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Lampiran 1. Surat Ijin Survey Pendahuluan  
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Lampiran 2. Surat Balasan Ijin Survey Pendahuluan 
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Lampiran 3. Izin Pakai Instrumen Kuesioner Sebelumnya 
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Lampiran 4. Surat Keterangan Lolos Uji Etik 
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Lampiran 5. Surat Ijin Penelitian 
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Lampiran 6. Surat Balasan Ijin Penelitian 
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Lampiran 7. Surat Permohonan Menjadi Responden 

 

  

SURAT PERMOHONAN MENJADI RESPONDEN 

 

Kepada Yth., 

Siswi/Sdr Responden 

Dengan hormat, 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini adalah : 

Nama : Indah Rahma Ningrum 

NIM : 30901700039 

 

Mahasiswi Program Studi S1 Keperawatan Fakultas Ilmu Keperawatan 

Universitas Islam Sultan Agung Semarang, sedang melakukan penelitian dengan 

judul “EFEKTIVITAS PEER EDUCATION PROGRAM TENTANG BREAST 

SELF EXAMINATION TERHADAP PENGETAHUAN DAN SIKAP REMAJA 

PUTRI TENTANG DETEKSI DINI KANKER PAYUDARA DI SMPN 1 

KARANGANYAR DEMAK”. Penelitian ini tidak menimbulkan akibat yang 

merugikan bagi siswi yang menjadi responden. Saya sangat mengharapkan 

partisipasi siswi-siswi dalam penelitian ini. 

 

Saya menjamin kerahasiaan dan segala bentuk informasi yang siswi berikan. 

Apabila siswi bersedia, mohon untuk menandatangani lembar persetujuan dan 

menjawab pertanyaan – pertanyaan yang terlampir. Atas perhatian dan 

kerjasamanya sebagai responden saya ucapkan terimakasih. 

 

Demak, ………………….2020 

Hormat Saya,  

  

 

 

(Indah Rahma Ningrum) 
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Lampiran 8. Surat Persetujuan Menjadi Responden 

  
SURAT PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan dibawah ini : 

Nama Responden :                     (Inisial) 

Usia  :  

Kelas  : 

Nama Sekolah :   

 

Dengan ini saya menyatakan, saya bersedia menjadi responden dalam 

penelitian yang dilakukan oleh : 

Nama Mahasiswi :  Indah Rahma Ningrum 

NIM  : 30901700039 

Institusi Pendidikan : Program Studi S1 Keperawatan Fakultas Ilmu Keperawatan 

UNISSULA Semarang  

Demikian surat pernyataan kesanggupan ini saya buat dengan sukarela dan 

tanpa adanya paksaan dari peneliti.  

Demak, ……………………………2020 

Responden   

 

(…………….………)  
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Lampiran 9. Kuesioner Literature Sebelumnya 

Kuesioner Pengetahuan dan Sikap tentang Kanker Payudara dan Pemeriksaan 

Payudara Sendiri (SADARI) Pada Siswa Menengah Pertama 

 

Pre/ Post Test 

 

Petunjuk Cara Pengisian Kuesioner:  

1. Setiap pertanyaan harus dijawab dengan jujur, karena jawaban yang benar 

adalah kejujuran itu sendiri. 

2. Pililah salah satu jawaban yang Anda anggap paling sesuai dengan pendapat 

Anda seperti yang telah digambarkan oleh pertanyaan yang tersedia 

3. Pertanyaan dijawab dengan memberikan tanda centang (√ ) pada pilihan 

jawaban/ tempat yang telah disediakan.  

 

Dimohon untuk membaca pertanyaan berikut dengan cermat dan pilih jawaban 

yang benar dan teliti! 

I. Karakteristik Responden 

1. Nama (Inisial)   :  

2. Usia     : 

3. Usia saat pertama kali menstruasi :  

4. Kelas    :  

5. Riwayat keluarga menderita kanker payudara   :   Ada 

Tidak ada 

6. Pendapatan keluarga  :  

7. Media massa/ informasi dari :  

 

II. Pengetahuan 

No. Pertanyaan Benar  Salah  

1 Kanker payudara adalah penyebab kematian wanita di dunia 

terutama di Indonesia  

  

2 Kanker payudara merupakan penyakit yang biasa dan mudah 

sekali disembuhkan dengan cepat 

  

3 Kanker payudara merupakan tumor ganas yang tumbuh didalam 

jaringan payudara. 

  



84 
 

 

4 Angka kejadian kanker payudara di Jawa Tengah sebanyak  

0,7% dan Wilayah Demak adalah salah satu insiden kanker 

payudara di Jawa Tengah 

  

5 Tanda gejala kanker payudara yaitu adanya tumor atau massa 

yang tidak nyeri di payudara 

  

6 Gejala kanker payudara salah satunya ada perubahan warna kulit 

payudara 

  

7 Bengkak dan luka yang tidak sembuh-sembuh pada payudara 

merupakan tanda dari kanker payudara. 

  

8 Penyebab kanker payudara tidak ada yang lebih spesifik   

9 Tidak ada hubungan antara tumor payudara dengan faktor 

keturunan 

  

10 Merokok dapat menyebabkan kanker payudara   

11 Salah satu penyebab kanker payudara adalah keseringan olahraga   

12 Kegemukan dapat menyebabkan kanker payudara   

13 Satu-satunya penanganan kanker payudara dengan kemoterapi   

14 Tidak ada cara yang pasti untuk mencegah kanker payudara   

15 SADARI (Pemeriksaan Payudara Sendiri) merupakan salah satu 

cara untuk deteksi dini adanya kanker payudara. 

  

16 Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) secara rutin tidak dapat 

mengetahui perubahan pada payudara. 

  

17 Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) harus dilakukan oleh 

tenaga kesehatan 

  

18 Deteksi dini tidak terlalu penting karena hanya menambah beban 

pikiran. 

  

19 Lakukan pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) dilakukan 

sendiri setiap 1 minggu setelah selesai haid/menstruasi secara 

rutin  

  

20 Manfaat pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) adalah untuk 

mengetahui adanya benjolan pada payudara sendiri 

  

 

III. Sikap 

No. Pertanyaan Setuju 
Tidak 

setuju 

1 Kanker payudara adalah penyakit yang mengancam kesehatan 

psikologis wanita 

  

2 Kanker payudara adalah dari Tuhan untuk menguji kekuatan 

iman dan penerimaan 

  

3 Kemiskinan dan kekurangan gizi adalah penyebab kanker 

payudara 

  

4 Tidak ada penyebab khusus atau perawatan pasti untuk kanker 

payudara 
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5 Benjolan ketiak bukan termasuk tanda gejala kanker payudara   

6 Terdapat benjolan pada payudara   

7 Kanker payudara menimbulkan cairan yang aneh keluar dari 

putting payudara 

  

8 Tidak ada obat lengkap untuk kanker payudara   

9 Kanker payudara bisa disembuhkan sepenuhnya dengan operasi   

10 Wanita dengan kanker payudara harus hidup dalam isolasi dari 

masyarakat 

  

11 Wanita dengan kanker payudara harus dikelilingi oleh 

dukungan keluarga dan masyarakat 

  

12 Wanita harus berhati-hati tentang kanker payudara   

13 Deteksi dini kanker payudara dengan melalui pemeriksaan 

payudara sendiri (SADARI) dapat meningkatkan pencegahan 

kanker payudara pada remaja 

  

14 Kita yang paling tahu dan dapat merasakan perubahan yang 

terjadi terhadap payudara kita. 

  

15 Deteksi dini tidak terlalu penting karena hanya menambah 

beban pikiran. 

  

16 SADARI sebaiknya dilakukan sendiri, sehabis mandi dan 

didepan kaca. 

  

17 Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) dilakukan 1 minggu 

sebelum haid/ menstruasi secara rutin 

  

18 Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) harus dilakukan oleh 

tenaga kesehatan 

  

19 SADARI harus dilakukan setiap bulan secara rutin setiap 

setelah selesai menstruasi. 

  

20 Manfaat dari SADARI adalah dapat mendeteksi kanker 

payudara sedini mungkin sebelum sampai stadium lanjut. 
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Lampiran 10. Protokol Intervensi 

 

PROTOKOL INTERVENSI 

PENDIDIKAN KESEHATAN 

“PEMERIKSAAN PAYUDARA SENDIRI (SADARI)” 

 

No. Kegiatan Keterangan Waktu/tempat Pelaksana 

1. Pendidikan kesehatan  Pemberian 

pendidikan 

kesehatan tentang 

kanker payudara, 

deteksi dini 

kanker payudara  

Hari 1 penelitian 

 

Tempat : SMPN 1 

Karnganyar Demak 

Peneliti 

2.  Pemeriksaan Payudara 

Sendiri (SADARI) 

Melakukan 

deteksi dini 

kanker payudara 

Dilakukan pada hari 1 

penelitian 

Peneliti 
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RANCANGAN PENDIDIKAN KESEHATAN 

(HARI PERTAMA PENELITIAN)  

 

Pokok Bahasan : Kanker Payudara 

Subpokok bahasan : Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) 

Sasaran  : Remaja Putri 

Hari/tanggal  : Hari 1 penelitian (Sesuai kontrak dengan Responden)  

Tempat  : Di SMPN 1 Karanganyar Demak  

A. Tujuan Instruksional Umum (TIU)  

Setelah mendapatkan pendidikan kesehatan remaja putri di SMPN 1 

Karanganyar Demak mampu memahami tentang deteksi dini kanker payudara 

melalui pemeriksaan payudara sendiri dengan benar 

B. Tujuan Instruksional Khusus (TIK)  

Setelah mendapatkan pendidikan kesehatan remaja putri di SMPN 1 

Karanganyar Demak mampu :  

1). Menjelaskan pengertian kanker payudara 

2). Menyebutkan tanda dan gejala kanker payudara 

3). Menyebutkan faktor resiko kanker payudara 

4). Menyebutkan stadium kanker payudara 

5). Menjelaskan pengertian SADARI 

6). Menjelaskan prosedur/teknik SADARI 

C. Materi Pendidikan Kesehatan  

1). Pengertian kanker payudara 

2). Tanda dan gejala kanker payudara 

3). Faktor resiko kanker payudara 

4). Stadium kanker payudara 

5). Pengertian SADARI 

6). Prosedur/Teknik SADARI 

D. Metode dan Media  

1). Metode : Ceramah, diskusi 

2). Media : Audiovisual dan leaflet 
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E. Mekanisme Proses Pendidikan Kesehatan  

Tahap Waktu Kegiatan Petugas Kegiatan sasaran 

Pembukaan  5  menit 1. Mengucapkan salam  

 

2. Memperkenalkan diri  

 

3. Menjelaskan tujuan edukasi 

 

 

4. Membuat kontrak waktu  

 

 

5. Memberi pre test kuesioner 

pengetahuan dan sikap 

1. Menjawab salam  

 

2. Mendengarkan dan  

 

3. Memperhatikan 

penjelasan  

 

4. Menyetujui kontrak 

waktu  

 

5. Menjawab pre test 

kuesioner 

Pelaksanaan  50 menit - Menjelaskan materi kanker 

payudara, tanda dan gejala, 

faktor resiko, stadium kanker 

payudara, menjelaskan dan 

mendemontrasikan 

pemeriksaan payudara sendiri 

(SADARI) 

 

- Memberi kesempatan pada 

remaja putri untuk bertanya  

 

- Meminta remaja putri untuk 

mendemonstrasikan kembali 

cara pemeriksaan payudara 

sendiri 

1. Mendengarkan dan 

memperhatikan 

penjelasan 

 

 

 

 

 

2. Mengajukan 

pertanyaan 

  

3. Mendemonstasikan 

cara perawatan 

payudara dan teknik 

menyusui. 

Penutup  5 menit 1. Melakukan evaluasi dengan 

pertanyaan lisan  

2. Menyimpulkan materi yang 

telah disampaikan  

3. Membuat kontrak seminggu 

yang akan datang untuk 

memberi post test kuesioner. 

4. Mengucapkan salam 

1. Menjawab pertanyaan  

 

2. Memperhatikan 

 

3. Menyetujui kontrak  

 

 

4. Menjawab salam 

 

 

F. Evaluasi  

Evaluasi tercapainya apabila remaja putri dapat mengulang kembali dengan 

bahasanya sendiri tentang deteksi dini kanker payudara melalui pemeriksaan 

payudara sendiri (SADARI) dan mampu mendemontrasikan cara pemeriksaan 

payudara sendiri. 
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Lampiran 11. Prosedur Intervensi 

 

PROSEDUR INTERVENSI 

PEMERIKSAAN PAYUDARA SENDIRI 

No. Langkah Pelaksanaan 

1. Memberitahukan kepada remaja putri tentang tindakan yang akan dilakukan, tujuan 

maupun cara kerjanya 

2. Mencuci tangan 

3. Mempersiapkan cermin dan baby oil (jika perlu) 

4. Memastikan ruangan tenang dan privacy responden terlindungi. 

5. Berdiri didepan cermin tanpa busana dan letakkan kedua tangan dipinggang lalu 

perhatikan payudara dengan teliti. Perhatikan apakah payudara simteris kanan kiri? 

apakah ada kelainan atau perubahan bentuk kedua payudara/putting? 

 
6. Angkat kedua tangan ke atas kepala. Periksa lagi apakah payudara simteris kanan kiri? 

apakah ada kelainan atau perubahan bentuk kedua payudara/putting? 

 
7. Posisi berdiri. Angkat lengan kiri ke atas, dan tekuk siku sehingga tangan kiri 

memegang bagian atas punggung. Lakukan : 

a. Raba payudara kiri dengan tiga buku jari tengah tangan kanan,.  

b. Gerakan memutar searah jarum jam secara lembut 

c. Raba payudara dari atas ke bawah, samping ke samping.  

d. Ulangi gerakan yang sama pada payudara kanan Anda. 
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9. Tekan atau pencet putting pelan-pelan saja. Perhatikan apakah ada cairan yang tidak 

biasa (tidak normal). Dilakukan pada kedua payudara. 

 
10. Ambil posisi berbaring, letakkan tangan kanan di bawah kepala. Raba dan pijat pelan-

pelan seluruh payudara kanan dengan tiga ujung jari tengah yang dirapatkan. 

Dilakukan secara bergantian. Amati payudara dan lakukan tiga pola gerakan seperti 

sebelumnya. Dengan menggunakan buku jari-jari, tekan-tekan seluruh bagian 

payudara hingga ke sekitar ketiak. 

 
11. Mencuci tangan 
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Lampiran 12. PowerPoint Penelitian 
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Lampiran 13. Leaflet Penelitian 
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Lampiran 14. Dokumentasi Penelitian 
 

 

    

    

    

 

1. PRE TEST 

 

2. POST TEST 



99 
 

 

Lampiran 15. Hasil Penelitian 
 

Frequency 

Usia Responden 

Usia Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

12 20 62.5 62.5 62.5 

13 11 34.4 34.4 96.9 

14 1 3.1 3.1 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 

Usia saat pertama kali menstruasi 

Usia saat 

pertama kali 

menstruasi Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

11 1 3.1 12.5 12.5 

12 4 12.5 50.0 62.5 

13 3 9.4 37.5 100.0 

Total 8 25.0 100.0  

 

Pre Pengetahuan 

Pre Pengetahuan Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Tinggi 4 12.5 12.5 12.5 

Sedang 21 65.6 65.6 78.1 

Rendah 7 21.9 21.9 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 

Post Pengetahuan 

Post Pengetahuan Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Tinggi 28 87.5 87.5 87.5 

Sedang 4 12.5 12.5 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

 

Pre Sikap 

Pre Sikap Frequency Percent Valid Percent Cumulative Percent 

Positif 10 31.3 31.3 31.3 

Negatif 22 68.8 68.8 100.0 

Total 32 100.0 100.0  
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Post Sikap 

Post Sikap Frequency Percent 

Valid 

Percent 

Cumulative 

Percent 

Positif 24 75.0 75.0 75.0 

Negatif 8 25.0 25.0 100.0 

Total 32 100.0 100.0  

     

 

NORMALITAS 
 

 

Tests of Normality 

Variabel 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Statistic df Sig. Statistic df Sig. 

Pre Pengetahuan .345 32 .000 .753 32 .000 

Post Pengetahuan .520 32 .000 .391 32 .000 

Pre Sikap .434 32 .000 .585 32 .000 

Post Sikap .465 32 .000 .540 32 .000 

a. Lilliefors Significance Correction 

WILCOXON 

Ranks 

 N Mean Rank Sum of Ranks 

Post Pengetahuan - Pre 

Pengetahuan 

Negative Ranks 26a 13.50 351.00 

Positive Ranks 0b .00 .00 

Ties 6c   

Total 32   

a. Post Pengetahuan < Pre Pengetahuan 

b. Post Pengetahuan > Pre Pengetahuan 

c. Post Pengetahuan = Pre Pengetahuan 

 

Test Statisticsa 

 

Post Pengetahuan - Pre 

Pengetahuan 

Z -4.767b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on positive ranks. 
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Ranks 

 N Mean Rank Sum of Ranks 

Post Sikap - Pre Sikap Negative Ranks 14a 7.50 105.00 

Positive Ranks 0b .00 .00 

Ties 18c   

Total 32   

a. Post Sikap < Pre Sikap 

b. Post Sikap > Pre Sikap 

c. Post Sikap = Pre Sikap 

 

Test Statisticsa 

 Post Sikap - Pre Sikap 

Z -3.742b 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

a. Wilcoxon Signed Ranks Test 

b. Based on positive ranks. 
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Lampiran 16. Jadwal Penelitian 

JADWAL PENELITIAN 

Maret 2020 – Januari 2021 

No Kegiatan 
Maret April Mei Juni Juli Agustus Sept Okt Nov Des Januari 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 5 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1 Usulan Tema 

Dan Judul 

                                                                           

2 Penyusunan 

Proposal 

                                                                           

3 Pengumpulan 

Proposal Ke 

Fakultas 

                                                                           

4 Ujian 

Proposal  

                                                                           

5 Pengambilan 

Data 

                                                                           

6 Penyusunan 

Laporan 

Hasil 

                                                                           

7 Pengumpulan 

Skripsi Ke 

Fakultas 

                                                                           

8 Ujian Hasil                                                                             

9 Revisi Dan 

Pengumpulan 

Hasil Akhir 

Skripsi 

                                                                           

10 Pelaksanaan 

Ujian Ulang 

Skripsi 
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Lampiran 17. Manuscript 
 

Efektivitas Peer Education Program Tentang Breast Self 

Examination Terhadap Pengetahuan Dan Sikap Remaja 

Putri Dalam Deteksi Dini Kanker Payudara Di SMPN 1 

Karanganyar Demak” 
 

1Indah Rahma Ningrum*, 2Hernandia Distinarista, 3Tutik Rahayu dan 
4Apriliani Yulianti Wuriningsih 

 
1Program Studi S1 Keperawatan, Fakultas Ilmu Keperawatan, Universitas Islam Sultan 

Agung Semarang 
2,3,4Departemen Keperawatan Maternitas, Fakultas Ilmu Keperawatan, Universitas Islam 

Sultan Agung Semarang 

 
*Corresponding Author: 

indahrahma@std.unissula.ac.id 

 
Abstrak 

Peer education merupakan kegiatan pendidikan tentang kesehatan reproduksi khususnya 

terkait dengan breast self examination atau pemeriksaan payudara sendiri yang 

merupakan metode pencegahan melalui deteksi dini untuk menentukan keberadaan 

kanker payudara. Tujuan penelitian ini untuk mengetahui efektivitas peer education 

program tentang breast self examination terhadap pengetahuan dan sikap remaja putri 

dalam deteksi dini kanker payudara di SMPN 1 Karanganyar Demak. Rancangan 

penelitian menggunakan One Group Pretest Posttest Design. Teknik pengambilan sampel 

menggunakan stratified random sampling, sebanyak 32 responden, dan menggunakan 

kuesioner sebagai pengumpulan data. Data dianalisis menggunakan uji Wilcoxon. Hasil 

yang diperoleh p value pengetahuan: 0.000, dan = p value: sikap 0.000. Peer education 

program tentang breast self examination efektif meningkatkan pengetahuan dan sikap 

remaja putri dalam deteksi dini kanker payudara. 

Kata kunci:  Peer education, Breast self examination, Pengetahuan, Sikap 
 

Abstract 

Peer education is an educational activity on device health related to breast self-

examination or breast self-examination which is a method of early detection prevention 

to determine the presence of breast cancer. The purpose of this study was to determine 

the effectiveness of peer education programs for breast examination on the knowledge 

and attitudes of young women in early detection of breast cancer at SMPN 1 Karanganyar 

Demak. The research design used One Group Pretest Posttest Design. The sampling 

technique used stratified random sampling, as many as 32 respondents, and used a 

questionnaire as data. Data were analyzed using the Wilcoxon test. The results obtained 

p value knowledge: 0.000, and p value: attitude 0.000. Peer education programs on 

breast examination are effective in increasing the knowledge and attitudes of young 

women in early detection of breast cancer. 

Keywords: Peer education, breast self examination, knowledge, attitude 

mailto:indahrahma@std.unissula.ac.id
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PENDAHULUAN 
 

Remaja ialah transisi masa anak – anak menuju dewasa berusia 15-19 tahun 

(Kementerian Kesehatan RI, 2018). Masalah yang sering terjadi di masa remaja cukup 

besar salah satunya masalah kesehatan reproduksi yaitu kanker payudara ialah 

pertumbuhan dan perkembangan tumor ganas secara cepat di jaringan payudara, dan 

dapat menyebabkan kematian (Angrainy, 2017). Masih banyak perempuan dengan 

kejadian ini, dan beberapa dari mereka belum memahami breast self examination, 

sehingga mereka belum menyadari pentingnya gejala awal ketika mengalami tersebut.   

Berdasarkan data Globocan International Agency for Research on Cancer 

(IARC) menyatakan kasus baru kanker payudara di Indonesia adalah 58.256 kasus. 

Kematian akibat kanker payudara di Indonesia adalah 11.0 % atau 22.692 kasus (World 

Health Organization, 2019). Data dari profil kesehatan Demak, Prov. Jawa Tengah 

menyatakan bahwa pravelensi kejadian kanker payudara dengan prosentase tinggi 

terdapat di kecamatan Karanganyar (4,55%) (Dinas Kesehatan, 2018).   

Kanker payudara adalah penyakit yang bisa dihindari dan dicegah secepatnya. 

Pencegahan ini dapat dilakukan dengan breast self examination sejak dini (Sinaga & 

Ardayani, 2016). Breast Self Examination (BSE) adalah upaya preventif sekunder 

dengan pemeriksaan skrinning yang digunakan oleh perempuan untuk mendeteksi dini 

kanker payudara (Tanjung & Hadi, 2018). Kasus kanker payudara semakin meningkat 

sehingga angka penyembuhannya sangat rendah. Hal ini disebabkan masih rendahnya 

pengetahuan dan kesadaran remaja mengenai pencegahan kanker payudara. Jika 

keadaan ini tidak segera ditangani akan berdampak sangat fatal dalam penanganannya. 

Dampak yang ditimbulkan dari penyakit kanker payudara yaitu berupa fisik dan 

psikologis. Hilangnya satu anggota tubuh atau lebih dapat mengakibatkan gangguan 

psikologis.  

Rencana pemerintah untuk menangani masalah kesehatan reproduksi dengan 

pemberian Pendidikan kesehatan melalui pendidikan sebaya. Peer education atau 

pendidikan sebaya diperuntukkan bagi seseorang dalam kelompok sebaya. Pelatihan 

kelompok sebaya akan memberikan modifikasi pengetahuan dan sikap seseorang saat 

bertukar informasi. Peer education sebaiknya mulai melatih diri dengan menyebarkan 

informasi terkait masalah kesehatan reproduksi. Metode peer education yang ideal 

adalah 6-12 anggota/kelompok sehingga setiap anggota memiliki kesempatan untuk 

mengajukan pertanyaan (Syamsul, 2015). 

Berdasarkan hasil penelitian Wardhani et al. (2017) menyatakan bahwa 

keefektifan media audiovisual daripada media cetak seperti booklet, leaflet dan lain 

sebagainya. Media audiovisual mampu meningkatkan efektivitas dalam mencari 

pengetahuan dan informasi serta meningkatkan memori pada remaja yang telah 

diberikan pendidikan kesehatan. Sedangkan penelitian oleh Ayran et al. (2017) telah 

menunjukkan sebelum, dan sesudah diberikan pendidikan sebaya, ada perbedaan 

tingkat pengetahuan, dan keterampilan Breast Self Examination. 

Hasil survey peneliti melalui wawancara dengan Bagian Kesiswaan di SMPN 1 

Karanganyar Demak, bahwa SMPN 1 Karanganyar Demak telah kolaborasi dengan 

pihak Puskesmas Karanganyar II sehingga selalu mendapatkan pendidikan kesehatan, 

namun siswi tersebut belum pernah mendapatkan health education tentang Breast Self 



105 
 

 

Examination. Sedangkan hasil studi pendahuluan melalui wawancara dengan 5 siswi 

menyatakan bahwa mereka belum memahami tentang pencegahan kanker payudara 

dengan alasan mereka belum pernah mendapatkan pendidikan kesehatan tentang breast 

self examination. Berdasarkan penjelasan tersebut, peneliti berminat melaksanakan 

penelitian mengenai “Efektivitas Peer Education Program tentang Breast Self 

Examination terhadap Pengetahuan”dan”Sikap Remaja Putri dalam Deteksi 

Dini”Kanker Payudara”di SMPN 1 Karanganyar Demak”. 

 

METODE PENELITIAN  

Rancangan penelitian menggunakan one group pretest posttest design. Tempat 

penelitian di SMPN 1 Karanganyar Demak sebagai kelompok intervensi dan 

dilaksanakan pada bulan Oktober 2020. Populasi penelitian adalah seluruh remaja putri 

di SMPN 1 Karanganyar Demak sebanyak 185 terdiri dari kelas 7, 8, dan 9. Teknik 

pengambilan sampel menggunakan teknik stratified random sampling yang berjumlah 

32 responden terdiri dari masing-masing kelas 7 terdapat 16 responden dan masing-

masing kelas 8 terdapat 16 responden berdasarkan perhitungan Lameshow. Pemilihan 

kriteria inklusi adalah bersedia menjadi responden, usia siswi: 10-14 tahun (kategori 

remaja awal). Instrument penelitian yang digunakan ialah kuesioner sebagai 

pengumpulan data. Analisa data yang digunakan ialah uji Wilcoxon. 

 

HASIL PENELITIAN 

1. Analisa Univariat 

 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan usia, usia 

saat pertama kali menstruasi, pengetahuan dan sikap sebelum dan sesudah 

pendidikan kesehatan 

 Pre test Post test 

Karakteristik responden n  % n  % 

Usia      

12 tahun 20 62.5 20 62.5 

13 tahun 11 34.4 11 34.4 

14 tahun 1 3.1 1 3.1 

Usia saat pertama kali menstruasi     

11 tahun 1 3.1 1 3.1 

12 tahun 4 12.5 4 12.5 

13 tahun 3 9.4 3 9.4 

Pengetahuan     

Tinggi  4 12.5 28 87.5 

Sedang 21 65.6 4 12.5 

Rendah 7 21.9 - - 

Sikap     

Positif 10 31.3 24 75.0 

Negatif 22 68.8 8 25.0 

Sumber data: hasil uji statistik data penelitian 
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Berdasarkan tabel 1 dapat diketahui bahwa proporsi terbanyak responden 

adalah usia 12 tahun sebanyak 20 siswi (62,5%). Usia saat pertama kali menstruasi 

tertinggi sejumlah 4 siswi pada usia 12 tahun (12,5%). Pengetahuan saat Pre Test 

sebagian besar pengetahuan sedang sebanyak 65,6%, kemudian pengetahuan saat 

Post Test meningkat menjadi pengetahuan tinggi sebanyak 87,5%. Sikap saat Pre 

Test sebagian besar memiliki sikap negatif sebanyak 68,8%, kemudian sikap saat 

Post Test hampir seluruhnya 75,0% mempunyai sikap positif.  

 

2. Analisa bivariat 

 
Tabel 2. Perbedaan Pengetahuan Dan Sikap Remaja Putri Sebelum Dan Sesudah 

Pendidikan Kesehatan 

Variable Z N Sig. 

Pengetahuan    

Sebelum – Sesudah -4.767b 32 .000 

Sikap    

Sebelum – Sesudah -3.742b 32 .000 

Sumber data: hasil uji Wilcoxon data penelitian 
 

Berdasarkan tabel 2 didapatkan nilai Asymp. Sig (2-tailed) adalah 0,000 

sehingga p value<0,05 menunjukkan ada pengaruh yang signifikan pada pendidikan 

kesehatan melalui peer education program tentang breast self examination  terhadap 

pengetahuan dan sikap remaja putri dalam deteksi dini kanker payudara di SMPN 1 

Karanganyar Demak. Nilai Z menunjukkan (-) artinya bahwa peer education 

program tentang breast self examination efektif meningkatkan pengetahuan dan 

sikap remaja putri dalam deteksi dini kanker payudara sebelum dan sesudah 

diberikan pendidikan kesehatan.  

 

PEMBAHASAN 
 

1. Efektivitas Peer Education Program Tentang Breast Self Examination 

Terhadap Pengetahuan Remaja Putri Sebelum Dan Sesudah Pendidikan 

Kesehatan  
 

Berdasarkan hasil uji Wilcoxon didapatkan asymp sig. 2-tailed 0.000 berarti p 

value <0.05 artinya peer education program tentang breast self examination efektif 

meningkatkan pengetahuan remaja putri dalam deteksi dini kanker payudara. Hasil 

tersebut sejalan dengan penelitian Dwi W. (2015) mengemukakan bahwa peer 

education mampu meningkatkan pemahaman remaja putri mengenai SADARI. 

Berdasarkan penelitian oleh Suriani & Hermansyah (2014) menunjukkan bahwa 

pendidikan kesehatan pada teman sebaya dapat secara efektif meningkatkan 

pengetahuan remaja.  

Hal tersebut didukung penelitian Hala et al. (2018) mengungkapkan bahwa 

pendidikan sebaya efektif dalam meningkatkan pengetahuan dalam melakukan 

pemeriksaan payudara sendiri. Dalam peer education, remaja dapat mengungkapkan 
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pikirannya dengan lebih terbuka dan percaya diri, karena belajar dengan teman 

sebaya itu menyenangkan, sehingga belajar tidak akan membosankan, tanpa rasa 

takut, dan akan menginspirasi setiap orang untuk bertanya atau mengutarakan 

pendapat.  

Penelitian ini mengunakan media audiovisual sebagai media promosi 

pendidikan kesehatan. Berdasarkan Azizah et al. (2019) bahwa media audiovisual 

dapat merangsang pendengaran dan penglihatan. Oleh karena itu, sebagian besar 

saluran otak adalah mata (sekitar 75% hingga 87%). Hal ini didukung oleh 

Wardhani et al. (2017) mengungkapkan audiovisual sebagai media lebih nyata 

untuk meningkatkan efektivitas dalam memperoleh pengetahuan dan informasi, 

karena memiliki keunggulan dalam meningkatkan memori, lebih menarik, dan 

mudah diingat sehingga tujuan dalam pendidikan kesehatan dapat tercapai.  

 

2. Efektivitas Peer Education Program Tentang Breast Self Examination 

Terhadap Sikap Remaja Putri Sebelum Dan Sesudah Pendidikan Kesehatan  

 

Berdasarkan hasil uji Wilcoxon didapatkan asymp.sig. 2-tailed 0.000 berarti p 

value <0.05 artinya peer education program tentang breast self examination efektif 

merubah sikap remaja putri dalam deteksi dini kanker payudara. Hasil tersebut 

sejalan dengan penelitian Fatimah et al. (2017) mengungkapkan pendidikan 

kesehatan melalui teman sebaya berpengaruh pada sikap.  

Hal ini didukung  penelitian Utari et al. (2019) mengungkapkan bahwa 

pendidikan teman sebaya dapat secara efektif mencegah anemia. Dalam peer 

education, seorang remaja mampu mengungkapkan idenya dengan lebih percaya 

diri, sehingga setiap orang terbuka, tidak akan takut ketika mengajukan pertanyaan. 

Sering menemui dan berinteraksi dengan orang merupakan cara mempunyai banyak 

teman, yang menimbulkan rasa keakraban saat menyampaikan informasi. Hal 

tersebut didukung oleh Legiati et al. (2019) menunjukkan bahwa peer education 

akan mempengaruhi sikap remaja mengenai pubertas. 

Penelitian ini menggunakan metode ceramah dan presentasi powerpoint 

sebagai bentuk penyajian dalam menyampaikan pendidikan kesehatan serta 

memperagakan langkah-langkah melakukan pemeriksaan payudara sendiri 

(SADARI). Peneliti juga menggunakan media audiovisual untuk menampilkan 

video langkah-langkah SADARI agar dapat memudahkan dalam pembelajaran 

sehingga terjadi peningkatan pengetahuan dan sikap. Kegiatan pembelajaran 

melalui media audiovisual lebih menarik dibandingkan pembelajaran melalui 

pendekatan konvesional, sebab dapat mempermudah pemahaman dan memperkuat 

daya ingat. Hasil penelitian sesuai dengan penelitian Fatimah et al. (2019) 

mengungkapkan media audiovisual dapat secara efektif meningkatkan pengetahuan, 

dan sikap kelompok masyarakat. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Dari 32 remaja putri yang menjadi responden penelitian, mayoritas dari mereka 

memiliki peningkatan pengetahuan dan sikap tentang breast self examination setelah 
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dilakukan peer education program. Secara statistik terdapat perbedaan yang bermakna 

antara pengetahuan dan sikap tentang breast self examination sebelum dan sesudah 

dilakukan peer education program di SMPN 1 Karanganyar Demak. Asumsi peneliti 

terdapat efektifitas peer peer education program terhadap pengetahuan dan sikap 

tentang breast self examination. 

Remaja putri disarankan untuk tetap mempertahankan dalam upaya breast self 

examination. Asumsi untuk penelitian selanjutnya agar dapat mengembangkan variabel 

penelitian lainnya dengan menggunakan media dengan tampilan yang berbeda seperti 

3D sehingga tidak membosankan. 
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