sendiri (SADARI) Sebagai Pengetahuan Remaja™

NIM : BI1801464
Saya percaya bahwa informasi yang saya sampaikan terjamin kerahasiannya.

Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya
bersedia menjadi peserta dalam penelitian ini.

Puring, 75 Juli 2021

Peneliti Responden

@’A

Suci Akrimah_ PR
BI801464
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LAMPIRAN
PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

Inform consent

Assalamu’alaikum Wr.\Wb

Nama (inisial) "\

Umur o

Alamat :Ooeo Lo Lglon 1 D102 ) Quy e s Tusing
No. HP $Ow2 2232 786 ofo

Saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam pengambilan data atau
menjadi responden pada penelitian yang dilakukan oleh Mahasiswa Prodi DIII

Kebidanan STIKES Muhammadiyah Gombong,
Peneliti : Suci Akrimah

“Efcktivitas Penerapan Pemberian Leaflet Pemeriksaan

Judul Penclitian
Payudara Sendiri (SADARI) Sebagai Pengetahuan Remaja”™

NIM : B1801464

Saya percaya bahwa informasi yang saya sampaikan terjamin kerahasiannya.
Demikian secara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya

bersedia menjadi peserta dalam penelitian ini.

Puring, 25Juli 2021
Peneliti Responden
Pugh
EXD
Suci Akrimah L. TR
B1801464
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LAMPIRAN
PERNYATAAN PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN

linform consent

Assalamu’alaikum Wr.Whb

Nama (inisial) 0 5

Umur 1 14

Alamat : Dego ked: kuon ¥T 02 Fo Rty
No. HP : 6R3toges 2902

Saya menyatakan bersedia untuk berpartisipasi dalam pengambilan data atau
menjadi responden pada penclitian yang dilakukan oleh Mahasiswa Prodi DI
Kebidanan STIKES Muhammadiyah Gombong.

Peneliti : Suci Akrimah

Judul Penelitian “Efektivitas Penerapan Pemberian Leaflet Pemeriksaan
Payudara Sendiri (SADARI) Sebagai Pengetahuan Remaja™

NIM : B1801464

Saya percaya bahwa informasi yang saya sampaikan terjamin kerahasiannya.
Demikian sccara sukarela dan tidak ada unsur paksaan dari siapapun, saya
bersedia menjadi peserta dalam penelitian ini.

Puring. 28Juli 2021

Peneliti b Responden
£
TN 73
. 4
B1801464
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KUISIONER PRE-TEST
RESPONDEN 1

Qe Aesk
CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

. Nomor SN

Nama AR

Umur 2 \4 1k

No. HP o323 es 44K )
Alamat ¢ \cedal enan kolon s \)‘m"ﬁ

No | Kriteria Benar | Salah
1 Mencuci tangan dan mengeringkan dengan

handuk bersih/pribadi

2 | Meminta dan memmbantu klicn untuk

membuka baju bagian atas dan BH

3 Memposisikan diri didepan kaca (klien

dalam posisi senyaman mungkin)

4 | Memposisikan kedua lengan lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya| V'
benjolan maupun tarikan pada perinukaan

payudara.

5 | Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara.

Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada \V3
yang lain dan amati perubahan pada
payudara

7 | Memijat/memencet secara gentle daerzh

ol

niplle di kedua mammae secara bergantian |V
dengan teliti ada atau tidaknya discharge/

keluarnya cairan abdominal dari niplle.
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Meminta klien untuk berbaring, tangan kiri
di bawah kepala, punggung kiri diganjal
dengann bantal kecil

Meraba seluruh permukaan payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan

kiri yang dirapatkan.

10

Melakukan  gerakan memutar  pada
payudara kanan dengan tekanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas (
posisi jam 12) dengan mengikuti arah
jarum jam, bergerak ketengah kearah

puting susu.

11

Meraba axilia kanan menyeluruh sampai
daerah klavikula. Mengamati dengan teliti
ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Melakukan gerakan yang sama pada
payudara kiri.
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. Nomor

RESPONDEN 2

F(v. test

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

: 02

Nama s An N

Umu

r :\4 Th

No. HP : 6238 5020005k

Alamat

:faldonan  kilen 2, B9

No

Kriteria Benar

Salah

1

Mencuci tangan dan mengeringkan dengan

handuk bersih/pribadi

v

Meminta dan memmbantu klien untuk

membuka baju bagian atas dan BH

v

Memposisikan diri didepan kaca (klien

dalam posisi senyaman mungkin)

Memposisikan ~ kedua lengan  lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya
benjolan maupun tarikan pada permukaan

payudara.

Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara.

Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada
yang lain dan amati perubahan pada
payudara

Memijat/memencet secara gentle daerah
niplle di kedua mammae secara bergantian
dengan teliti ada atau tidaknya discharge/

keluarnya cairan abdominal dari niplle.
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Meminta klien untuk berbaring, tangan kiri

di bawah kepala, punggung kiri diganjal v
dengann bantal kecil

jarum jam, bergerak ketengah kearah

9 | Meraba scluruh permukaan payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan | V'
kiri yang dirapatkan.

10 | Melakukan  gerakan  memutar pada

payudara kanan dengan tekanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas (

posisi jam 12) dengan mengikuti arah

puting susu.

ada ataun tidaknya

mencurigakan.

1T | Meraba axilia kanan menyeluruh sampai
daerah klavikula. Mengamati dengan teliti Vi
benjolan yang

payudara kiri.

12 | Melakukan gerakan yang sama pada

xii
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RESPONDEN 3

Pee test
CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

. Nomor i
Nama :An- A
Umur ¢ AT
No. HP : 683 \g)_\gl)@ wl.
Alamat ;e edalenan &’w\m\ ?’/ ‘ \DW‘WE-}
No | Kriteria Benar | Salah
1 | Mencuci tangan dan mengeringkan dengan
handuk bersih/pribadi v
2 | Meminta dan memmbantu klien untuk »

membuka baju bagian atas dan BH
3 | Memposisikan diri didepan kaca (klien o/

dalam posisi senyaman mungkin)

4 | Memposisikan kedua lengan lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubzhan yakni ada atau tidaknya
benjolan maupun tarikan pada permukaan
payudara.

5 | Mengangkat kedua tangan klien lurus ke

atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara.

6 | Mengarakna kedua siku kesamping, tekan

telapak tangan yang satu kuat-kuat pada v

yang lain dan amati perubahan pada
ayudara

7 | Memijat/memencet secara gentle daerah

niplle di kedua mammae secara bergantian
dengan teliti ada atau tidaknya discharge/

keluarnya cairan abdominal dari niplle.
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W

i ntuk berbaring t —
di bawah ke 1g, tangan kiri
Pala, pun un k S '
dengann banta] Kecil 88ung kiri diganjal

Meraba  seluruh permukaan  payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan
kiri yang dirapatkan.

10

Melakukan  gerakan memutar pada
payudara kanan dengan tekanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas (
posisi jam 12) dengan mengikuti arah
jarum jam, bergerak ketengah kearah
puting susu.

11

Meraba axilia kanan menyeluruh sampai
daerah klavikula. Mengamati dengan teliti

ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Melakukan gerakan yang sama pada

payudara kiri.
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RESPONDEN 4

. Nomor 1 64
Nama : Aa )

Umur : \z\"V\\
No. HP . p@z 223 788 ojo

Alamat

Pra. Hest
CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

Dk 2 ddeman bulon )/7- \»ﬁ"_‘j

No

Kriteria

Benar

Salah

1

Mencuci tangan dan mengeringkan dengan
handuk bersih/pribadi

74

Meminta dan memmbantu klien untuk

membuka baju bagian atas dan BH

Memposisikan diri didepan kaca (klien
dalam posisi senyaman mungkin)

Memposisikan  kedua lengan lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya
benjolan maupun tarikan pada permukaan
payudara.

Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara.

Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada
yang lain dan amati perubahan pada
payudara

Memijat/memencet secara gentle daerah
niplle di kedua mammae secara bergantian
dengan teliti ada atau tidaknya discharge/
keluarnya cairan abdominal dari niplle.
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Meminta klien untuk berbaring, tangan kiri
di bawah kepala, punggung kiri diganjal
dengann bantal kecil

Meraba seluruh permukaan payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan

kiri yang dirapatkan.

10

Melakukan  gerakan ~memutar pada
payudara kanan dengan tekanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas (
posisi jam 12) dengan mengikuti arah
jarum jam, bergerak ketengah kearah

puting susu.

11

Meraba axilia kanan menyeluruh sampai
daerah klavikula. Mengamati dengan teliti
ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Melakukan gerakan yang sama pada
payudara kiri.
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. Nom

RESPONDEN 5

Pre

test

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

or : 06

Nama : An P

Umu

r Sl

No. HP : 08 B[ 0988 2503

Alamat

F \edaloman V("’L‘\" "1/. k’“r" e

No

Kriteria

Benar

Saiah

1

Mencuci tangan dan mengeringkan dengan

handuk bersih/pribadi

V4

Meminta dan memmbantu klien untuk

membuka baju bagian atas dan BH

v

Memposisikan diri didepan kaca (klien

dalam posisi senyaman mungkin)

Memposisikan ~ kedua lengan lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya
benjolan maupun tarikan pada permukaan
payudara.

Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara.

Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada
yang lain dan amati perubahan pada
payudara

Memijat/memencet secara gentle daerah
niplle di kedua mammae secara bergantian
dengan teliti ada atau tidaknya discharge/

keluarnya cairan abdominal dari niplle.
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Meminta klien untuk berbaring, tangan kiri
di bawah kepala, punggung kiri diganjal
dengann bantal kecil

Meraba seluruh permukaan payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan

kiri yang dirapatkan.

Melakukan  gerakan memutar pada
payudara kanan dengan tekanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas (
posisi jam 12) dengan mengikuti arah
jarum jam, bergerak ketengah kearah

puting susu.

11

Meraba axilia kanan menyeluruh sampai
daerah klavikula. Mengamati dengan teliti
ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Meiakukan gerakan yang sama pada
payudara kiri.
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|lhg|pl harus dilakukan SADARI I

Karena kita lebih tan  atsp mengensl din kita
sendini, bila tarjadi perubahan kita skan mengs-
tabuinya ssjak awal. Jiks pada saat

YANG HARUS
ANDA EETAHUI

Apa itu kanker payudara

Kanker vang berasal deri kelenjar, ssluran dan jarin-

SADARI banjolan atau
pada payud i

pada bulan sebslumnya), segesra periksa diri
kadoktsr, kersma bemjolam ite hemunghingn
adalash kanker,

Kapan ditokukon SADAR]

SADARI dilakukan ssbulan setela selesai haid,
haid per-

wanita mulai

tama atan pada usia 12 tahun.

Jiks kanker dapat ditemukan sacara dini (dengan
uvkuran tumor masih kecil kurang dani 1 om dan
ditangani dengan capat dan tapat, harspan unruk
sembuh hemper 100%.

| gm

3, tidek termasuk kulit payudsra

gsmmiﬁpmyébwﬁkmpmmbe-
glmdiheuhxi.‘[ngmmm—m
gpa)myaim:

 Apa faktor resikonys

1. Merokok dan tapapar ssap sokok (parokok
i o

;1. Pola makan bumk (tingzi lemak dan rendsh

s

3orst, mengzandung zat pangawet)

SADAR

PEMERIKSAAN PAYUDARA SENDRI

Mendspat Lsid pertama pada uowur dari
12 tabumn,

4 Menopausa setslah umur 50 tahun.
|5 Melshidten anak pertama sesudah umur 35
i tshun.

{ 6.  Tidsk pemsh menyusui ansk

Pemsh mengalami operasi pada payudara
yang disababkan oleh kelainan tumer jinak
‘st tumor ganas,

8. Diantera anggota kelvarga ada yang mendasita |

kanker payudars

sekecil lpl.p—Il benjolan vang ditemukan
segera konsultasikan diri ke dokter

MENDDA BERART! MEMNBERY RESEMPATAN

’ SEL XANKER BERXEMBANG

posizi sanyaman mungkin).

Memposisikan kadua lengan lurus kebswah.
Mengsmati dengan teliti adanya peruhahan
yakni sda atan tidaknya benjolan maupun
tarikan pads permukasn payudara

o

Mengangkst kadus tangan klien lurus ke atss
dan mengamati dsmgan taliti ads atau tidsknya
‘benjolan maupun tarikan pada permukaan kulit
payudara.

Mengarakna  kedua siku
kesamping, teken telspak
tangan yang sato kust-kuat
pads yeng lsin dan smati
perubahan pada payudars.

‘bargantian dengan teliti ada K‘Z

stan tidsknya dischargal
keluamys cairan abdominal dad niplle.

1
| Meminta klien untuk berbering, tangen kis di
|

 bawah kepdls pumgeung ki dzmjel dengm

selurch
pemmukasn  payudam
kanan dengen tige wjung
(jai tamgan kisi yamg

Melskukan gerakan
memutsr pada payudara ‘
kanan  dengan  tskanan
lembut tstapi mantap,
dimmulai deri pingeic atas ( posisi jam 12) dengan
mengikuti arsh jerem jem, bergera ketenza
kearsh putting susu

XiX
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KUISIONER POST-TEST
RESPONDEN 1

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

. Nomor : 0
Nama (inisial) :An
Umur 2 1A ’ﬂ.
No. HP P 0823 2705 n42¢
Alamat ‘edaleman Yolon Ol/)z Yusing
No | Kriteria Benar | Salah
1 Mencuci tangan dan mengeringkan dengan o
handuk bersil/pribadi
2 ['Meminta dan memmbantu klien untuk )

membuka baju bagian atas dan BH

3 | Memposisikan diri didepan kaca (klien o

dalam posisi senyaman mungkin)

4 | Memposisikan  kedua lengan  lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya [ 7
benjolan maupun tarikan pada permukaan
payudara.

5 | Mengangkat kedua tangan klien lurus ke

atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara,

6 | Mengarakna kedua siku kesamping, tckan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada W
yang lain dan amati perubahan pada

payudara
7 | Memijat/memencet secara gentle dacrah

puting di kedua atas payudara (angka 12) 9

secara bergantian dengan teliti ada atau

tidaknya discharge/ keluamya cairan

abdominal dari puting.
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8 ]\/.Icmin_m—klimn(uk bcrbarinj;al-u-:;; kiri |
di bawah kepala, punggung kiri diganjal v
dengann bantal kecil i S

9 | Meraba seluruh  permukaan F;)Tu:la—m_
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan
kiri yang dirapatkan.

10 | Melakukan ~ gerakan ~ memutar pada

payudara kanan dengan tckanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas |~
(posisi jam 12) dengan mengikuti arah

jarum  jam, bergerak ketengah kearah

puting susu.

; sayelorgh sampa|
11 | Meraba ketiak kanan menyeluruh sampat

daerah tulang lcher. Mengamati  dengan 4 v’

teliti ada ataun tidaknya benjolan yang
mencurigakan.

_______________,_,___’—————————-'—"‘_'___
12 | Melakukan gerakan yang sama pada o

L—_ payudara kiri. .
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RESPONDEN 2

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

. Nomor $OZ
Nama (inisial) :A\\ : N

Umur 114 'ﬂ\

No. HP

Alamat

L 0% 89p 300 OSG6

eddleman olon 03/0> o9

No

Kriteria

Benar

Salah

1

Mencuci tangan dan mengeringkan dengan

handuk bersih/pribadi

o

'g

0

Meminta dan memmbantu klien untuk

membuka baju bagian atas dan BH

v

Memposisikan diri didepan kaca (klien

dalam posisi senyaman mungkin)

Memposisikan  kedua lengan  lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya
benjolan maupun tarikan pada permukaan

payudara.

Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada

permukaan kulit payudara.

Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada
yang lain dan amati perubahan pada
payudara

Memijat/memencet secara gentle daerah
puting di kedua atas payudara (angka 12)
secara bergantian dengan teliti ada atau
tidaknya discharge/ keluarnya cairan

abdominal dari puting.
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Meminta klien untuk berbaring, tangan kiri
di bawah kepala, punggung kiri diganjal
dengann bantal kecil

Meraba seluruh permukaan payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan langan

kiri yang dirapatkan.

10

Melakukan  gerakan ~ memutar pada
payudara kanan dengan tekanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas
(posisi jam 12) dengan mengikuti arah

jarum jam, bergerak ketengah kearah

puting susu.

11

Meraba ketiak kanan menyeluruh sampai
daerah tulang leher. Mengamati dengan

teliti ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Melakukan gerakan yang sama pada
payudara kiri.
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RESPONDEN 3

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

. Nomor : 0%

Nama (inisial) Aa A

Umur : 14 Tw

No. HP : 003 (54 50 (4F

Alamat : \Kca;a{&nwn Fu(by\ g/) ?vrmg

No | Kriteria — Benar | Salah

1 | Mencuci tangan dan mengeringkan dengan o
handuk bersih/pribadi

2 | Meminta dan memmbantu klien untuk B
membuka baju bagian atas dan BH

3 | Memposisikan diri didepan kaca (klien »

dalam posisi senyaman mungkin)

4 | Memposisikan  kedua lengan  lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya | 7
benjolan maupun tarikan pada permukaan

payudara.

5 | Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau

tidaknya benjolan maupun tarikan pada

permukaan kulit payudara.

6 | Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada \é
yang lain dan amati perubahan pada o
payudara

7 | Memijat/memencet secara gentle daerah
puting di kedua atas payudara (angka 12)
secara bergantian dengan teliti ada atau
tidaknya discharge/ keluarnya cairan

abdominal dari puting.
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Mcminla klien untuk berbaring, tangan kiri -
di bawah kepala, punggung kiri diganjal
dengann bantal kecil

Mcraba  seluruh  permukaan  payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan

kiri yang dirapatkan.

Melakukan  gerakan ~ memutar pada
payudara kanan dengan tckanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas
(posisi jam 12) dengan mengikuti arah
jarum jam, bergerak ketengah kearah

puting susu.

Meraba ketiak kanan menycluruh sampai
daerah tulang leher. Mengamati dengan
teliti ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Melakukan gerakan yang sama pada
payudara Kiri.
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RESPONDEN 4

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

puting di kedua atas payudara (angka 12)
secara bergantian dengan teliti ada atau
tidaknya discharge/ keluamya cairan

abdominal dari puting.

. Nomor : 04
Nama (inisial) f/*\\n = \
Umur : \A ~h
No. HP . 0b2 223 TBE0TO
Alamat : \(-,@é\d\gmcm eulon OZ/ o2 \7\/(%9
No | Kriteria Benar | Salah
1 | Mencuci tangan dan mengeringkan dengan ‘
handuk bersih/pribadi 4
2 | Meminta dan memmbantu klien untuk
membuka baju bagian atas dan BH v
3 Memposis’ikan diri didepan kaca (klien
dalam posisi senyaman mungkin) g
4 | Memposisikan  kedua  lengan  lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya v
benjolan maupun tarikan pada permukaan
payudara.
5 | Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau | \
tidaknya benjolan maupun tarikan pada
permukaan kulit payudara.
6 | Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada \Va
yang lain dan amati perubahan pada
payudara
7 | Memijat/memencet secara gentle dacrah
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Meminta klien untuk berbaring, tangan kiri
di bawah kepala, punggung kiri diganjal
dengann bantal kecil

9

Meraba  sclurul  permukaan payudara
kanan dengan tiga ujung jari tengan tangan

kiri yang dirapatkan.

e ———

10

Meclakukan ~ gerakan — memutar pada
payudara kanan dengan teckanan lembut
tetapi mantap, dimulai daripinggir atas
(posisi jam 12) dengan mengikuti arah
jarum jam, bergerak  ketengah kearah

puting susu.

11

Meraba ketiak kanan menyeluruh sampai
dacrah tulang Icher. Mengamati dengan

teliti ada ataun tidaknya benjolan yang

mencurigakan.

12

Melakukan gerakan yang sama pada
payudara kiri.
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RESPONDEN 5

. Nomor +0S

Nama (inisial) :An;- ?
Umur : 14 Th

No. HP

Alamat

tfh o8» 109 SCT IV
ednlemen Felor Ve

CHEKLIST RESPONDEN MELAKUKAN SADARI

{D\Il;'\‘l-hj

No

Kriteria

Benar

Salah

1

Mencuci tangan dan mengeringkan dengan

handuk bersih/pribadi

v

Meminta dan memmbantu klien untuk

membuka baju bagian atas dan BH

e

Memposisikan diri didepan kaca (klien

dalam posisi senyaman mungkin)

Memposisikan ~ kedua  lengan  lurus
kebawah. Mengamati dengan teliti adanya
perubahan yakni ada atau tidaknya
benjolan maupun tarikan pada permukaan

payudara.

Mengangkat kedua tangan klien lurus ke
atas dan mengamati dengan teliti ada atau
tidaknya benjolan maupun tarikan pada

permukaan kulit payudara.

Mengarakna kedua siku kesamping, tekan
telapak tangan yang satu kuat-kuat pada
yang lain dan amati perubahan pada
payudara

Memijatmemencet secara gentle daerah
puting di kedua atas payudara (angka 12)
secara bergantian dengan teliti ada atau
tidaknya discharge/ keluamya cairan

abdominal dari puting.
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