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ABSTRAK 
Kanker payudara seringkali tak dikenali atau dirasakan dengan jelas oleh penderita. Kematian akibat kanker 

payudara bisa dicegah sejak dini, jika kanker payudara dideteksi sejak dini, angka harapan hidup bisa mencapai 

80% hingga 95%. Tapi ternyata 70% dari pasien kanker payudara berkunjung ke dokter saat sudah stadium 

lanjut sehingga memengaruhi kualitas hidup pasien.  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan 

pengetahuan dan perilaku SADARI Deteksi dini kanker payudara pada mahasiswi STIKes Elisabeth 

Semarang. Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian deskriptif analitik. Media yang digunakan dalam 

penelitian ini yaitu kuesioner dalam bentuk lembar kuesioner Pengetahuan dan sikap SADARI melalui media 

Google form. Uji validitas dan reliabilitas ditemukan pada  berdasarkan penelitian sebelumnya dengan nilai r 

tabel =0,413 ditemukan semua item valid dengan nilai reliabilitas pada pengetahuan adalah 0,841 dan pada 

perilaku 0,846.  Data akan dianalisa dengan uji Chi Square. Hasil penelitian menunjukan, tingkat pengetahuan 

yang baik sejumlah 85 responden dan yang kurang sebanyak 115 responden; tingkat Perilaku penerapan 

SADARI deteksi kanker payudara yang kurang sebanyak 46 responden dan yang baik sebanyak 154 responden. 

Berdasarkan hasil analisis spss di atas, ditemukan bahwa hasil uji Chi Square test, ditemukan hasil p >0,05 

(p=0,62), sehingga dapat diartikan bahwa tidak ada hubungan antara pengetahuan dan perilaku SADARI 

deteksi dini kanker payudara pada mahasiswa STIKes Elisabeth Semarang. 
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THE RELATIONSHIP BETWEEN KNOWLEDGE AND BEHAVIOR OF EARLY 

DETECTION OF BREAST CANCER AMONG HEALTH STUDENTS 

 

ABSTRACT 
Breast cancer is often not recognized or clearly felt by sufferers. Death from breast cancer can be prevented 

early, if breast cancer is detected early, the life expectancy can reach 80% to 95%. However, it turns out that 

70% of breast cancer patients visit a doctor when it is already in an advanced stage, which affects the patient's 

quality of life. This study aims to determine the relationship between knowledge and behavior of BSE early 

detection of breast cancer in female students of STIKes Elisabeth Semarang. This study uses a descriptive 

analytical research design. The media used in this study is a questionnaire in the form of a questionnaire sheet 

Knowledge and attitude of BSE through Google form media. Validity and reliability tests were found based on 

previous research with a value of r table = 0.413 found all items valid with a reliability value of 0.841 for 

knowledge and 0.846 for behavior. Data will be analyzed using the Chi Square test. The results of the study 

showed that the level of good knowledge was 85 respondents and 115 respondents were lacking; the level of 

behavior of implementing BSE breast cancer detection was lacking was 46 respondents and 154 respondents 

were good. Based on the results of the SPSS analysis above, it was found that the results of the Chi Square test 

found p>0.05 (p=0.62), so it can be interpreted that there is no relationship between knowledge and behavior 

of BSE for early detection of breast cancer in STIKes Elisabeth Semarang students.Keywords: breast cancer, 

early detection, knowledge, students 
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PENDAHULUAN 

Kanker payudara adalah tumor ganas yang terbentuk oleh pertumbuhan dan perkembangan sel yang 

tak terkendali di payudara dan menyebar diantara jaringan dan organ sekitar payudara atau bagian 
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tubuh lainnya. Kanker payudara dimulai di jaringan payudara, yang memuat lobulus dan pembuluh 

yang menyatukan lobulus dengan puting. Bagian lain payudara terdiri dari lemak, jaringan ikat, dan 

getah bening. Payudara adalah letak pertama dimana kanker berkembang pada wanita. Kanker 

payudara tergolong penyakit tidak menular dan penyebabnya masih belum diketahui secara pasti. 

Penyakit ini disebabkan oleh kerusakan sel-sel pada jaringan payudara dan perubahan karakteristik 

genetik. Kanker payudara membutuhkan waktu yang lama untuk berkembang dalam tubuh, dan 

memiliki faktor risiko yang sangat beragam yaitu faktor genetik yaitu riwayat kanker payudara di 

keluarga dan faktor lingkungan berupa wanita, usia, perubahan gen, ras, usia pertama menstruasi < 

12 tahun, usia menopause > 55 tahun, tak menikah, tidak punya anak, menggunakan kontrasepsi 

hormonal, obesitas, stress dan gaya hidup tidak baik. Selain faktor diatas, terdapat faktor lain yang 

meningkatkan risiko kanker payudara yaitu pola makan tidak baik seperti konsumsi makanan tinggi 

lemak, daging merah, daging olahan, gula berlebih, makanan yang dibakar. 

 

Gejala awal kanker payudara seringkali tak dikenali atau dirasakan dengan jelas oleh penderita 

menjadi penyebab tingginya angka kematian kanker payudara. Kematian akibat kanker payudara bisa 

dicegah sejak dini, jika kanker payudara dideteksi sejak dini, angka harapan hidup bisa mencapai 

80% hingga 95%. Tapi ternyata 70% dari pasien kanker payudara berkunjung ke Dokter saat sudah 

stadium lanjut sehingga memengaruhi kualitas hidup pasien.Deteksi dini pada perempuan diperlukan 

untuk mencegah peningkatan angka kejadian kanker payudara. Deteksi dini merupakan pemeriksaan 

pada payudara untuk mengetahui ada tidaknya kelainan pada payudara dan menjadi upaya untuk 

menemukan kanker yang dapat disembuhkan, seperti kanker lama, kanker dengan ukuran kecil, dan 

kanker yang bisa menimbulkan kerusakan. Sasaran dari upaya deteksi sini adalah mereka yang sehat, 

asimtomatik, dan yang berisiko tinggi mendapatkan kanker. Beberapa metode deteksi dini yang 

tersedia antara lain MRI (Magnetic Resonance Imaging), SADANIS (Pemeriksaan Payudara Klinis), 

SADARI (Pemeriksaan Payudara Sendiri), Pemeriksaan Penunjang seperti Mamografi atau USG 

Payudara. Upaya pencegahan yang dapat dilakukan sendiri dan mudah adalah SADARI yang 

memiliki tujuan untuk mengetahui ada tidaknya benjolan dalam payudara, dapat mengenal dan 

mengetahui kondisi serta perubahan signifikan yang terjadi pada payudara. 

 

Menurut Humprey dkk (2006), Breast Self-Examination (BSE) atau SADARI adalah metode 

sederhana serta sangat mudah untuk dilakukan wanita dengan mandiri. Pemeriksaan payudara sendiri 

memiliki tujuan untuk mendeteksi kelainan payudara sedini mungkin. Pemeriksaan SADARI 

memiliki keuntungan dimana wanita akan menjadi lebih peka apabila ada perubahan yang 

mencurigakan pada payudaranya dan menimbulkan kesadaran untuk melakukan diagnosis lebih 

lanjut. Sebagai salah satu teknik pencegahan kanker payudara, dianjurkan untuk mengurangi angka 

kematian dan kesakitan kanker payudara. Sedangkan, pemeriksaan payudara klinis (CSE) atau 

pemeriksaan payudara klinis serta mammogram CBE perlu dilakukan ke rumah sakit untuk 

perawatannya, membutuhkan peralatan dan keahlian khusus serta biayanya mahal. 

 

Di Indonesia berdasarkan Riset Penyakit Tidak Menular (PTM). Pada tahun 2016, jumlah yang tidak 

menjalani SADARI sebanyak 53,7%, dan yang menjalani sebanyak 46,3%. Pada tahun 2017, 

perempuan usia subur pada kelompok usia 30-50 tahun, hanya 3 juta atau sekitar 2,98% yang 

melakukan deteksi dini kanker payudara (SADANIS). Dalam data P2P Kementerian Kesehatan RI 

tahun 2019, ditemukan 28.910 kasus tumor payudara. Ada berbagai faktor, yang memengarui 

perilaku SADARI antara lain pengetahuan dan sikap. Pengetahuan yang rendah mengenai SADARI 

akan menimbulkan sikap kurang perduli terhadap upaya SADARI, sikap yang kurang. Peduli 

terhadap upaya SADARI akan membuat seorang memiliki tindakan buruk dalam deteksi dini sebagai 

pencegahan kanker payudara. Pengetahuan dan sikap akan memengaruhi perilaku seseorang, yang 

mana perilaku tersebut dapat atau tidak dapat diamati secara langsung. Perilaku merupakan respon 

atau reaksi seseorang yang tercipta karna adanya rangsangan dari luar yang berupa pengetahuan atau 

sikap. 
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Peneliti memilih responden berusia di atas 20 tahun sesuai dengan arahan ACS ( American Cancer 

Society), karena pada usia tersebut jaringan payudara sudah tumbuh dengan baik, wanita pun sudah 

mengalami menstruasi, dan sudah terjadi gangguan pada hormon estrogen. Kestabilan hormon 

estrogen terjadi pada wanita saat wanita sudah berusia 20 tahun ke atas. Saat dilakukan penelitian ini, 

mahasiswi terhitung sudah menjalani perkuliahan selama 3-4 tahun, pengetahuan mahasiswa tentang 

kesehatan khususnya SADARI sudah mengalami banyak perkembangan baik diperoleh melalui 

tenaga pengajar di perguruan tinggi, tugas kuliah, maupun melalui inisiatif sendiri tapi masih harus 

ditingkatkan. Sehingga dapat memengaruhi kesadaran akan SADARI dan perilaku untuk 

melakukannya sesuai dengan prosedurnya. Berdasarkan fenomena tersebut, maka peneliti ingin 

melakukan penelitian terkait gambaran pengetahuan dan perilaku SADARI deteksi dini kanker 

payudara pada mahasiswi STIKes Elisabeth Semarang. 

 

METODE  

Penelitian ini menggunakan rancangan penelitian deskriptif analitik, yaitu menggambarkan hubungan 

antara variabel independen dan variabel dependen. Media yang digunakan dalam penelitian ini yaitu 

kuesioner dalam bentuk lembar kuesioner Pengetahuan dan sikap SADARI melalui media Google 

form.  Kuesioner pengetahuan  terdiri dari 13 pertanyaan multiple choice dengan  Kurang : jika 

persentase benar ≤ 75% ,  Baik : jika persentase jawaban benar 76-100 %. Terkait kuesioner perilaku 

SADARI Variabel perilaku diukur dengan pertanyaan langkah-langkah melakukan SADARI yang 

jumlahnya 12 item pernyataan. Terdiri dari kategori:  Perilaku kurang: skor< mean dan  Perilaku baik: 

skor ≥ mean.  Uji validitas dan reliabilitas ditemukan pada  berdasarkan penelitian sebelumnya dengan 

nilai r tabel =0,413 ditemukan semua item valid dengan nilai reliabilitas pada pengetahuan adalah 

0,841 dan pada perilaku 0,846.  Data univariat akan menganalisa terkait karakteristik reponden dari 

segi usia dengan ditampilkan menggunakan tabel frekuensi data dan narasi. Data kemudian akan 

dianalisa secara bivariate mengguanakan  Chi square test 𝑑engan derajat kemaknaan (α) 5%. Hasil 

analisis 𝑥2 yaitu : apabila ≤ 0,05, Ha diterima dan p > 0,05 maka Ha ditolak. Populasi yang digunakan 

adalah Mahasiswi STIKes Elisabeth Semarang. Teknik pengambilan sampsel menggunakan teknik 

total sampling sebanyak 200 mahasiswi putri STIKes Elisabeth Semarang. Penelitian dijalankan 

dengan menitikberatkan pada prinsip-prinsip etika. Prinsip etika dirancang untuk melindungi 

responden. Etika yang digunakan dalam penelitian ini antara lain Right to self-determination, 

Informed Consent, Confidentiality, dan Anonim. Penelitian ini berlangsung sejak November-

Desember 2024. 

 

HASIL  

Tabel 1.  

Data Univariat Hasil Penelitian (n=200) 
Variabel Kategori Hasil  Frekuensi (%) 

Usia 18-22 th 189 94,5 

 >22 th 11 5,5 

Tingkat pengetahuan Kurang 85 42,5 

 Baik 115 57,5 

Perilaku SADARI Kurang 46 23 

 Baik 154 77 

Berdasarkan hasil analisis spss di atas, ditemukan bahwa untuk tingkat pengetahuan menunjukan 

kategori baik yang paling banyak dengan hasil 115 responden (57,5 %) dan untuk variabel SADARI 

berada pada kategori baik pula dengan jumlah 154 responden (77%). 

Tabel 2.  

Analisis Bivariat Hasil Penelitian (n=200) 
Variabel Kategori Perilaku SADARI P value 

Kurang Baik 

Pengetahuan Kurang 21 64 0,243* 

Baik 25 90 

*Uji Chi Square 
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Hasil uji Chi Square test, ditemukan hasil p >0,05 (p=0,24), sehingga dapat diartikan bahwa tidak 

ada hubungan signifikan antara pengetahuan dan perilaku SADARI deteksi dini kanker payudara 

pada mahasiswa STIKes Elisabeth Semarang.  

 
PEMBAHASAN  

Apabila kita melihat dari hasil tabulasi silang, ditemukan hasil pengetahuan yang kurang namun 

perilaku SADARInya baik juag besar jumlahnya, yaitu 64 mahasiswa dan pengetahuan yang baik 

dengan perilaku yang baik juga besar sebanyak 90 mahasiswa. Hasil penelitian ini sejalan dengan 

peelitian Martha, dimana hasil penelitian menunjukkan bahwa p-value dari penelitian 0,792 maka 

diperoleh P ≥ 0,05 secara statistik H0 diterima, sehingga tidak terdapat hubungan pengetahuan dengan 

perilaku SADARI mahasiswi program studi Ilmu Kesehatan Masyarakat Universitas Jambi.  Hasil 

penelitian ini tidak sejalan dengan penelitian oleh Ekawati (2024), dimana hasil penelitain tersebut 

menunjukan ada hubungan Antara tingkat pengetahuan dan perilaku SADARI.  

 

Menurut Notoatmodjo, segala sesuatu yang kita ketahui tentang cara menjaga kesehatan merupakan 

pengertian dari pengetahuan kesehatan. Berdasarkan data penelitian ditemukan bahwa walaupun 

mahasiswa mempunyai tingkat pengetahuan buruk, namun dalam berperilaku SADARI tampak baik 

(64 responden) dan pengetahuan yang baik juga menjadi salah satu dasar dalam menerapkan perilaku 

SADARI (90 Responden). Pengetahuan merupakan hasil dari tahu dan muncul setelah mengamati 

objek tertentu, namun walau faktor pengetahuan kurang, seseorang dapat dengan baik melakukan 

perilaku SADARI. Pengetahuan diperoleh melalui proses pendidikan dan pengalaman yang menjadi 

sebuah pembelajaran, dan memiliki peran penting dalam membentuk perilaku seseorang. 

Terbentuknya perilaku baru jika didasari pengetahuan, kesadaran, minat, pengalaman dan 

lingkungan. Dan cenderung bertahan lama dalam diri seseorang. Jika seseorang itu berpengetahuan 

baik tentang pentingnya deteksi dini benjolan yang tidak normal pada payudara maka akan terdapat 

respon terhadap perilaku deteksi dini. Namun apabila pengetahuannya kurang maka tidak akan 

menimbulkan respon terhadap perilaku. Sama halnya yang terjadi pada wanita, pengetahuan mereka 

yang baik akan kanker payudara dan SADARI membuat mereka melakukan SADARI sebagai bentuk 

pencegahan sekunder.  

 

Beberapa penelitian menemukan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara tingkat 

pengetahuan dengan perilaku SADARI. Hal ini menunjukkan bahwa pengetahuan saja belum cukup 

untuk mendorong seseorang melakukan tindakan kesehatan secara nyata.Salah satu penelitian oleh 

Gerungan (2019) pada mahasiswi keperawatan menunjukkan bahwa tidak terdapat hubungan 

signifikan antara tingkat pengetahuan dengan perilaku SADARI (p-value = 0,235). Bahkan, keeratan 

hubungan yang sangat lemah (r = 0,175) menunjukkan bahwa pengetahuan hanya memiliki pengaruh 

kecil terhadap perilaku. Hasil serupa juga ditemukan pada penelitian di STIKes Estu Utomo, di mana 

responden dengan pengetahuan baik tetap tidak melakukan SADARI secara rutin, dan secara statistik 

tidak ditemukan hubungan bermakna (p-value = 0,250). akan melaksanakannya. 

 

Pengetahuan hanyalah salah satu faktor yang memengaruhi perilaku seseorang, dan harus diiringi 

dengan kesadaran dan sikap yang positif, maka aspek-aspek tersebut saling bersinergi membentuk 

perilaku baik. Hubungan yang tidak signifikan antara pengetahuan dengan perilaku SADARI 

merupakan hal yang berbeda dengan teori. Menurut teori, pengetahuan merupakan bidang yang 

memiliki peran penting dalam merubah perilaku seseorang.  Pengetahuan mahasiswi tentang kanker 

payudara dan SADARI yang lebih tinggi tidak serta merta memengaruhi perilaku SADARI. Perilaku 

manusia merupakan sebuah pengalaman serta interaksi manusia dengan lingkungannya yang 

terwujud dalam bentuk pengetahuan. Dengan kata lain, perilaku adalah respon atau reaksi individu 

terhadap stimulus yang berasal dari luar atau dari dalam dirinya. Perilaku disebut sebagai reflexive 

respons, artinya ada reaksi atau tindakan yang dilakukan berdasarkan rangsangan yang diberikan atau 

diterima 
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Terdapat beberapa faktor yang sekiranya memberikan dampak tidak adanya hubungan antara 

pengetahuan dan perilaku SADARI, antara lain kurangnya motivasi internal (Individu mungkin 

mengetahui pentingnya SADARI, tetapi tidak memiliki dorongan atau kesadaran untuk 

melakukannya secara rutin), sikap dan persepsi yang kurang mendukung (perasaan malu, takut 

menemukan penyakit, atau anggapan tidak berisiko dapat menghambat praktik SADARI), tidak 

terbentuknya kebiasaan (perilaku kesehatan memerlukan pengulangan dan pembiasaan, bukan hanya 

pemahaman kognitif), kurangnya keterampilan (skill) (Pengetahuan tanpa kemampuan praktik yang 

benar membuat individu ragu atau tidak percaya diri melakukan SADARI), faktor lingkungan dan 

sosial (dukungan dari tenaga kesehatan, keluarga, atau teman sebaya berperan penting dalam 

membentuk perilaku), dan akses informasi yang tidak berkelanjutan (pengetahuan yang diperoleh 

sekali tanpa penguatan cenderung tidak berdampak pada perubahan perilaku jangka panjang). 

 

Dalam penelitian ini juga ditemukan bahwa terdapat mahasiswa yang secara pengetahuan rendah 

namun perilaku SADARI justru baik sebanyak 64 responden. Hal ini menunjukkan bahwa ada faktor 

lain yang lebih dominan memengaruhi tindakan tersebut. Misalnya, individu bisa saja melakukan 

SADARI bukan karena memahami konsep medisnya secara mendalam, tetapi karena kebiasaan yang 

sudah dibentuk sejak lama, anjuran dari tenaga kesehatan, atau pengaruh lingkungan seperti keluarga, 

teman, maupun kampanye kesehatan. Selain itu, faktor motivasi pribadi dan persepsi risiko juga 

berperan besar. Seseorang mungkin tidak memiliki pengetahuan yang lengkap tentang kanker 

payudara atau teknik SADARI yang benar, tetapi memiliki kesadaran tinggi akan pentingnya menjaga 

kesehatan tubuh. Kesadaran ini bisa muncul dari pengalaman melihat orang terdekat yang sakit, 

sehingga mendorong individu untuk tetap melakukan SADARI secara rutin. 

 

Peran tenaga kesehatan dan media juga tidak dapat diabaikan. Edukasi yang disampaikan secara 

sederhana dan berulang, meskipun tidak meningkatkan pengetahuan secara mendalam, tetap dapat 

membentuk perilaku melalui penguatan pesan praktis seperti “lakukan pemeriksaan setiap bulan.” 

Dengan kata lain, individu mungkin tidak mampu menjelaskan teori SADARI, tetapi mampu 

mempraktikkannya. Hal ini sejalan dengan konsep bahwa perilaku kesehatan dipengaruhi oleh 

berbagai faktor, seperti sikap, kepercayaan, norma sosial, serta dukungan lingkungan, bukan hanya 

pengetahuan. Oleh karena itu, tidak ditemukannya hubungan antara tingkat pengetahuan dan perilaku 

SADARI dapat dijelaskan sebagai hasil dari dominasi faktor-faktor non-kognitif dalam membentuk 

perilaku. 
 

SIMPULAN 

Simpulan dari penelitian ini antara lain tingkat pengetahuan yang baik sejumlah 85 responden dan 

yang kurang sebanyak 115 responden, tingkat Perilaku penerapan SADARI deteksi kanker payudara 

yang kurang sebanyak 46 responden dan yang baik sebanyak 154 responden. Berdasarkan hasil 

analisis spss di atas, ditemukan bahwa hasil uji Chi Square test, ditemukan hasil p >0,05 (p=0,62), 

sehingga dapat diartikan bahwa tidak ada hubungan antara pengetahuan dan perilaku SADARI 

deteksi dini kanker payudara pada mahasiswa STIKes Elisabeth Semarang. perilaku SADARI yang 

baik meskipun tingkat pengetahuan rendah menunjukkan bahwa perubahan perilaku tidak selalu 

harus diawali dengan peningkatan pengetahuan yang tinggi. Intervensi kesehatan sebaiknya tidak 

hanya berfokus pada peningkatan pengetahuan, tetapi juga pada pembentukan kebiasaan, penguatan 

motivasi, serta dukungan sosial agar perilaku sehat dapat tetap terbentuk dan dipertahankan. 
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