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ABSTRAK 

Latar Belakang: Kanker payudara merupakan salah satu jenis kanker yang 

memiliki angka kejadian tinggi pada perempuan dan sering ditemukan pada 

stadium lanjut akibat rendahnya kesadaran terhadap deteksi dini. Pemeriksaan 

Payudara Sendiri (SADARI) merupakan metode sederhana yang dapat dilakukan 

untuk mendeteksi adanya kelainan pada payudara sejak dini. Namun, masih 

banyak remaja putri yang memiliki pengetahuan kurang mengenai SADARI 

sehingga diperlukan edukasi kesehatan untuk meningkatkan pemahaman dan 

keterampilan dalammelakukan pemeriksaan payudara sendiri. Tujuan: 

Mendeskripsikan pelaksanaan edukasi kesehatan tentang Pemeriksaan Payudara 

Sendiri (SADARI) pada remaja putri yang mengalami defisit pengetahuan di 

Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Tanjung Baru Tahun 2026. Metode: Penelitian 

ini menggunakan metode studi kasus deskriptif pada dua remaja putri yang 

mengalami defisit pengetahuan tentang SADARI. Intervensi keperawatan yang 

diberikan berupa edukasi kesehatan menggunakan media booklet dan video, 

disertai demonstrasi teknik SADARI. Pengumpulan data dilakukan melalui 

wawancara, observasi, kuesioner pengetahuan, dan lembar observasi praktik 

SADARI. Data disajikan secara deskriptif berdasarkan proses keperawatan. Hasil: 

Setelah diberikan edukasi kesehatan, kedua klien menunjukkan peningkatan 

pengetahuan mengenai pengertian, tujuan, manfaat, waktu pelaksanaan, dan 

langkah-langkah SADARI. Klien juga mampu menjelaskan kembali materi yang 

telah diberikan serta mampu mempraktikkan teknik SADARI dengan lebih baik 

dibandingkan sebelum diberikan edukasi. Kesimpulan: Edukasi kesehatan 

menggunakan media booklet dan video dapat meningkatkan pengetahuan dan 

keterampilan remaja putri tentang Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI). 

Intervensi ini dapat dijadikan sebagai salah satu upaya promotif dan preventif 

dalam meningkatkan kesadaran remaja putri terhadap pentingnya deteksi dini 

kanker payudara. 

Kata Kunci:Defisit pengetahuan, edukasi kesehatan, remaja putri, SADARI, 

kanker payudara. 
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ABSTRACT 

 

Background: Breast cancer is one of the most common cancers among women 

and is often detected at an advanced stage due to a lack of awareness regarding 

early detection. Breast Self-Examination (BSE) is a simple method that can be 

performed to detect breast abnormalities at an early stage. However, many 

adolescent girls still have insufficient knowledge about BSE; therefore, health 

education is needed to improve their understanding and skills in performing breast 

self-examination. Objective: To describe the implementation of health education 

regarding Breast Self-Examination (BSE) among adolescent girls experiencing a 

knowledge deficit in the working area of UPTD Tanjung Baru Public Health 

Center in 2026. Methods: This study employed a descriptive case study design 

involving two adolescent girls who experienced a knowledge deficit regarding 

BSE. The nursing intervention consisted of health education using booklets and 

videos, accompanied by demonstrations of the BSE technique. Data were 

collected through interviews, observations, knowledge questionnaires, and BSE 

practice observation sheets. The data were presented descriptively based on the 

nursing process. Results: After receiving health education, both clients 

demonstrated increased knowledge regarding the definition, objectives, benefits, 

appropriate timing, and procedures of BSE. The clients were able to explain the 

material that had been provided and were able to perform the BSE technique 

better than before the educational intervention. Conclusion: Health education 

using booklets and videos can improve the knowledge and skills of adolescent 

girls regarding Breast Self-Examination (BSE). This intervention can serve as a 

promotive and preventive effort to increase adolescent girls' awareness of the 

importance of early detection of breast cancer. 

Keywords: knowledge deficit, health education, adolescent girls, Breast Self-

Examination (BSE), breast cancer. 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

A. Latar Belakang  

  Carcinoma mammae merupakan tumor maligna yang tumbuh secara 

abnormal di dalam jaringan payudara. Pertumbuhan sel kanker ini dapat terjadi 

pada kelenjar susu, saluran kelenjar, maupun jaringan ikat penunjang. Sel 

kanker tersebut memiliki kemampuan untuk menyebar ke organ tubuh lain 

melalui proses metastase (Dewi, R., Lisdyani, K., & Budhiana, J. (2021). 

 Gejala awal penyakit ini sering kali tidak disadari secara jelas oleh 

penderita pada tahap permulaan. Keterlambatan deteksi menyebabkan 

mayoritas pasien mencari pengobatan medis ketika sudah berada pada stadium 

lanjut. saat diagnosa ditegakkan sangat mempengaruhi prognosis serta angka 

harapan hidup pasien. Pasien yang mendapatkan penanganan pada tahap awal 

tercatat memiliki tingkat kesembuhan mencapai 95%. Deteksi dini secara rutin 

menjadi Langkah krusial untuk menurunkan angka mortalitas akibat kanker 

payudara (Marfianti, 2021). 

 World Health Organization (2022) melaporkan prevalensi kanker 

payudara global mencapai 2,1 juta kasus baru pada setiap tahunnya. Indonesia 

pada tahun 2024 menempati peringkat pertama dengan jumlah 66.271 kasus 

baru dan angka mortalitas 22.598 jiwa per tahun. Badan Pusat statistik Provinsi 

Sumatera Selatan 2024 mencatat kanker payudara sebagai kasus tertinggi 

dengan proporsi sebesar 31%. di Kota Palembang, Kabupaten Ogan Ilir, dan 

1 
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Kabupaten Banyuasin menjadi Wilayah dengan angka kasus terbanyak. Dinas 

Kesehatan Kabupaten (OKU) melaporkan cakupan deteksi dini yang masih 

sangat rendah yakni sebesar 1%. Capaian skrining tersebut menunjukkan 

penurunan signifikan jika dibandingkan dengan periode laporan tahun 

sebelumnya.  

 Peningkatan kasus kanker payudara dilaporkan berkaitan erat dengan 

rendahnya pemahaman mengenai teknik deteksi dini. Hasil penelitian terdahulu 

menunjukkan 40% responden memiliki pengetahuan rendah dan mayoritas 

tidak pernah melakukan pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) (Herniyatun, 

Novitasari, & Novyriana, 2021). 

 Lonjakan angka kematian terjadi akibat kecenderungan penderita mencari 

bantuan medis pada stadium penyakit yang telah lanjut. Deteksi dini yang 

dilakukan secara konsisten terbukti mampu mereduksi tingkat kematian antara 

25 hingga 30%. Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) bermanfaat bagi 

remaja putri untuk mengenali keberadaan tumor atau benjolan secara mandiri 

(Suarni, 2020). Prosedur pemeriksaan ini sebaiknya dilakukan pada hari ke-7 

hingga hari ke-10 terhitung dari hari pertama menstruasi. hormon estrogen dan 

progesteron berada pada level terendah dalam periode siklus menstruasi 

tersebut (Sirait et al, 2021). 

 Berdasarkan fenomena tersebut, peneliti tertarik melakukan studi kasus 

mengenai pemberian edukasi SADARI pada remaja putri. Fokus penelitian 

diarahkan pada intervensi keperawatan untuk mengatasi masalah defisit 

pengetahuan tentang deteksi dini. Dengan judul “Edukasi pada remaja putri 
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yang mengalami defisit pengetahuan tentang pemeriksaan payudara sendiri 

(SADARI)’’. sebagai Intervensi untuk Meningkatkan Pengetahuan pada 

Remaja Putri. Pemilihan topik ini didasari oleh pentingnya kesadaran dini 

dalam mencegah keterlambatan penanganan kanker payudara. Edukasi 

diharapkan menjadi solusi efektif untuk mengubah perilaku remaja dalam 

melakukan pemeriksaan mandiri secara rutin. Penelitian ini bertujuan 

mengukur sejauh mana intervensi informasi dapat memperbaiki tingkat 

pemahaman responden. 

 

B. Rumusan Masalah 

Bagaimanakah Edukasi Kesehatan tentang Pemeriksaan Payudara Sendiri 

(SADARI) pada Remaja Putri Yang Mengalami Defisit Pengetahuan di 

Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Tanjung Baru. 

 

C. Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

Mendeskripsikan edukasi Kesehatan tentang pemeriksaan payudara sendiri 

(SADARI) pada remaja putri yang mengalami defisit pengetahuan di 

Wilayah Kerja UPTD Puskesmas Tanjung Baru. 

2. Tujuan Khusus 

a. Mendeskripsikan Tingkat pengetahuan remaja putri tentang pemeriksaan 

payudara sendiri (SADARI)  

b. Mendeskripsikan Sikap Remaja Putri tentang pemeriksaan payudara 

sendiri (SADARI)  
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c. Mendeskripsikan keterampilan remaja putri tentang pemeriksaan 

payudara sendiri (SADARI)  

d. Menganalisis edukasi kesehatan terhadap tingkat pengetahuan, sikap, dan 

keterampilan remaja putri tentang pemeriksaan payudara sendiri 

(SADARI). 

 

D. Manfaat Studi Kasus  

1. Bagi Pasien dan Keluarga 

       Responden mendapatkan pengetahuan mengenai pentingnya 

pemeriksaan payudara sendiri untuk menjaga kesehatan. Intervensi ini 

membekali remaja putri dengan keterampilan klinis mandiri dalam 

mendeteksi kelainan pada jaringan payudara. Keluarga memperoleh manfaat 

berupa peningkatan kewaspadaan terhadap risiko kanker melalui edukasi 

yang diterima oleh responden. 

2. Bagi Perkembangan Ilmu Pengetahuan dan Teknologi  

Hasil studi ini memperkaya literatur keperawatan maternitas terkait 

efektivitas metode edukasi terhadap perubahan perilaku kesehatan. 

Penelitian memberikan kontribusi ilmiah bagi pengembangan strategi 

promosi kesehatan yang berbasis bukti di bidang onkologi. Penggunaan 

materi edukasi terstruktur dapat menjadi referensi dalam pengembangan 

instrumen penyuluhan kesehatan yang lebih inovatif. 
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3. Bagi UPTD Puskesmas 

Penelitian ini memberikan informasi bagi tenaga kesehatan di wilayah 

kerja UPTD. Petugas kesehatan dapat menggunakan hasil studi ini sebagai 

pedoman untuk penyuluhan di sekolah-sekolah upaya edukatif ini 

mendukung tercapainya target cakupan deteksi dini penyakit tidak menular 

pada kelompok usia remaja. 
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