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Latar Belakang SADARI adalah pemeriksaan payudara 
sendiri yang bertujuan untuk mengetahui ada tidaknya 
kanker payudara pada wanita. Berdasarkan Data Global 
Cancer Observatory tahun 2018 menunjukkan angka 
kejadian penyakit kanker di Indonesia (136,2 /100.000 
penduduk) berada pada urutan 8 di Asia Tenggara, 
sedangkan di Asia urutan ke 23.  
Tujuan Penelitian Untuk mengetahui Hubungan 
Karakteristik Wanita Usia Subur (WUS) terhadap 
Pengetahuan tentang Periksa Payudara Sendiri (SADARI) 
Di PMB S Tahun 2022. 
Metode Penelitian menggunakan desain deskriftik analitik 
dengan menggunakan intrumen kuesioner, pendekatan 
yang digunakan dalam penelitian ini adalah cross 
sectional. Populasi dan Sampel penelitian  ini adalah 
Wanita Usia Subur (WUS) di PMB S Tahun 2022. 
Hasil Penelitian hasil penelitian menunjukan hubungan 
antara paritas dengan pengetahuan WUS tentang 
SADARI mayoritas paritas responden (multipara) 
berpengetahuan kurang sebanyak 15 orang (40%) 
dengan nilap pvalue 0,040. Hubungan antara pendidikan 
dengan pengetahuan WUS tentang SADARI mayoritas 
responden pendidikan berpengetahuan baik sebanyak 9 
orang (25,7%) dengan nilai p – value 0,010. Hubungan 
antara pekerjaan dengan pengetahuan WUS tentang 
SADARI mayoritas pekerjaan responden (tidak bekerja) 
berpengetahuan kurang sebanyak 14 orang (40%) 
dengan nilai p – value 0,051. 
Kesimpulan: Tingkat pengetahuan WUS terhadap 
SADARI mayoritas berpengetahuan  kurang.  
Saran: Melakukan SADARI pada hari terakhir masa haid 
atau pada hari ke 7-10 setelah haid. 
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SADARI, Umur, Paritas, Pendidikan, 

Pekerjaan. 
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I. PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang 
Penyakit kanker merupakan penyebab 

kematian utama diseluruh dunia. Saat ini, 

kanker payudara menjadi jenis kanker yang 

sangat menakutkan bagi seluruh perempuan 

di seluruh dunia termasuk Indonesia. Usia 

termuda terkena kanker payudara adalah 

diatas 20 tahun dan peningkatan prevalensi 

kanker payudara terjadi pada kelompok usia 

kurang dari 45 tahun. Kanker payudara 

adalah tumor ganas yang terbentuk dari sel-

sel payudara yang tumbuh dan berkembang 

tanpa  terkendali sehingga dapat menyebar di 
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antara jaringan atau organ disekitar payudara 

atau kebagian tubuh lainnya (Depkes RI, 

2017). 

Data Global Cancer Observatory tahun 2018 

menunjukkan angka kejadian penyakit 

kanker di Indonesia (136,2 /100.000 

penduduk) berada pada urutan 8 di Asia 

Tenggara, sedangkan di Asia urutan ke 23. 

Angka kejadian untuk perempuan yang 

tertinggi adalah kanker payudara yaitu 

sebesar 42,1 per 100.000 penduduk dengan 

rata-rata kematian 17 per 100.000 penduduk 

yang diikuti kanker leher rahim sebesar 23,4 

per 100.000 penduduk dengan rata-rata 

kematian 13,9 per 100.000 penduduk 

(Kemenkes RI, 2019).  

Salah satu penyebab tingginya angka 

kejadian kematian akibat kanker payudara 

adalah rendahnya keinganan masyarakat 

khususnya wanita usia subur untuk 

melakukan deteksi dini kanker 

payudara,sehingga peningkatan kejadian 

kanker payudara begitu dasyat meningkat 

disetiap tahunnya. 

Menurut Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 

tahun 2018, prevalensi tumor/kanker di 

Indonesia menunjukkan adanya peningkatan 

dari 1,4 per 2 x 1.000 penduduk di tahun 

2013 menjadi 1,79 per 1.000 penduduk pada 

tahun 2018. Prevalensi kanker tertinggi 

adalah di provinsi DI Yogyakarta sebanyak 

4,86 per 1.000 penduduk, diikuti Sumatera 

Barat 2,47 per 1.000 penduduk dan 

Gorontalo 2,44 per 1.000 penduduk 

(Kemenkes RI, 2019).  

Sedangkan menurut Data Provinsi Banten 

pada tahun 2017 dilaporkan sebanyak 11.302 

atau  0,65% WUS dilakukan pemeriksaan 

Clinical Breast Examination (CBE) dan  

sekitar 1,94% WUS terdapat benjolan (Profil 

Kesehatan Provinsi Banten, 2017).  

Pada Tahun 2017 Dinas Kesehatan 

Kabupaten Tangerang mengumpulkan data 

dari pemeriksaan Deteksi Dini Kanker 

Payudara di seluruh Puskesmas Kabupaten 

Tangerang dan di dapatkan data sebesar 

4.422 perempuan dari rentan usia < 30 - > 50 

tahun melakukan pemeriksaan dengan hasil 

187 terdapat benjolan atau tumor,16 

dicurigai sebagai kanker payudara dan 25 

menderita kelainan payudara lainnya (Dinas 

Kesehatan Kabupaten Tangerang, 2017).  

Angka kejadian kanker payudara yang cukup 

tinggi tersebut disebabkan masih kurangnya 

pengetahuan dan kesadaran perempuan untuk 

segera memeriksakan diri jika terjadi 

kelainan pada payudara. Penderita keganasan 

kanker payudara sebagian besar datang saat 

stadium sudah lanjut, sehingga 

pengobatannya tidak dapat tepat (Manuaba, 

2017). 

Berdasarkan data di atas, diperlihatkan 

bahwa kanker payudara dapat menyerang 

semua umur. Pentingnya para wanita untuk 

menjaga kesehatan payudara dengan 

melakukan deteksi dini untuk menurunkan 

morbiditas dan mortalitas. Terdapat faktor-

faktor lain untuk menurunkan mordibitas dan 

mortalitas, seperti kesadaran dan 

pengetahuan masyarakat tentang penyakit. 

Pengetahuan yang tidak memadai tentang 

kanker payudara sebagai faktor penting 

dalam mencegah wanita melakukan metode 

“Periksa Payudara Sendiri” (SADARI) dan 

menunda pengobatan dengan demikian 

berkontribusi dengan tingginya angka 

morbiditas dan mortalitas (Bushra, 2018). 

Cara yang paling mudah dan nyaman untuk 

mendeteksi dini kanker payudara adalah 

dengan melakukan SADARI (Pemeriksaan 

Payudara Sendiri).  

SADARI sangat mudah dan dapat dilakukan 

sendiri dirumah.Semakin sering memeriksa 

payudara akan semakin mengenalnya dan 

semakin mudah menemukan sesuatu yang 

tidak beres pada payudara.  

Berdasarkan data dan cakupan di atas masih 

tingginya kasus kanker payudara di 

Indonesia sehingga penulis tertarik untuk 

melakukan penelitian dengan judul 

“Hubungan Karakteristik Wanita Usia Subur 

(WUS) terhadap Pengetahuan tentang 

Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) di 

PMB S,  

 

 

II. METODE PENELITIAN 

Desain penelitian yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah analitik         (penelitian 

analitik terdiri atas variabel bebas dan 
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terikat)  dengan menggunakan intrumen 

kuesioner. Populasi yang digunakan oleh 

peneliti dalam penelitian ini adalah semua 

responden Wanita Usia Subur dari umur 20-

45 tahun yang ada di PMB S Tahun 2022“ 

dengan total populasi 35 Wanita Usia Subur. 

Pengambilan sampel dengan teknik Total 

Sampling yaitu pengambilan sampel secara 

keseluruhan dimana jumlah sampel sama 

dengan populasi sebanyak 35 WUS. 

 

III. HASIL PENELITIAN 

A. Analisa Univariat 

1.  Pengetahuan Wanita Usia Subur 

Tabel 1 

Distribusi Frekuensi Pengetahuan Wanita 

Usia Subur (WUS) Tentang Periksa 

Payudara Sendiri (SADARI) di PMB S, 

Periode Oktober Tahun 2022  

Pengetahuan Frekuensi 

(N) 

Presentase 

(%) 

Baik (76-100%) 9 25,7 % 

Cukup (56-75 %) 10 28,6 % 

Kurang bila 

<56% 

16 45,7 % 

Total  35 100 % 

 

Mayoritas berpengetahuan kurang sebanyak 

16 responden (45,7 %), dan minoritas 

berpengetahuan baik sebanyak 9 responden 

(25,7%). 

 

2. Umur  

Tabel 2 

Distribusi Frekuensi Karakteristik 

Wanita Usia Subur (WUS) 

Tentang Periksa Payudara Sendiri 

(SADARI) berdasarkan umur WUS di 

PMB S, Periode Oktober Tahun 2022 

Umur Frekuensi 

(N) 

Presentase 

(%) 

20-35 Tahun 30 85,7 % 

36-45 Tahun 5 14,3 % 

Total 35 100 % 

Dari 35 responden mayoritas umur 20-35 

tahun sebanyak 30 responden (85,7%) dan 

minoritas umur 36-45 tahun sebanyak 5 

responden (14,3%). 

3.  Paritas  

Tabel 3 

Distribusi Frekuensi Karakteristik 

Wanita Usia Subur (WUS) 

Tentang Periksa Payudara Sendiri 

(SADARI) berdasarkan paritas di PMB S,  

Periode Oktober Tahun 2022 

  

Hasil dari 35 responden mayoritas Multipara 

sebanyak 29 responden (82,9%) dan 

minoritas Primipara sebanyak 6 responden 

(17,1%). 

 

4. Pendidikan  

Tabel 4 

Distribusi Frekuensi Karakteristik 

Wanita Usia Subur (WUS) 

Tentang Periksa Payudara Sendiri 

(SADARI) berdasarkan pendidikan di 

PMB S, Periode Oktober Tahun 2022 

Pendidikan Frekuensi 

(N) 

Presentase 

(%) 

Tinggi (SMA 

dan PT) 

24 68,6 % 

Rendah (SD 

dan SMP) 

11 31,4 % 

Total 35 100 % 

 

Hasil dari 35 responden mayoritas 

berpendidikan tinggi sebanyak 24 responden 

(68,6%) dan minoritas yang berpendidikan 

rendah sebanyak 11 responden (31,4%). 

 

 

 

 

 

 

 

 

5. Pekerjaan  

Tabel 5 

Distribusi Frekuensi Karakteristik 

Wanita Usia Subur (WUS) 

Paritas Frekuensi 

(N) 

Presentase 

(%) 

Primipara 6 17,1 % 

Multipara 29 82,9 % 

Total 35 100 % 
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Tentang PeriksaPayudara Sendiri 

(SADARI) berdasarkan pekerjaan di 

PMB S, Periode Oktober Tahun 2022 

Pekerjaan Frekuensi 

(N) 

Presentase 

(%) 

Tidak 

bekerja  

25 71,4 % 

Bekerja 10 28,6 % 

Total  35 100 % 

 

Hasil dari 35 responden mayoritas tidak 

bekerja sebanyak 25 responden (71,4%) dan 

minoritas yang bekerja sebanyak 10 

responden (28,6%). 

 

B.  Analisa Bivariat 

1.  Umur  

Tabel 6 

Hubungan Antara Umur Dengan 

Pengetahuan Wanita Usia Subur 

Tentang PeriksaPayudara Sendiri 

(SADARI) di PMB S Tahun 2022. 

Um

ur  

Pengetahuan  Total  p-

val

ue 
Baik  Cukup Kura

ng  

N

  

% N

  

% N  % N  % 

20-

35 
th 

9 25

,7

% 

7 20 

% 

1

4 

40

% 

30 85

,7

% 

 

0,1

69 

 36-

45 
th 

0 0

% 

3 8,6

% 

2 5,

7

% 

5 14

,3

% 

Jum

lah 

9 25

,7

% 

1

0 

28,6

% 

1

6 

45

,7

% 

35 10

0

% 

 

Didapatkan mayoritas umur responden  (20-

35 tahun) berpengetahuan kurang sebanyak 

14 orang (40%) dan minoritas responden 

(36-45 tahun) berpengetahuan kurang 

sebanyak 2 orang (5,7 %). Dari hasil uji 

statistic diperoleh p value = 0,169, maka 

dapat disimpulkan bahwa tidak ada 
hubungan yang bermakna  antara umur 

dengan tingkat pengetahuan WUS tentang 

SADARI. 

 

2.  Paritas  

Tabel 7 

Hubungan Antara Paritas Dengan 

Pengetahuan Wanita Usia Subur 

Tentang Periksa Payudara Sendiri 

(SADARI) di PMB S Periode Oktober 

Tahun 2022. 

 

Didapatkan mayoritas paritas responden 

(multipara) berpengetahuan kurang sebanyak 

15 orang (42,9%) dan minoritas responden 

(primipara) berpengetahuan cukup dan 

kurang sebanyak 1 orang (2.9%). Dari hasil 

uji statistic diperoleh p value = 0.040, maka 

dapat disimpulkan bahwa ada hubungan 

yang bermakna antara paritas dengan tingkat 

pengetahuan WUS tentang SADARI. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

3.  Pendidikan  

Tabel 8 

Hubungan Antara Pendidikan Dengan 

Pengetahuan Wanita Usia Subur 

Parit

as  

 Pengetahuan 

  

Total  p-

val

ue Baik  Cuku

p 

Kura

ng  

N

  

% N

  

% N

  

% N

  

% 

Primi

para  

4 11.

4

% 

1 2.9

% 

1 2,9 

% 

6 17,

1

% 

 

0,0

40 

 Multi

para  
5 14,

3

% 

9 25.

7

% 

1

5 

42,

9% 

2

9 

82.

9

% 

Jumla

h 

9 25,

7

% 

1

0 

28,

6

% 

1

6 

45,

7% 

3

5 

10

0

% 
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Tentang Periksa Payudara Sendiri 

(SADARI) di PMB S Periode Oktober 

Tahun 2022. 

 

Didapatkan mayoritas responden pendidikan 

(Tinggi SMA dan PT) berpengetahuan baik 

sebanyak 9 orang (25,7%) dan minoritas 

responden (Rendah SD dan SMP) 

berpengetahuan cukup sebanyak 2 orang 

(5,7%). Dari hasil uji statistic diperoleh p 

value = 0.010, maka dapat disimpulkan 

bahwa ada hubungan yang bermakna antara 

pendidikan dengan tingkat pengetahuan 

WUS tentang SADARI. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

4.  Pekerjaan  

Tabel 9 

Hubungan Antara Pekerjaan Dengan 

Pengetahuan Wanita Usia Subur 

Tentang Periksa Payudara Sendiri 

(SADARI) di PMB S Periode Oktober 

Tahun 2022. 

Pekerj

aan  

 Pengetahuan 

  

Total  p-

val

ue Baik  Cuku

p 

Kuran

g  

N

  

% N

  

% N

  

% N

  

% 

Tidak 

bekerja 

5 14,

3% 

6 17,

1% 

1

4 

40

% 

2

5 

71,

4% 

 

0,1

51 

 
Bekerja  4 11,

4% 

4 11,

4% 

2 5,7

% 

1

0 

28,

6% 

Jumlah 9 25,

7% 

1

0 

28,

6% 

1

6 

45,

7% 

3

5 

100

% 

 

Didapatkan mayoritas pekerjaan responden 

(tidak bekerja) berpengetahuan kurang 

sebanyak 14 orang (40%) dan minoritas 

responden (bekerja) berpengetahuan cukup 

dan baik sebanyak 4 orang (11.4%). Dari 

hasil uji statistic diperoleh p value = 0.151, 

maka dapat disimpulkan bahwa tidak ada 

hubungan yang bermakna antara pekerjaan 

dengan tingkat pengetahuan WUS tentang 

SADARI. 

 

  

Pendi

dikan  

Pengetahuan Total  p-

va

lu

e 

Baik  Cukup Kurang  

N  % N  % N  % N  % 

Tinggi 

(SMA 

dan 

PT)  

9 25

,7

% 

8 22

,9

% 

7 20

% 

2

4 

68.

6

% 

 

 

0,0

10 

 Renda

h (SD 

dan 

SMP)  

0 0

% 

2 5,

7

% 

9 25

,7

% 

1

1 

31,

4

% 

Jumlah 9 25

,7

% 

10 28

,6

% 

16 45

,7

% 

3

5 

10

0

% 
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PEMBAHASAN 

1. Pengetahuan Wanita  Usia Subur 

Tentang SADARI 

Pengetahuan adalah hasil penginderaan 

manusia, atau hasil tahu seseorang terhadap 

objek melalui indera yang dimiliki (mata, 

hidung, telinga, dan sebagainya). Jadi 

pengetahuan adalah berbagai macam hal 

yang diperoleh oleh seseorang melalui panca 

indera. (Notoatmodjo, Yuliana 2017). 

Dari hasil penelitian yang dilakukan 

diketahui mayoritas berpengetahuan kurang 

sebanyak 16 responden (45,7 %), dan 

minoritas berpengetahuan baik sebanyak 9 

responden (25,7%). 

Hasil penelitian tersebut tidak sesuai dengan 

teori Notoatmodjo, 2017 yang 

mengungkapkan pengetahuan merupakan 

informasi yang pernah diperoleh respondent 

mengenai Pemeriksaan  payudara sendiri.  

Hal ini sesuai dengan hasil penelitian Nurul 

di Puskesmas Kecamatan Surabaya tentang 

Pemeriksaan Payudara Sendiri pada Wanita 

Usia Subur menunjukkan 61,11% 

berpengetahuan kurang dan 44,44% 

berpengetahuan baik (Nurul, 2017). 

Begitu juga dengan penelitian (Ratih 

Mutoharoh, 2017) mengenai pengetahuan 

wanita usia subur (WUS) tentang 

pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) di 

RT 04 Kelurahan Karangwaru Lor Tegalrejo 

Yogyakarta menunjukkan bahwa sebagian 

besar WUS memiliki pengetahuan kurang 

yaitu 25 orang (58,1%). Sedangkan yang 

memiliki pengetahuann baik sebanyak 2 

orang (4,7%) dan pengetahuan cukup 

sebanyak 16 orang (37,2%).   

Untuk itu diperlukan upaya promotif dari 

tenaga kesehatan dalam melakukan 

penyuluhan tentang pentingnya SADARI 

dan bahaya kanker payudara pada WUS di 

PMB S, Larangan Utara. 

 

2. Hubungan Antara Umur Dengan 

Pengetahuan Wanita Usia Subur 

Tentang SADARI 

Usia mempengaruhi daya tangkap dan pola 

pikir seseorang. Bertambahnya usia akan 

semakin berkembang pola pikir dan daya 

tangkap seseorang sehingga pengetahuan 

yang diperoleh akan semakin banyak 

(Fitriani dalam Yuliana (2017)). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 

didapatkan mayoritas umur responden (20-

35 tahun) berpengetahuan kurang sebanyak 

14 orang (40%) dan minoritas responden 

(36-45 tahun) berpengetahuan kurang 

sebanyak 2 orang (5,7 %). Dalam penelitian 

ini responden sebagian besar berusia 20-35 

tahun dengan kurangnya rasa keingintahuan 

mereka yang tinggi akan hal-hal yang masih 

asing terlebih lagi akan sesuatu yang 

berkenaan langsung dengan mereka yaitu 

tentang deteksi dini kanker payudara dengan 

SADARI. Dari hasil uji statistic diperoleh p 

value = 0,169 (p: 0,050) sehingga dapat 

disimpulkan bahwa tidak ada hubungan yang 

bermakna antara umur WUS dengan 

SADARI. 

Hasil penelitian ini sesuai dengan teori 

Fitriani dalam Yuliana (2017) yang 

mengatakan semakin bertambahnya usia 

akan semakin berkembang pola pikir dan 

daya tangkap seseorang sehingga 

pengetahuan yang diperoleh akan semakin 

banyak. 

Begitupun dengan hasil penelitian Sri 

Nurianti (2017) dengan judul “Hubungan 

Pengetahuan WUS Terhadap Pemeriksaan 

Payudara Sendiri di Puskesmas Tlogosari 

Wetan” dapat dilihat persentase responden 

yang tingkat pengetahuan buruk lebih tinggi 

pada responden usia 20-28 tahun (77%) 

daripada responden usia 29-45 tahun 

(68.9%). Hasil uji statistik menunjukkan 

tidak terdapat hubungan yang bermakna 

antara umur dengan tingkat pengetahuan 

wanita usia subur tentang SADARI (p>0,05). 

Dan nilai p – value : 1,325. 

Penulis berasumsi bahwa dari hasil 

penelitian di atas, umur WUS mempengaruhi 

tingkat pengetahuan pada WUS tentang 

SADARI karena pengetahuan dapat 

ditingkatkan dengan adanya inisiatif dan 

pengalaman pada WUS, hal ini dikarenakan 

semakin canggihnya media elektronik 

sehingga saat ini untuk memperoleh 

informasi sangat mudah dan semakin 

meningkatnya kesadaran masyarakat untuk 

pentingnya melakukan pemeriksaan 
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payudara sebagai deteksi dini kanker 

payudara. 

 

3. Hubungan antara Pendidikan WUS 

dengan SADARI 
Menurut Sutrisno (2016), pendidikan 

merupakan aktivitas yang bertautan, dan 

meliputi berbagai unsur yang berhubungan 

erat antara unsur satu dengan unsur yang 

lain. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 

maka dapat diketahui mayoritas responden 

pendidikan (Tinggi SMA dan PT) 

berpengetahuan baik sebanyak 9 orang 

(25,7%) dan minoritas responden (Rendah 

SD dan SMP) berpengetahuan cukup 

sebanyak 2 orang (5,7%) berdasarkan hasil 

uji stastistik dengan menggunakan uji Chi-

square didapatkan nilai p value = 0,010 

dimana nilai P lebih kecil dari nilai  𝛼 = 
0,050 sehingga dapat disimpulkan bahwa ada 

hubungan yang bermakna antara pendidikan 

dengan SADARI. 

Hasil penelitian tersebut sesuai dengan teori  

yang diungkapkan Fitriani dalam Yuliana, 

(2017) pendidikan mempengaruhi proses 

dalam belajar, semakin tinggi pendidikan 

seseorang, maka semakin mudah seseorang 

tersebut untuk  menerima sebuah informasi. 

Peningkatan pengetahuan tidak mutlak 

diperoleh di pendidikan formal, akan tetapi 

dapat diperoleh juga pada pendidikan non 

formal. Pengetahuan seseorang terhadap 

suatu objek mengandung dua aspek yaitu 

aspek positif dan aspek negatif. Kedua aspek 

ini menentukan sikap seseorang terhadap 

objek tertentu. Semakin banyak aspek positif 

dari objek yang diketahui akan 

menumbuhkan sikap positif terhadap objek 

tersebut. pendidikan tinggi seseorang 

didapatkan informasi baik dari orang lain 

maupun media massa. Semakin banyak 

informasi yang masuk, semakin banyak pula 

pengetahuan yang didapat tentang kesehatan. 

Hal ini sejalan dengan hasil penelitian S. 

Iskandar (2018), dengan judul “Pengetahuan 

Wanita Usia Subur Tentang Pemeriksaan 

Payudara Sendiri” bahwa Pendidikan akan 

membuat seseorang ingin tahu, mencari 

pengalaman dan memahami suatu informasi 

dengan baik sehingga informasi yang 

diterima akan menjadi pengetahuan yang 

baik. Dalam penelitiannya mayoritas 

responden berpendidikan SMA/PT (74,9%), 

dan minoritas yang berpendidikan SD/SMP 

(22,1 %) yang menunjukkan nilai p-value = 

0,015 yang berarti terdapat hubungan 

pendidikan dengan pengetahuan WUS 

tentang SADARI. 

Penulis berasumsi bahwa pendidikan 

mempengaruhi tingkat pengetahuan pada 

WUS tentang SADARI karena pengetahuan 

dapat ditingkatkan dari pendidikan WUS, hal 

ini dikarenakan banyak hal-hal  yang dapat 

diperoleh di pendidikan yang mempengaruhi 

wawasan seseorang menjadi lebih baik. 

 

4. Hubungan antara Pekerjaan  WUS 

dengan SADARI 

Wiltshire (2017) Pekerjaan adalah "kegiatan 

sosial” di mana individu atau kelompok 

menempatkan upaya selama waktu dan ruang 

tertentu, kadang-kadang dengan 

mengharapkan penghargaan moneter (atau 

dalam bentuk lain), atau tanpa mengharapkan 

imbalan, tetapi dengan rasa kewajiban 

kepada orang lain. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 

maka dapat diketahui mayoritas pekerjaan 

responden (tidak bekerja) berpengetahuan 

kurang sebanyak 14 orang (40%) dan 

minoritas responden (bekerja) 

berpengetahuan cukup dan baik sebanyak 4 

orang (11.4%), berdasarkan hasil uji 

stastistik dengan menggunakan uji Chi-

square didapatkan nilai p value = 0,151 

dimana nilai P lebih besar dari nilai  𝛼 = 
0,050 sehingga dapat disimpulkan bahwa 

tidak ada hubungan yang bermakna antara 

pekerjaan dengan SADARI. 

Hal ini sesuai dengan teori Mubarak (2017) 

yang menyatakan bahwa lingkungan 

pekerjaan dapat menjadikan seseorang 

memperoleh pengalaman dan pengetahuan 

baik secara langsung maupun tidak langsung. 

Orang yang jenis pekerjaannya cenderung 

mudah mendapatkan informasi tingkat 

pengetahuannya akan lebih tinggi 

dibandingkan dengan orang yang 
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mempunyai pekerjaan yang sulit 

mendapatkan informasi. 

Tetapi penelitian ini sejalan dengan 

penelitian Syarniah (2017) dengan judul 

“Hubungan Pengetahuan Wanita Usia Subur 

(WUS) Tentang Pemeriksaan Payudara 

Sendiri (SADARI) Di Desa Maniapun” 

diketahui hasil karakteristik pekerjaan di 

Desa Maniapun bahwa pada responden yang 

tidak bekerja paling banyak memiliki 

pengetahuan cukup sebanyak 23 responden 

(51,1%) dan responden yang bekerja paling 

banyak memiliki pengetahuan yang kurang 

sebanyak 25 responden (41,7%), dengan 

nilai p value 0,317 (p <0,050), maka tidak 

ada hubungan antara pekerjaan terhadap 

pengetahuan WUS tentang SADARI. 

Penulis berasumsi bahwa pengetahuan WUS 

yang tidak bekerja pada WUS di PMB S, 

Larangan Utara tentang SADARI memiliki 

pengetahuan yang kurang di karenakan tidak 

memiliki rasa ingin tahu tentang pentingnya 

SADARI dalam mendeteksi secara dini 

terjadinya kanker payudara serta memiliki 

ruang lingkup sosial yang sedikit 

dibandingkan dengan yang bekerja dalam  

memperoleh informasi dari berbagai macam 

sumber.  

 

5.  Hubungan antara Paritas WUS 

dengan SADARI 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 

maka dapat diketahui presentase paritas, 

pada WUS mayoritas paritas responden 

(multipara) berpengetahuan kurang sebanyak 

15 orang (40%) dan minoritas responden 

(primipara) berpengetahuan cukup dan 

kurang sebanyak 1 orang (2.9%). 

Berdasarkan hasil uji statistic diperoleh p 

value = 0.040 dimana nila p lebih kecil 

dari  𝛼 = 0,05 sehingga dapat disimpulkan 
bahwa ada hubungan yang bermakna antara 

paritas dengan SADARI. 

Hal ini tidak sesuai dengan teori Lestari 

(2017) yang mengatakan semakin tinggi 

tingkat paritas seorang ibu semakin banyak 

pengalaman dan pengetahuan yang dimiliki. 

Hal ini tidak sejalan dengan Ria Suryani 

(2019) dengan judul “Pengetahuan Wanita 

Usia Subur Tentang Pemeriksaan Payudara 

Sendiri Terhadap Pencegahan Kanker 

Payudara” dari 70 responden persentase 

WUS multigravida sebanyak 40 responden 

(69,4%) yang bepengetahuan baik, dan pada 

grandemultigravida sebanyak 30 responden 

(30,6%) berpengetahuan kurang. 

Berdasarkan uji stastistik dengan 

menggunakan uji Chi-square didapatkan 

nilai p value = 0,017 lebih kecil dari 𝛼 = 
0,05 sehingga dengan demikian dapat 

disimpulkan bahwa ada hubungan antara 

Paritas dengan Pengetahuan WUS tentang 

SADARI. 

Penulis berasumsi bahwa dari hasil 

penelitian di atas, pengetahuan paritas 

multipara pada WUS di PMB S, Larangan 

Utara tentang SADARI sangat kurang, hal 

tersebut dikarenakan ibu yang mempunyai 

anak lebih dari satu tidak memiliki waktu 

yang cukup serta kurangnya kesadaran WUS 

tentang pentingnya SADARI dalam 

mendeteksi secara dini terjadinya kanker 

payudara, sedangkan menurut Lestari (2017) 

yang mengatakan semakin tinggi tingkat 

paritas seorang ibu semakin banyak 

pengalaman dan pengetahuan yang dimiliki.  

 

Kesimpulan 

1. Dari hasil penelitian didapatkan 

distribusi frekuensi Pengetahuan 

Wanita Usia Subur (WUS) Tentang 

SADARI mayoritas berpengetahuan 

kurang sebanyak 16 responden (45,7 %) 

dari 35 responden. 

2. Dari hasil penelitian didapatkan 

distribusi frekuensi Pengetahuan 

Wanita Usia Subur (WUS) Tentang 

SADARI berdasarkan umur mayoritas 

umur 20-35 tahun sebanyak 30 

responden (85,7%) dari 35 responden. 

3. Dari hasil penelitian didapatkan 

distribusi frekuensi Pengetahuan 

Wanita Usia Subur (WUS) Tentang 

SADARI berdasarkan paritas mayoritas 

multipara sebanyak 29 responden 

(82,9%) dari 35 responden. 

4. Dari hasil penelitian didapatkan 

distribusi frekuensi Pengetahuan 

Wanita Usia Subur (WUS) Tentang 

SADARI berdasarkan pendidikan 
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mayoritas berpendidikan tinggi 

sebanyak 24 responden (68,6%) dari 35 

responden. 

5. Dari hasil penelitian didapatkan 

distribusi frekuensi Pengetahuan 

Wanita Usia Subur (WUS) Tentang 

SADARI berdasarkan pekerjaan 

mayoritas tidak bekerja sebanyak 25 

responden (71,4%) dari 35 responden. 

6. Hubungan antara umur dengan 

pengetahuan WUS tentang SADARI 

mayoritas umur responden (20-35 

tahun) berpengetahuan kurang 

sebanyak 14 orang (40%) dengan nilai 

p – value : 0,169. Bahwa tidak ada 

hubungan yang bermakna antara Umur 

Wanita Usia Subur (WUS) dengan 

SADARI.  

7. Hubungan antara paritas dengan 

pengetahuan WUS tentang SADARI 

mayoritas paritas responden 

(multigravida) berpengetahuan kurang 

sebanyak 15 orang (40%) dengan nilap 

p – value 0,040. Bahwa ada hubungan 

yang bermakna antara Paritas Wanita 

Usia Subur (WUS) dengan SADARI. 

8. Hubungan antara pendidikan dengan 

pengetahuan WUS tentang SADARI 

mayoritas responden pendidikan 

(Tinggi SMA dan PT) berpengetahuan 

baik sebanyak 9 orang (25,7%) dengan 

nilai p – value 0,010. Bahwa ada 

hubungan yang bermakna antara 

Pendidikan Wanita Usia Subur (WUS) 

dengan SADARI. 

9. Hubungan antara pekerjaan dengan 

pengetahuan WUS tentang SADARI 

mayoritas pekerjaan responden (tidak 

bekerja) berpengetahuan kurang 

sebanyak 14 orang (40%) dengan nilai 

p – value 0,151. Bahwa tidak ada 

hubungan yang bermakna antara 

Pekerjaan Wanita Usia Subur (WUS) 

dengan SADARI. 
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