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ABSTRAK

HUBUNGAN DUKUNGAN KELUARGA DAN TINGKAT
PENGETAHUAN WANITA USIA SUBUR TENTANG KANKER
PAYUDARA TERHADAP PRAKTIK PEMERIKSAAN
PAYUDARA SENDIRI (SADARI) DI PUSKESMAS
RAWA BENING OKU TIMUR TAHUN 2026

Lilis Styowati Ningsih*
Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Palembang,
Email: lilissn24@gmail.com

Latar Belakang: Kanker payudara merupakan salah satu penyakit tidak menular yang
masih menjadi masalah kesehatan utama pada perempuan di seluruh dunia. Tingginya
angka kejadian kanker payudara sering dikaitkan dengan keterlambatan diagnosis,
sehingga banyak kasus ditemukan pada stadium lanjut yang berdampak pada meningkatnya
morbiditas dan mortalitas. Deteksi dini melalui pemeriksaan payudara sendiri (SADARI)
merupakan salah satu upaya yang dianjurkan untuk menurunkan risiko keterlambatan
penanganan. Tujuan: Mengetahui hubungan dukungan keluarga dan tingkat pengetahuan
wanita usia subur tentang kanker payudara dengan praktik pemeriksaan payudara sendiri
(SADARI) di Puskesmas Rawa Bening OKU Timur tahun 2026. Metode: Penelitian ini
menggunakan desain analitik observasional dengan pendekatan cross-sectional. Penelitian
dilaksanakan di Puskesmas Rawa Bening OKU Timur pada Maret—April 2026. Sampel
berjumlah 45 wanita usia subur yang dipilih dengan teknik accidental sampling. Analisis
data dilakukan menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat kemaknaan a = 0,05. Hasil:
Sebagian besar responden memperoleh dukungan keluarga (64,4%), memiliki pengetahuan
baik (68,9%), dan tidak pernah melakukan SADARI (60%). Hasil analisis bivariat
menunjukkan terdapat hubungan antara dukungan keluarga (p=0,031) dan tingkat
pengetahuan (p=0,018) dengan praktik SADARI. Kesimpulan: Terdapat hubungan yang
signifikan antara dukungan keluarga dan tingkat pengetahuan wanita usia subur dengan
praktik pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) di Puskesmas Rawa Bening OKU Timur
tahun 2026.

Kata Kunci : Dukungan Keluarga, Pengetahuan, Wanita Usia Subur, Praktik SADARI
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ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN FAMILY SUPPORT AND THE LEVEL
OF KNOWLEDGE OF WOMEN OF REPRODUCTIVE AGE ABOUT
BREAST CANCER ON THE PRACTICE OF BREAST SELF-
EXAMINATION (BSE) AT PUSKESMAS RAWA BENING
OKU TIMUR IN 2026

Lilis Styowati Ningsih*
Department of Midwifery, Health Polytechnic of the Ministry of Health,
Palembang
Email: lilissn24@gmail.com

Background: Breast cancer remains one of the leading non-communicable diseases
affecting women worldwide. Delayed diagnosis contributes to the high incidence of
advanced-stage breast cancer, resulting in increased morbidity and mortality. Early
detection through Breast Self-Examination (BSE) is recommended as an effective strategy
to improve breast cancer awareness and facilitate timely treatment. Objective: To
determine the relationship between family support and the level of knowledge regarding
breast cancer and the practice of Breast Self-Examination (BSE) among women of
reproductive age at Rawa Bening Public Health Center, East OKU, in 2026. Methods:
This study employed an observational analytic design with a cross-sectional approach. The
research was conducted at Rawa Bening Public Health Center, East OKU, from March to
April 2026. A total of 45 women of reproductive age were selected using accidental
sampling. Data were analyzed using the Chi-Square test with a significance level of a =
0.05. Results: The majority of respondents received family support (64.4%), had good
knowledge about breast cancer (68.9%), and had never performed BSE (60%). Bivariate
analysis showed a significant relationship between family support (p = 0.031) and
knowledge level (p = 0.018) with the practice of BSE. Conclusion: There was a significant
relationship between family support and the knowledge level of women of reproductive age
and their practice of Breast Self-Examination (BSE) at Rawa Bening Public Health Center,
East OKU, in 2026.

Keywords: Family Support, Knowledge, Women of Reproductive Age, Breast Self-
Examination (BSE) Practice.
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BAB |
PENDAHULUAN

Latar Belakang

Kanker payudara merupakan salah satu penyakit tidak menular yang
hingga saat ini masih menjadi permasalahan kesehatan utama pada
perempuan di seluruh dunia. World Health Organization (WHQO) melalui
International Agency for Research on Cancer (IARC) melaporkan bahwa
kanker payudara menempati peringkat pertama sebagai kanker dengan
jumlah kasus baru terbanyak pada perempuan secara global. Data Global
Cancer Observatory (GLOBOCAN) tahun 2020 menunjukkan bahwa
terdapat sekitar 2,3 juta kasus baru kanker payudara di dunia, dengan angka
kematian mencapai lebih dari 685.000 jiwa. Di Indonesia pada tahun 2022
kejadian kanker payudara mencapai 68.858 kasus atau sekitar 16,6% dari
seluruh kasus kanker baru. serta angka kematian lebih dari 22.000 jiwa.
Tingginya angka kejadian dan kematian ini menunjukkan bahwa kanker
payudara masih menjadi masalah serius, terutama karena lebih dari 60—-70%
kasus ditemukan pada stadium lanjut (WHO, 2023, 2024).

Berdasarkan data Dinas Kesehatan Provinsi Sumatera Selatan tahun
2023, kejadian kanker payudara menempati urutan tertinggi dibandingkan
kanker lain dengan 31% dari 2.314 total kasus kanker, dengan wilayah
tertinggi di Palembang, Ogan llir, dan Banyuasin (Dinas Kesehatan Provinsi
Sumatera Selatan, 2023). Sedangkan di Kabupaten OKU Timur belum
terdapat angka yang pasti mengenai kejadian kanker payudara, namun
diketahui capaian cakupan deteksi dini seperti SADARI dan SADANIS, yang

masih berada di bawah 10-20% dari sasaran wanita usia subur, menjadi salah



satu faktor utama tingginya keterlambatan diagnosis kanker payudara di
wilayah ini (Dinas Kesehatan Kabupaten OKU Timur, 2024).

Pengelolaan kejadian kanker payudara juga menjadi prioritas utama
dalam upaya deteksi dini kanker. Tingginya angka kejadian kanker payudara
dipengaruhi oleh keterlambatan diagnosis, sehingga banyak kasus baru
ditemukan pada stadium lanjut yang lebih sulit ditangani dan berakibat pada
tingginya morbiditas dan mortalitas. Salah satu strategi yang dianjurkan
pemerintah serta organisasi kesehatan dunia adalah deteksi dini melalui
pemeriksaan payudara secara rutin oleh perempuan (Ainul Maghfiroh, Riani
Pradara Jati, 2021).

Salah satu metode deteksi dini kanker payudara yang dianjurkan
adalah Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI). SADARI merupakan
metode pemeriksaan yang dilakukan secara mandiri oleh wanita untuk
mengenali kondisi normal payudaranya sehingga dapat mendeteksi adanya
perubahan atau kelainan sejak dini, seperti benjolan, perubahan bentuk, atau
keluarnya cairan abnormal dari puting susu. Keunggulan SADARI adalah
mudah dilakukan, tidak memerlukan alat khusus, dapat dilakukan kapan saja,
serta tidak menimbulkan biaya. Oleh karena itu, SADARI sangat relevan
diterapkan di negara berkembang, termasuk Indonesia, dengan keterbatasan
akses terhadap pemeriksaan kesehatan yang lebih kompleks (Kemenkes RI,
2022b)

Meskipun demikian, berbagai penelitian menunjukkan bahwa praktik
SADARI di masyarakat masih tergolong rendah. Hasil meta-analisis yang

dilakukan terhadap berbagai studi di Indonesia menunjukkan bahwa



prevalensi praktik SADARI masih berada di bawah 50%. Rendahnya praktik
SADARI ini menjadi tantangan tersendiri dalam upaya deteksi dini kanker
payudara, terutama pada wanita usia subur yang merupakan kelompok usia
produktif dan berisiko (Kemenkes RI, 2022b).

Pengetahuan WUS tentang kanker payudara dan upaya deteksi dini
menjadi faktor kunci dalam membentuk perilaku pencegahan. Menurut
penelitian Aulina dkk menunjukkan bahwa wanita dengan tingkat
pengetahuan yang baik cenderung memiliki sikap positif dan perilaku yang
lebih baik dalam melakukan pemeriksaan payudara sendiri dibandingkan
dengan wanita yang memiliki pengetahuan rendah. Kurangnya informasi,
rendahnya akses terhadap edukasi kesehatan, serta adanya mitos dan stigma
terkait kanker payudara menjadi faktor penghambat peningkatan
pengetahuan. Kondisi ini menyebabkan banyak wanita tidak menyadari
pentingnya SADARI dan baru mencari pertolongan medis ketika kanker
sudah berada pada stadium lanjut (Auliana et al., 2023). Hal ini sejalan
dengan hasil penelitian Dwi Saputri dkk (Dwi Saputri MS & Precelia
Fransiska, 2024) yang mendapatkan data dari 37 responden yang
berpengetahuan baik 63,6% melakukan SADARI dan didapatkan nilai p-
value = 0,0008 artinya ada hubungan bermakna antara pengetahuan dengan
praktik pemeriksaan payudara sendiri (SADARI).

Selain pengetahuan, faktor sosial seperti dukungan keluarga juga
memiliki peran penting dalam membentuk perilaku kesehatan individu.
Dukungan keluarga dapat berupa dukungan emosional, informasional,

instrumental, dan penghargaan. Dalam konteks kesehatan perempuan,



keluarga sering kali menjadi sumber utama dukungan dan pengambilan
keputusan terkait perilaku kesehatan (Dwi Saputri MS & Precelia Fransiska,
2024).

Pada penelitian Dora dkk (Dora Lita Panjaitan et al., 2024),
menemukan bahwa ada hubungan antara dukungan keluarga dengan
SADARI pada Wanita Usia Subur di Tempat Praktik Mandiri Bidan Zuhriyah
Tahun 2024 dan dari hasil analisa OR=16,185 (95% Cl1=4,292-61,038) ini
berarti bahwa Wanita Usia Subur dengan dukungan keluarga baik memiliki
peluang 16,185 melakukan SADARI dibandingkan Wanita Usia Subur
dengan dukungan keluarga kurang.

Dalam budaya masyarakat Indonesia, peran keluarga sangat dominan
dalam kehidupan sehari-hari. Oleh karena itu, dukungan keluarga menjadi
faktor yang sangat relevan untuk dikaji dalam hubungannya dengan praktik
SADARI pada wanita usia subur. Keterlibatan keluarga dalam memberikan
informasi dan dorongan positif diharapkan dapat meningkatkan kesadaran
serta praktik deteksi dini kanker payudara (Auliana et al., 2023).

Kondisi ini mengindikasikan tantangan besar dalam pelaksanaan
deteksi dini kanker payudara di wilayah kerja Puskesmas seperti Rawa
Bening. Meskipun di Puskesmas Rawa Bening belum terdapat angka pasti
mengenai cakupan wanita usia subur yang melakukan SADARI pada tahun
2025, namun berdasarkan data yang ada pada tahun 2023 cakupan SADARI
masih di bawah 20% dari total wanita usia subur yang ada di wilayah kerja
Puskesmas Rawa Bening OKU Timur (Dinas Kesehatan Kabupaten OKU

Timur, 2024)



Berdasarkan latar belakang tersebut, penelitian ini tertarik untuk
menganalisis Hubungan Dukungan Keluarga dan Tingkat Pengetahuan
Wanita Usia Subur Tentang Kanker Payudara Terhadap Praktik
Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) di Puskesmas Rawa Bening
OKU Timur Tahun 2026. Diharapkan hasil penelitian ini dapat memberikan
kontribusi dalam meningkatkan kesadaran masyarakat dan merancang

intervensi yang lebih efektif dalam pencegahan kanker payudara.

Rumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang diatas, maka rumusan masalah dalam
penelitian ini adalah Bagaimanakah Hubungan Dukungan Keluarga dan
Tingkat Pengetahuan Wanita Usia Subur Tentang Kanker Payudara Terhadap
Praktik Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) di Puskesmas Rawa

Bening OKU Timur Tahun 2026?

Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Diketahuinya Hubungan Dukungan Keluarga dan Tingkat
Pengetahuan Wanita Usia Subur tentang Kanker Payudara Terhadap
Praktik Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) di Puskesmas Rawa
Bening OKU Timur Tahun 2026.
2. Tujuan Khusus
a. Diketahuinya distribusi frekuensi dukungan keluarga pada Wanita

Usia Subur di Puskesmas Rawa Bening OKU Timur Tahun 2026



b. Diketahuinya distribusi frekuensi tingkat pengetahuan Wanita Usia
Subur tentang Kanker Payudara di Puskesmas Rawa Bening OKU
Timur Tahun 2026

c. Diketahuinya distribusi frekuensi Praktik Pemeriksaan Payudara
Sendiri (SADARI) pada Wanita Usia Subur di Puskesmas Rawa
Bening OKU Timur Tahun 2026

d. Diketahuinya hubungan dukungan keluarga dengan praktik
Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) pada Wanita Usia Subur di
Puskesmas Rawa Bening OKU Timur Tahun 2026

e. Diketahuinya hubungan tingkat pengetahuan Wanita Usia Subur tentang
Kanker Payudara dengan praktik Pemeriksaan Payudara Sendiri
(SADARI) pada Wanita Usia Subur di Puskesmas Rawa Bening OKU

Timur Tahun 2026

D. Manfaat Penelitian

1. Teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat menambah wawasan dan
pengembangan ilmu pengetahuan di bidang kebidanan dan kesehatan
masyarakat, khususnya yang berkaitan dengan perilaku deteksi dini
kanker payudara melalui praktik SADARI pada wanita usia subur.

2. Praktis
a. Bagi Institusi Terkait

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan evaluasi dan dasar

perencanaan program promotif dan preventif, khususnya program



edukasi kesehatan terkait kanker payudara dan SADARI di wilayah
kerja Puskesmas Rawa Bening.

Bagi Bidan

Hasil penelitian ini dapat membantu bidan dalam menyusun
pendekatan komunikasi dan konseling yang lebih holistik, dengan
melibatkan peran keluarga dalam upaya meningkatkan kesadaran
dan praktik deteksi dini kanker payudara.

Bagi Peneliti Lain

Hasil penelitian ini dapat menjadi referensi dan rujukan ilmiah bagi
peneliti selanjutnya yang ingin mengkaji topik serupa, baik dengan
variabel yang sama maupun pengembangan variabel lain seperti

sikap, akses informasi, atau faktor budaya
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