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ABSTRAK 

 

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN 

KANKER PAYUDARA PADA PASIEN RAWAT JALAN DI RS PKU 

MUHAMMADIYAH GOMBONG 

 

Latar Belakang : Kanker payudara adalah penyakit biologis yang dapat timbul 

pada jaringan payudara, dengan gejala berupa pembelahan dan pematangan sel 

yang tidak terkendali. Kanker payudara adalah penyebab kematian paling umum 

kelima di seluruh dunia, di Indonesia kanker payudara menempati peringkat 

pertama di antara semua tipe kanker. 

Tujuan : Mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian kanker 

payudara pada pasien rawat jalan di RS PKU Muhammadiyah Gombong.  

Metode Penelitian : Desain penelitian ini adalah analisis korelasional retrospektif 

dengan pendekatan cross sectional, dan dilakukan di Poliklinik Kemoterapi Rawat 

Jalan RS PKU Muhammadiyah Gombong. Populasi dalam penelitian ini adalah 

semua pasien yang didiagnosa oleh dokter dengan kanker payudara, sejumlah 156 

pasien. Sampel terdiri dari 108 responden yang diambil menggunakan teknik 

purposive sampling. Instrument atau alat ukur yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah kuesioner. Data dianalisis secara deskriptif dan korelatif. 

Hasil : Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa dari uji chi-square diperoleh usia 

p=0,009 <α 0,05, usia pertama menstruasi (menarche) p=0,007 <α 0,05, riwayat 

menyusui p=0,383 <α 0,05, lama penggunaan kontrasepsi p=0,001 <α 0,05, dan 

riwayat keluarga p=0,001 <α 0,05. 

Kesimpulan : Terdapat hubungan antara usia, usia pertama menstruasi (menarche), 

lama penggunaan kontrasepsi, dan riwayat keluarga dengan kejadian kanker 

payudara pada pasien rawat jalan di RS PKU Muhammadiyah Gombong. 

Rekomendasi: Disarankan kepada peneliti selanjutnya untuk meneliti faktor-faktor 

lain yang belum diteliti dalam dalam penelitan ini, dengan sampel yang lebih besar 

dari ruang lingkup yang lebih luas sehingga dapat meningkatkan ketelitian dalam 

penelitian. 
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ABSTRACT 

 

FACTORS ASSOCIATED WITH THE INCIDENCE OF BREAST 

CANCER IN OUTPATIENTS AT PKU MUHAMMADIYAH GOMBONG 

HOSPITAL 
 

Background: Breast cancer is a biological ailment characterized by uncontrolled 

cell division and maturation in breast tissue. It stands as the fifth leading cause of 

death globally, with breast cancer ranking as the most prevalent cancer type in 

Indonesia. 

Objective: To uncover the factors associated with the occurrence of breast cancer 

among outpatients at PKU Muhammadiyah Gombong Hospital. 

Methods: This study was a descriptive correlational research design with a cross-

sectional approach. This research was conducted within the Outpatient 

Chemotherapy Polyclinic of PKU Muhammadiyah Gombong Hospital. The study 

population consisted of all patients diagnosed with breast cancer by medical 

professionals, amounting to 156 individuals. The sample size comprised 108 

respondents, selected through purposive sampling. The research instrument 

employed was a questionnaire, and the data were subjected to both descriptive and 

correlational analysis. 

Results: The chi-square test yielded the following results: age (p = 0.009, <α 0.05); 

age at first menstruation (menarche) (p = 0.007, <α 0.05); breastfeeding history (p 

= 0.383, >α 0.05); length of contraceptive use (p = 0.001, <α 0.05); and family 

history (p = 0.001, <α 0.05). 

Conclusions: There was a connection between age; age at menarche; duration of 

contraceptive use; and family history with the occurrence of breast cancer among 

outpatients at PKU Muhammadiyah Gombong Hospital. 

Recommendation: Future researchers are encouraged to explore additional factors 

that may influence breast cancer incidence, expand the sample size to ensure a 

broader representation, and encompass a wider geographical scope to enhance 

research accuracy. 

 

Keywords: reproductive factors; contraceptive use; family history; breast cancer. 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang 

Kanker merupakan salah satu penyakit yang termasuk dalam 

kelompok penyakit tidak menular (PTM). Kanker adalah serangkaian 

penyakit di mana sel-sel ganas tumbuh secara tidak terkendali dan menyebar 

ke bagian tubuh yang lain (Sutinah dkk., 2021). Kanker dapat terjadi pada 

wanita dari segala usia dan ras. WHO, 2020 menyatakan bahwa kanker 

payudara merupakan penyebab kematian nomor satu bagi wanita di seluruh 

dunia. Jumlah sel tidak relevan, karena sebagian besar kematian akibat 

kanker sering dikaitkan dengan adanya sel yang bermutasi, yang dapat 

dengan mudah menyebar ke jaringan lain (Yulianti dkk., 2016) 

Menurut data Global Burden of Cancer (Globocan), pada tahun 

2018, 18,1 juta orang menderita kanker dan 9,6 juta orang meninggal karena 

kanker (Kemenkes RI, 2019). Kanker payudara adalah penyebab kematian 

paling umum kelima di seluruh dunia. Di Indonesia, 42,1 kasus kanker 

payudara per 100.000 perempuan merupakan penyebab utama kematian, 

dengan rata-rata 17 kematian per 100.000 orang (Tania et al., 2019). 

Menurut Profil Kesehatan Kementerian Kesehatan Republik 

Indonesia tahun 2014, kanker payudara adalah jenis kanker yang paling 

umum terjadi pada wanita Indonesia, dengan angka kejadian 26 per 100.000 

wanita. Angka yang sama juga diperoleh dari data Sistem Informasi Rumah 

Sakit (SIRS) tahun 2014. Kanker payudara menempati urutan pertama di 

antara semua jenis kanker yang dirawat di rumah sakit di Indonesia, dengan 

angka kejadian 26 per 100.000 wanita (16,85%). Kanker payudara dan 

kanker serviks masih menjadi penyebab utama pasien rawat inap dan rawat 

jalan di seluruh rumah sakit di Indonesia pada tahun 2010, dengan jumlah 

pasien kanker payudara mencapai 28,7% dan kanker serviks mencapai 

12,8%. 
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Menurut data statistik RISKEDAS, angka kejadian tumor/kanker di 

Indonesia meningkat dari 1,4 per 1000 penduduk di tahun 2013 menjadi 

1,79 per 1000 penduduk di tahun 2018. Di posisi kedua adalah Sumatera 

Barat dengan angka kejadian kanker sebesar 2,47 per 1000 penduduk dan 

Gorontalo berada di posisi ketiga dengan angka kejadian kanker sebesar 

2,44 per 1000 penduduk. Angka kejadian kanker tertinggi berada di provinsi 

DI Yogyakarta dengan 4,86 kasus per 1000 penduduk (Kementerian 

Kesehatan RI, Kanker di Indonesia 2019). Menurut data Dinas Kesehatan, 

19.100 kasus baru kanker payudara didiagnosis di Jawa Tengah pada tahun 

2018, ungkap ketua badan koordinasi organisasi perempuan Nawal Taj 

Yasin. 

Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Gombong merupakan rumah 

sakit tipe B yang di mana rumah sakit tersebut menyediakan fasilitas 

radioterapi dan kemoterapi dan juga merupakan rumah sakit rujukan untuk 

pasien kanker. Studi lapangan yang dilakukan di Rumah Sakit PKU 

Muhammadiyah Gombong mencatat jumlah kasus yang terjadi pada periode 

Desember 2022 hingga Februari 2023 kurang lebih sebanyak 156 kasus. 

(Rekam Medik Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Gombong, 2023). 

Lebih dari 25% (1 dari 4) pasien kanker menderita kanker payudara. 

Meskipun penyebab pasti kanker payudara belum diketahui, ada beberapa 

faktor risiko yang meningkatkan peluang seorang wanita terkena kanker 

payudara, meliputi usia, usia saat menarche, usia saat pertama kali hamil 

dan riwayat menyusui, riwayat penggunaan kontrasepsi hormonal, riwayat 

keluarga, obesitas, dan aktivitas fisik. Mengetahui faktor-faktor risiko ini 

dapat membantu menentukan apakah seorang wanita dianggap berisiko 

tinggi, sehingga kanker payudara dapat terdeteksi sejak dini (Purwanti dkk., 

2021). 

Kanker payudara dapat terjadi pada semua usia, tetapi hampir dua 

pertiga dari semua kanker payudara pada wanita berusia di atas 40 tahun. 

Wanita yang mengalami menarche dini, yaitu di bawah usia 12 tahun, 

memiliki peningkatan risiko kanker payudara 2 hingga 4 kali lipat (Ganda 
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Sari dkk., 2022). Memiliki anak pertama pada usia 30 tahun atau lebih pada 

kehamilan pertama meningkatkan risiko kanker payudara (Iqmy, Ledy 

Octaviani dkk., 2021). Ibu yang memberikan ASI kepada bayinya lebih 

kecil kemungkinannya terkena kanker payudara dibandingkan ibu yang 

tidak memberikan ASI. Tetapi penggunaan jenis kontrasepsi tertentu, 

seperti pil atau suntik yang mengandung hormon, dapat meningkatkan 

risiko kanker payudara (Hasnita & Arif Harahap, 2019). Memiliki ibu, atau 

saudara perempuan yang menderita kanker payudara (terutama di bawah 

usia 40 tahun) dapat meningkatkan risiko kanker payudara. Kelebihan berat 

badan dapat meningkatkan risiko kanker payudara. Ketika seseorang 

memiliki banyak lemak di dalam tubuhnya, hormon estrogen terjebak dalam 

lemak dan membantu pertumbuhan sel kanker payudara (Mutiara Putri dkk., 

2022). 

Salah satu faktor yang meningkatkan kemungkinan terjadinya 

kanker payudara adalah jenis kelamin. Wanita memiliki risiko kanker 

payudara yang lebih tinggi daripada pria karena dipengaruhi oleh hormon 

estrogen dan progesteron, yang berperan penting dalam pembaharuan sel-

sel pada jaringan payudara wanita. Selain jenis kelamin, ada faktor risiko 

lain seperti usia di atas 50 tahun, mengalami menopause dini (55 tahun) dan 

tidak memiliki anak atau tidak menyusui. Faktor-faktor ini dikaitkan dengan 

peningkatan paparan estrogen dan progesterone (El Maouchi dkk., 2023). 

Dalam survei “Faktor risiko kanker payudara (studi di Rumah Sakit 

Ken Saras Semarang)” oleh Yin Yulianti dkk (2016), 80 partisipan 

mengidap kanker payudara. Faktor yang mempengaruhi kanker payudara 

menurut analisis dua variabel adalah faktor keluarga dan aktivitas fisik. 

Faktor yang tidak mempengaruhi kanker payudara adalah usia partisipan, 

usia menopause, usia menopause, lama menyusui, lama kontrasepsi, 

konsumsi makanan berlemak, konsumsi makanan berserat tinggi, 

kegemukan/obesitas, kebiasaan makan, pasif merokok dan konsumsi 

alkohol (Yulianti dkk., 2016). 
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Hasil penelitian Hasanah Pratiwi Harahap dan Sarma N. 

Lumbanraja (2018) yang berjudul "Faktor Risiko Wanita Usia Subur Usia 

Reproduksi di RSUD Dr. Pirungadi Medan" yang diperoleh dari nilai Exp 

(B) sebesar 10.726, menunjukkan bahwa wanita yang memiliki riwayat 

kanker dalam keluarga berisiko 10.761 kali lebih tinggi terkena kanker 

payudara (Pratiwi Harahap & Lumbanraja, 2018). 

Hasil penelitian yang dilakukan oleh Ledy Octaviani Iqmi dkk. 

(2021) yang berjudul “Faktor Risiko Yang Berhubungan Dengan Kanker 

Payudara”, dengan menggunakan sampel sejumlah 159 responden, 

menemukan adanya hubungan antara usia dengan kanker payudara, 

penggunaan kontrasepsi hormonal dengan kanker payudara, terdapat 

hubungan antara riwayat menyusui dengan kanker payudara, usia saat 

menarche dengan kanker payudara, riwayat keluarga dengan kanker 

payudara, obesitas dengan kanker payudara, hubungan antara usia saat 

kelahiran anak pertama dengan kanker payudara (Iqmy, Ledy Octaviani 

dkk., 2021). 

Hasil wawancara dengan pasien yang terdiagnosa kanker payudara 

di RS PKU Muhammadiyah Gombong mengungkapkan bahwa dari sepuluh 

pasien yang terdiagnosa kanker payudara dan saat ini sedang menjalani 

kemoterapi di RS PKU Muhammadiyah Gombong, terdapat perbedaan 

faktor yang menyebabkan terjadinya kanker payudara. Faktor-faktor 

tersebut antara lain adalah penggunaan kontrasepsi hormonal, riwayat 

keluarga, dan menarche sebelum usia 12 tahun. Empat dari sepuluh pasien 

(40%) menggunakan kontrasepsi hormonal selama >5 tahun. Tiga dari 

sepuluh pasien (30%) mengatakan bahwa keluarga mereka pernah 

mengalami kondisi yang sama. Tiga dari sepuluh pasien (30%) mengatakan 

bahwa mereka mulai menstruasi pada usia < 12 tahun. 

Dari data di atas dapat dilihat bahwa terdapat perbedaan faktor yang 

mempengaruhi kanker payudara pada tiap responden, dan jumlah penderita 

kanker payudara yang terus meningkat setiap tahunnya. Oleh karena itu, 

penulis ingin melakukan penelitian lebih lanjut mengenai “Faktor-Faktor 
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yang Berhubungan dengan Kejadian Kanker Payudara pada Pasien Rawat 

Jalan Rumah Sakit PKU Muhammadiyah Gombong” untuk 

mengidentifikasi faktor risiko kanker payudara dan menggunakannya 

sebagai alat deteksi dini kanker payudara, sehingga dapat menurunkan 

angka kejadian serta angka kematian. 

B. Rumusan Masalah 

Berdasarkan latar belakang di atas, maka penelitian ini dapat 

dirumuskan pertanyaan “Apa saja faktor yang berhubungan dengan 

kejadian kanker payudara pada pasien rawat jalan di Rumah Sakit PKU 

Muhammadiyah Gombong?”. 

C. Tujuan 

1. Tujuan umum : 

Untuk mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan kejadian 

kanker payudara di RS PKU Muhammadiyah Gombong. 

2. Tujuan khusus : 

a. Untuk menentukan distribusi frekuensi kanker payudara (+), 

usia wanita, usia saat pertama menstruasi (menarche), riwayat 

menyusui, riwayat penggunaan kontrasepsi, dan riwayat 

keluarga dengan kanker payudara 

b. Untuk mengetahui hubungan antara usia dengan kejadian kanker 

payudara. 

c. Untuk mengetahui hubungan usia pertama menarche dengan 

kejadian kanker payudara. 

d. Untuk mengetahui hubungan riwayat menyusui dengan kejadian 

kanker payudara. 

e. Untuk mengetahui hubungan antara penggunaan kontrasepsi 

dengan kejadian kanker payudara. 

f. Untuk mengetahui hubungan antara riwayat keluarga dengan 

kanker payudara dan kejadian kanker payudara. 

 

 



6 
 

   Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

D. Manfaat 

Adapun kegunaan hasil penelitian ini sebagai berikut : 

1. Manfaat teoritis 

Penelitian ini dapat dijadikan sebagai sumber untuk meningkatkan 

pelayanan kesehatan khususnya di bidang keperawatan, dan sebagai 

respon terhadap teori-teori yang ada di masyarakat tentang pasien 

kanker payudara. Hasil penelitian ini dapat dijadikan sebagai sumber 

atau bahan percobaan untuk memperkuat teori determinan kanker 

payudara. 

2. Manfaat praktisi 

a) Manfaat bagi peneliti 

Teori tentang faktor-faktor yang terkait dengan 

perkembangan kanker payudara ini dapat diterapkan pada situasi 

kehidupan nyata, dan penelitian ini memberikan informasi dan 

wawasan baru bagi peneliti. 

b) Manfaat bagi tempat penelitian 

Peneliti berharap hasil penelitian ini dapat memberikan 

informasi yang berguna bagi para profesional kesehatan untuk 

mengedukasi masyarakat mengenai faktor-faktor yang 

berhubungan dengan terjadinya kanker payudara, sehingga 

dapat memudahkan diagnosis dini. 

c) Manfaat bagi responden 

Meningkatkan pengetahuan dan informasi responden atau 

masyarakat tentang faktor-faktor kanker payudara. 

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

Nama 

Peneliti 

dan Tahun 

Penelitian 

Judul 

Penelitian 

Metode 

Penelitian 

Hasil Penelitian Persamaan dan 

Perbedaan 

dengan 

Penelitian ini 

Iin Yulianti, 

dkk (2016) 

Faktor Risiko 

Kanker 

Payudara 

Pada Wanita 

Usia Subur Di 

Penelitian ini 

menggunakan 

desain 

observasional 

kasus-kontrol. 

Hasil penelitian 

menunjukkan 

bahwa, 

berdasarkan 

analisis bivariat, 

Persamaan dari 

penelitian ini 

adalah untuk 

mengetahui 

faktor apa saja 
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RSUD Dr. 

Pirngadi 

Medan 

Populasi 

penelitian 

terdiri dari 

pasien yang 

terdiagnosis 

kanker 

payudara dan 

kelompok 

kontrol yaitu 

pasien yang 

tidak 

terdiagnosis 

kanker 

payudara 

selama 

penelitian. 

Data dianalisis 

secara 

univariat dan 

bivariat 

menggunakan 

uji chi-square. 

faktor risiko 

yang 

mempengaruhi 

kanker payudara 

adalah kanker 

payudara dalam 

keluarga dan 

aktivitas fisik. 

Hasil penelitian 

yang tidak 

berdampak pada 

perkembangan 

kanker payudara 

adalah: usia 

partisipan, usia 

menarche, usia 

menopause, lama 

menyusui, lama 

penggunaan 

kontrasepsi, diet 

tinggi lemak dan 

tinggi serat, 

kelebihan berat 

badan/obesitas, 

kebiasaan 

makan, merokok 

dan konsumsi 

alkohol. 

yang 

meningkatkan 

risiko kanker 

payudara. 

Perbedaan dalam 

penelitian ini 

meliputi lokasi 

penelitian, waktu 

penelitian, desain 

penelitian dan 

sampel 

penelitian. 

Hasanah 

Pratiwi 

Harahap 

dan Sarma 

N. 

Lumbanraja 

(2018) 

Faktor Risiko 

Kanker 

Payudara 

Pada Wanita 

Usia Subur Di 

RSUD Dr. 

Pirngadi 

Medan 

Penelitian ini 

merupakan 

penelitian 

analitik 

dengan 

pendekatan 

kasus kontrol. 

Populasi yang 

diteliti adalah 

seluruh pasien 

usia subur 

yang dirawat 

di RSUD DR. 

Pirngadi 

Medan dan 

yang dirawat 

sebagai pasien 

rawat inap dan 

rawat jalan 

selama masa 

penelitian, 

sejumlah 136 

responden. 

Analisis 

univariat 

(distribusi 

frekuensi), 

Dari sekian 

banyak variabel 

yang diuji, 

variabel riwayat 

kanker pada 

keluarga 

merupakan 

faktor risiko 

penting 

terjadinya kanker 

payudara di 

RSUD Pringadi 

Medan. 

Kesimpulan ini 

didasarkan pada 

nilai Exp(B) 

sebesar 10,726 

yang berarti 

bahwa riwayat 

kanker dalam 

keluarga pada 

wanita 

menyebabkan 

risiko 10,761 kali 

kemungkinan 

terkena kanker 

payudara lebih 

Persamaan dari 

penelitian ini 

adalah untuk 

mengidentifikasi 

faktor risiko yang 

mempengaruhi 

perkembangan 

kanker payudara. 

Perbedaan dalam 

penelitian ini 

adalah lokasi, 

waktu, desain, 

dan sampel 

penelitian. 
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bivariat (Chi-

square) dan 

multivariat 

(regresi 

logistik) 

digunakan 

untuk analisis 

data. 

tinggi 

dibandingkan 

dengan faktor 

risiko lainnya. 

Ledy 

Octaviani 

Iqmi, dkk 

(2021) 

Faktor Risiko 

Yang 

Berhubungan 

Dengan 

Kanker 

Payudara 

Penelitian ini 

menggunakan 

metode 

kuantitatif 

dengan desain 

survei potong 

lintang. 

Populasi 

penelitian 

terdiri dari 

semua ibu 

dengan anak 

yang dirawat di 

RSUD. H. 

Abdul 

Moeloek pada 

Juni 2015 dan 

memiliki 265 

pasien. Sampel 

penelitian 

terdiri dari 159 

pasien. Metode 

simple random 

sampling 

digunakan 

dalam teknik 

pengambilan 

sampel. Data 

yang diperoleh 

dianalisis 

dengan 

menggunakan 

metode chi-

square dan 

regresi 

logistik. 

Studi 

menunjukkan 

hubungan antara 

usia dan kanker 

payudara, ada 

hubungan antara 

penggunaan 

kontrasepsi 

hormonal dengan 

kanker payudara, 

menyusui dan 

kanker payudara, 

usia menarche 

dan kanker 

payudara, 

riwayat keluarga 

dengan kanker 

payudara, 

obesitas dan 

kanker payudara, 

usia kehamilan 

pertama dan 

kanker 

payudara.. 

Persamaan dari 

penelitian ini 

adalah untuk 

mengidentifikasi 

faktor risiko 

kanker payudara. 

Perbedaan dalam 

penelitian ini 

meliputi lokasi, 

lama penelitian, 

desain, dan 

sampel 

penelitian. 
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1. Penentuan 

tema 

         

2. Penyusunan 

proposal 

         

3. Ujian proposal          

4.  Uji etik          

5. Uji validitas          

6. Pengambilan 

data hasil 

penelitian 

         

7. Penyusunan 

hasil 

penelitian 

         

8. Ujian hasil 

penelitian 
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Lampiran 3. Lembar Surat Uji Validitas 
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Lampiran 4. Lembar Surat Penelitian 
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Lampiran 5. Lembar Surat Keterangan Lolos Etik 
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Lampiran 6. Lembar Hasil Uji Turnitin 
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Lampiran 7. Lembar Instrument 

 

PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada  

Yth……………… 

Di RS PKU Muhammadiyah Gombong 

  

Assalamu’alaikum Wr. Wb. 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini adalah Mahasiswa Program Studi 

Keperawatan Program Sarjana Universitas Muhammadiyah Gombong :  

Nama  :  Diah Alifia Dwi Prastika   

NIM  : A12019026 

Saat ini sedang mengadakan penelitian dengan judul “Faktor-Faktor yang 

Berhubungan Dengan Kejadian Kanker Payudara pada Pasien Rawat Jalan 

di RS PKU Muhammadiyah Gombong”. Untuk maksud tersebut, saya akan 

mengumpulkan data dari saudari, dengan kerendahan hati saya meminta 

kesediaannya menjadi responden untuk mengisi kuisioner yang akan saya bagikan. 

 Prosedur penelitian ini tidak akan menimbulkan risiko atau kerugian 

kepada responden. Kerahasiaan semua tindakan yang telah dilakukan akan dijaga 

dan hanya digunakan untuk kepentingan penelitian. Atas kerjasamanya, saya 

mengucapkan terima kasih.  

 

Wassalamu’alaikum Wr. Wb. 

       Peneliti, 

 

 

                                                                                Diah Alifia Dwi Prastika 
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FORMULIR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini saya :  

Nama   : 

Alamat   : 

Menyatakan bahwa saya bersedia menjadi responden penelitian dengan 

judul “Faktor-Faktor yang Berhubungan Dengan Kejadian Kanker 

Payudara pada Pasien Rawat Jalan di RS PKU Muhammadiyah 

Gombong”.  

Demikian pernyataan ini saya sampaikan dengan sadar dan tanpa paksaan 

dari pihak manapun. 

 

 

           Peneliti  Responden 

 

 

Diah Alifia Dwi Prastika                                (                            ) 
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LEMBAR KUESIONER 

FAKTOR-FAKTOR YANG BERHUBUNGAN DENGAN KEJADIAN 

KANKER PAYUDARA PADA PASIEN RAWAT JALAN DI RS PKU 

MUHAMMADIYAH GOMBONG 

Tanggal Wawancara : 

No. Responden : 

PERTANYAAN 

I. Identitas Responden 

1. Nama   : 

2. Usia   : 

3. Alamat   : 

 

II. Usia Menarche 

4. Usia berapa Anda pertama kali menstruasi? 

 

III. Riwayat Menyusui 

5.  Apakah Anda pernah menyusui? Jika Anda menyusui, berapa lama 

waktu Ibu menyusui? (Contoh, 6 bulan / 2 tahun / tidak 

menyusui) 

 

IV. Penggunaan Kontrasepsi 

6. Apakah Anda menggunakan kontrasepsi / KB? Jika Iya, jenis 

kontrasepsi / KB apa yang Anda gunakan? Berapa lama Anda 

menggunakan kontrasepsi tersebut? 

 

V. Riwayat Keluarga 

7. Apakah sebelumnya ada keluarga yang menderita tumor / kanker? 

Jika Iya, jenis kanker apa yang pernah diderita dalam keluarga 
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Anda? Siapakah yang pernah menderita kanker dalam keluarga 

Anda? 

 

VI. Stadium Ca Mammae (Di isi Petugas / Peneliti) 

8. Ca Mammae terdiagnosa dalam tipe? 

O Stadium 1 

O Stadium 2 

O Stadium 3 

O Stadium 4 

  



 
 
 

   Universitas Muhammadiyah Gombong 

 

Lampiran 8. Hasil Analisa Data 

Hasil Uji Validitas 

Correlations 

 VAR_TOTAL 

VAR_USIA Pearson Correlation ,775** 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 20 

VAR_HAID Pearson Correlation ,790** 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 20 

VAR_ASI Pearson Correlation ,775** 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 20 

VAR_KB Pearson Correlation ,807** 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 20 

VAR_KELUARGA Pearson Correlation ,853** 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 20 

VAR_STADIUM Pearson Correlation ,775** 

Sig. (2-tailed) ,000 

N 20 

VAR_TOTAL Pearson Correlation 1 

Sig. (2-tailed)  

N 20 

*. Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed). 

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed). 

 

Hasil Uji Reliabilitas 

Reliability 

Scale: ALL VARIABLES 

 

Case Processing Summary 

 N % 

Cases Valid 20 100,0 

Excludeda 0 ,0 

Total 20 100,0 
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a. Listwise deletion based on all variables in the 

procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's Alpha 

Cronbach's Alpha 

Based on 

Standardized 

Items N of Items 

,843 ,890 6 

 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance 

if Item Deleted 

Corrected 

Item-Total 

Correlation 

Squared Multiple 

Correlation 

Cronbach's 

Alpha if Item 

Deleted 

VAR_USIA 8,0000 7,895 ,697 ,708 ,813 

VAR_HAID 7,5000 6,474 ,641 ,545 ,819 

VAR_ASI 8,0000 7,895 ,697 ,569 ,813 

VAR_KB 8,0000 7,789 ,739 ,696 ,807 

VAR_KELUARGA 7,9500 7,629 ,799 ,710 ,799 

VAR_STADIUM 7,8000 5,958 ,566 ,454 ,866 

 

Univariat 

Frequencies 

 

Frequency Table 

Usia Responden 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 26-35 tahun 18 16,7 16,7 16,7 

36-45 tahun 20 18,5 18,5 35,2 

46-55 tahun 28 25,9 25,9 61,1 

Statistics 

 

Usia 

Responden 

Usia 

Menstruasi 

Pertama 

Riwayat 

Menyusui 

Penggunaan 

Kontrasepsi 

Riwayat 

Keluarga 

Stadium 

Kanker 

Payudara 

N Valid 108 108 108 108 108 108 

Missing 0 0 0 0 0 0 
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56-65 tahun 24 22,2 22,2 83,3 

> 65 tahun 18 16,7 16,7 100,0 

Total 108 100,0 100,0  

 

Usia Menstruasi Pertama 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 11 tahun 28 25,9 25,9 25,9 

11-13 tahun 47 43,5 43,5 69,4 

> 13 tahun 33 30,6 30,6 100,0 

Total 108 100,0 100,0  

 

Riwayat Menyusui 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid < 1 tahun 64 59,3 59,3 59,3 

> 1 tahun 44 40,7 40,7 100,0 

Total 108 100,0 100,0  

 

Penggunaan Kontrasepsi 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Beresiko (KB > 5 tahun) 44 40,7 40,7 40,7 

Tidak Beresiko (KB < 5 tahun) 64 59,3 59,3 100,0 

Total 108 100,0 100,0  

 

Riwayat Keluarga 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Ada 83 76,9 76,9 76,9 

Tidak Ada 25 23,1 23,1 100,0 

Total 108 100,0 100,0  

 

Stadium Kanker Payudara 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid Stadium 1 39 36,1 36,1 36,1 

Stadium 2 36 33,3 33,3 69,4 

Stadium 3 33 30,6 30,6 100,0 
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Total 108 100,0 100,0  

 

Bivariat 

Crosstabs 

Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

Usia Responden * Stadium 

Kanker Payudara 

108 100,0% 0 0,0% 108 100,0% 

Usia Menstruasi Pertama * 

Stadium Kanker Payudara 

108 100,0% 0 0,0% 108 100,0% 

Riwayat Menyusui * Stadium 

Kanker Payudara 

108 100,0% 0 0,0% 108 100,0% 

Penggunaan Kontrasepsi * 

Stadium Kanker Payudara 

108 100,0% 0 0,0% 108 100,0% 

Riwayat Keluarga * Stadium 

Kanker Payudara 

108 100,0% 0 0,0% 108 100,0% 

 

Usia Responden * Stadium Kanker Payudara 

Crosstab 

 

Stadium Kanker Payudara 

Total Stadium 1 Stadium 2 Stadium 3 

Usia Responden 26-35 tahun Count 4 5 9 18 

Expected Count 6,5 6,0 5,5 18,0 

% of Total 3,7% 4,6% 8,3% 16,7% 

36-45 tahun Count 9 5 6 20 

Expected Count 7,2 6,7 6,1 20,0 

% of Total 8,3% 4,6% 5,6% 18,5% 

46-55 tahun Count 15 11 2 28 

Expected Count 10,1 9,3 8,6 28,0 

% of Total 13,9% 10,2% 1,9% 25,9% 

56-65 tahun Count 6 12 6 24 

Expected Count 8,7 8,0 7,3 24,0 

% of Total 5,6% 11,1% 5,6% 22,2% 

> 65 tahun Count 5 3 10 18 

Expected Count 6,5 6,0 5,5 18,0 
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% of Total 4,6% 2,8% 9,3% 16,7% 

Total Count 39 36 33 108 

Expected Count 39,0 36,0 33,0 108,0 

% of Total 36,1% 33,3% 30,6% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 20,487a 8 ,009 

Likelihood Rasio 21,739 8 ,005 

Linear-by-Linear Association ,083 1 ,774 

N of Valid Cases 108   

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 

5,50. 

 

Usia Menstruasi Pertama * Stadium Kanker Payudara 

Crosstab 

 

Stadium Kanker Payudara 

Total Stadium 1 Stadium 2 Stadium 3 

Usia Menstruasi 

Pertama 

< 11 tahun Count 4 8 16 28 

Expected Count 10,1 9,3 8,6 28,0 

% of Total 3,7% 7,4% 14,8% 25,9% 

11-13 tahun Count 20 17 10 47 

Expected Count 17,0 15,7 14,4 47,0 

% of Total 18,5% 15,7% 9,3% 43,5% 

> 13 tahun Count 15 11 7 33 

Expected Count 11,9 11,0 10,1 33,0 

% of Total 13,9% 10,2% 6,5% 30,6% 

Total Count 39 36 33 108 

Expected Count 39,0 36,0 33,0 108,0 

% of Total 36,1% 33,3% 30,6% 100,0% 
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Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 14,080a 4 ,007 

Likelihood Rasio 14,045 4 ,007 

Linear-by-Linear Association 9,557 1 ,002 

N of Valid Cases 108   

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 

8,56. 

 

Riwayat Menyusui * Stadium Kanker Payudara 

Crosstab 

 

Stadium Kanker Payudara 

Total Stadium 1 Stadium 2 Stadium 3 

Riwayat Menyusui < 1 tahun Count 25 18 21 64 

Expected Count 23,1 21,3 19,6 64,0 

% of Total 23,1% 16,7% 19,4% 59,3% 

> 1 tahun Count 14 18 12 44 

Expected Count 15,9 14,7 13,4 44,0 

% of Total 13,0% 16,7% 11,1% 40,7% 

Total Count 39 36 33 108 

Expected Count 39,0 36,0 33,0 108,0 

% of Total 36,1% 33,3% 30,6% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 1,919a 2 ,383 

Likelihood Rasio 1,906 2 ,386 

Linear-by-Linear Association ,011 1 ,915 

N of Valid Cases 108   

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 

13,44. 
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Penggunaan Kontrasepsi * Stadium Kanker Payudara 

Crosstab 

 

Stadium Kanker Payudara 

Total Stadium 1 Stadium 2 Stadium 3 

Penggunaan 

Kontrasepsi 

Beresiko (KB > 5 tahun) Count 14 8 22 44 

Expected Count 15,9 14,7 13,4 44,0 

% of Total 13,0% 7,4% 20,4% 40,7% 

Tidak Beresiko (KB < 5 

tahun) 

Count 25 28 11 64 

Expected Count 23,1 21,3 19,6 64,0 

% of Total 23,1% 25,9% 10,2% 59,3% 

Total Count 39 36 33 108 

Expected Count 39,0 36,0 33,0 108,0 

% of Total 36,1% 33,3% 30,6% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 14,680a 2 ,001 

Likelihood Rasio 14,925 2 ,001 

Linear-by-Linear Association 6,246 1 ,012 

N of Valid Cases 108   

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 

13,44. 

 

Riwayat Keluarga * Stadium Kanker Payudara 

 

Crosstab 

 

Stadium Kanker Payudara 

Total Stadium 1 Stadium 2 Stadium 3 

Riwayat Keluarga Ada Count 22 31 30 83 

Expected Count 30,0 27,7 25,4 83,0 

% of Total 20,4% 28,7% 27,8% 76,9% 

Tidak Ada Count 17 5 3 25 

Expected Count 9,0 8,3 7,6 25,0 

% of Total 15,7% 4,6% 2,8% 23,1% 

Total Count 39 36 33 108 

Expected Count 39,0 36,0 33,0 108,0 
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% of Total 36,1% 33,3% 30,6% 100,0% 

 

Chi-Square Tests 

 Value df 

Asymptotic 

Significance (2-

sided) 

Pearson Chi-Square 14,561a 2 ,001 

Likelihood Rasio 14,329 2 ,001 

Linear-by-Linear Association 12,359 1 ,000 

N of Valid Cases 108   

a. 0 cells (,0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is 

7,64. 
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Lampiran 9. Lembar Bimbingan 
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Lampiran 10. Dokumentasi Penelitian 

   

   

 


