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ABSTRAK 

 

 

Nama  : Assyifa Salsabila 

Program Studi : Pendidikan Kedokteran 

Judul  : Perbedaan Tingkat Pengetahuan Siswi SMA PGRI 2 Palembang 

Terhadap Fibroadenoma Mammae Sebelum dan Sesudah 

Pemberian Intervensi Perilaku SADARI 

 

Penyakit fibroadenoma mammae merupakan tumor jinak yang dapat tumbuh 

ekspansif dengan menekan daerah sekitarnya dan dapat membesar karena tekanan 

pada lingkungannya dan ruang yang ditempatinya dapat menyebabkan masalah 

serius dan menyebabkan keluhan pada penderitanya. Maka dari itu kaum 

perempuan harus mewaspadai setiap perubahan yang terjadi pada payudaranya, 

salah satu cara yang lebih mudah dan efisien untuk dapat mendeteksi kelainan 

payudara diri sendiri dikenal dengan pemeriksaan payudara sendiri (SADARI). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan siswi 

SMA PGRI 2 Palembang terhadap fibroadenoma mammae sebelum dan sesudah 

pemberian intervensi perilaku SADARI. Jenis penelitian ini merupakan 

eksperimen semu (quasi experimental) dengan rancangan pretest post test time 

series design dengan menggunakan data primer dari siswi kelas XII IPA di SMA 

PGRI 2 Palembang dengan besar sampel sebanyak 86 responden yang telah 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi. Pengambilan sampel dilakukan dengan 

teknik total sampling. Data didapatkan melalui pengisian kuesioner oleh 

responden sebelum (pretest) dan setelah (post test) diberikan penyuluhan. Data 

kemudian dianalisis secara univariat dan bivariat. Hasil uji statistik menggunakan 

uji Marginal homogenity didapatkan terdapat perbedaan yang bermakna tingkat 

pengetahuan siswi SMA PGRI 2 Palembang terhadap fibroadenoma mammae 

sebelum dan sesudah pemberian intervensi perilaku SADARI dengan nilai p-value 

0,000 < 0,05. Sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang 

bermakna tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 Palembang terhadap 

fibroadenoma mammae sebelum dan sesudah pemberian intervensi perilaku 

SADARI. 

 

Kata kunci: fibroadenoma mammae, perilaku SADARI, tingkat pengetahuan. 
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ABSTRACT 

 

 

Name  : Assyifa Salsabila 

Study Program: Medicine Sciences  

Title  : The Difference between Knowledge Level of Female Students at 

SMA PGRI 2 in Palembang Toward Fibroadenoma Mammae 

Before and After Conducting Breast Self-Examination (SADARI) 

Behavioral Intervention. 

 

Fibroadenoma mammae disease is a benign tumor that grows expansively by 

pressing on the surrounding area and can enlarged due to pressures of 

environment and location where it occupies and it can cause serious problems and 

complaints from the sufferers. Therefore, every woman must be aware of any 

changes occurs in their breasts, one of much easier and more effective way to 

detect breast abnormalities by themselves is recognized as breast self-examination 

(SADARI). This study is aimed to identify the differences between knowledge 

level of female students at SMA PGRI 2 Palembang toward Fibroadenoma 

Mammae before and after conducting breast self-examination (SADARI) 

behavioral intervention. This study is a quasi experimental research through pre 

test and post test time series design using primary data taken from class XII 

science students at SMA PGRI 2 Palembang with total samples as much as 86 

samples that comply with the inclusive and exclusive criteria. The samples were 

collected by using total sampling technique. Data obtained through filling out the 

questionnaire by all respondents before (pretest) and after (posttest) counseling 

was given. Data was analyzed through univariate and bivariate. The results of 

statistical test was taken by using Marginal homogeneity test showed that there 

was a meaningful difference between knowledge level of female students at SMA 

PGRI 2 Palembang toward fibroadenoma mammae before and after conducting 

breast self-examination (SADARI) behavioral intervention with p-value 0,000 < 

0,05. It can be concluded that there is a meaningful difference between knowledge 

level of female students at SMA PGRI 2 Palembang toward fibroadenoma 

mammae before and after conducting breast self-examination (SADARI) 

behavioral intervention. 

 

Keywords: fibroadenoma mammae, SADARI behavior, level of knowledge 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1. Latar Belakang 

Proses perkembangan payudara antara lain dipengaruhi oleh aktivitas 

hormon, khususnya estrogen (Putri, 2009). Akan tetapi, hormon juga bisa 

mengakibatkan gangguan abnormal pada payudara wanita. Salah satu akibat 

negatif dari hormon estrogen adalah dapat menimbulkan terjadinya 

fibroadenoma mammae (FAM), yaitu jenis tumor jinak pada payudara wanita 

muda dan dewasa, yaitu pada tiga dekade pertama kehidupan (Sarwono, 

2010). Tumor ini sering ditemukan pada usia reproduksi (15-35 tahun) yang 

disebabkan oleh beberapa kemungkinan, yaitu akibat sensitivitas jaringan 

setempat terhadap hormon estrogen sehingga kelainan ini sering digolongkan 

dalam mammary dysplasia (Shi A, et al-journal, 2010). 

Penyakit fibroadenoma mammae merupakan tumor jinak yang dapat 

tumbuh ekspansif dengan menekan daerah sekitarnya dan dapat membesar 

karena tekanan pada lingkungannya dan ruang yang ditempatinya dapat 

menyebabkan masalah serius dan menyebabkan keluhan pada penderitanya 

(Wim, 2005). Maka dari itu kaum perempuan harus mewaspadai setiap 

perubahan yang terjadi pada payudaranya, dengan diterapkan perilaku 

SADARI (Pemeriksaan Payudara Sendiri) untuk mendeteksi adanya kanker 

atau tumor payudara sedini mungkin. Hal ini terutama bagi wanita yang 

memiliki risiko tinggi terkena kanker payudara. Semakin dini kanker tersebut 

ditemukan dan segera ditangani, akan memberikan harapan kesembuhan dan 

harapan hidup yang semakin besar (Luwia, 2003). 

Dari total 3845 biopsi payudara jinak yang dilakukan dalam kelompok 

ras penduduk Amerika-Afrika, 1798 orang (47%) diantaranya didiagnosis 

dengan fibroadenoma mammae. Wanita dengan fibroadenoma saat di biopsi 

banyak terjadi pada usia dibawah 40 tahun (31,9%) dibandingkan wanita 
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tanpa fibroadenoma (18,9%) (Shaik, Asra N., dkk., 2018). Pada populasi 

barat, fibroadenoma ditemukan pada 7-13% pasien yang menjalani 

pemeriksaan payudara, sedangkan di Shanghai kurang lebih 1 dari 350 wanita 

didiagnosis menderita fibroadenoma sebelum usia 60 tahun. Insiden 

fibroadenoma mammae pada wanita menurun sesuai dengan peningkatan 

usia, dan sebagian menurun saat menopause (Nelson, 2010). 

Menurut World Health Organization (WHO) pada tahun 2030 akan 

terjadi lonjatan penderita kanker di Indonesia sampai tujuh kali lipat. Hal ini 

dikarenakan banyaknya perempuan usia produktif dan pola hidup yang sudah 

beralih dari pertanian menjadi perindustrian, sehingga hal ini mengakibatkan 

tingginya risiko fibroadenoma mammae pada perempuan. 

Data penyakit fibroadenoma mammae di Indonesia masih belum 

lengkap, namun yang datang mengunjungi Yayasan Kanker Indonesia di 

Rumah Sakit Dharmais Jakarta tercatat sebanyak 115 orang, namun selama 

pertengahan tahun 2011 dimana 100 orang telah terkena tumor jinak 

fibroadenoma mammae dan 15 orang lainnya positif terkena kanker payudara 

(Yayasan Kanker Rumah Sakit Dharmais Jakarta, 2011).  

Sesuai dengan Tujuan Pembangunan Berkelanjutan, atau Sustainable 

Development Goals (SDGs) yang dibentuk oleh negara-negara anggota PBB 

tahun 2015, pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) untuk mendeteksi dini 

benjolan payudara termasuk dalam SDG’s 2030 goal ke 3, yaitu menjamin 

kehidupan sehat dan mendukung kesejahteraan bagi semua di segala usia. 

Target yang berkaitan dengan pemerintah daerah untuk mencapai tujuan ini 

ialah pada tahun 2030, menjamin akses universal terhadap layanan perawatan 

kesehatan seksual dan reproduksi, termasuk untuk keluarga berencana, 

informasi dan pendidikan, serta integrasi kesehatan reproduksi ke dalam 

strategi dan program nasional. (United Cities and Local Governments Asia 

Pacific, 2015). Adapun implementasi dari kerangka kerja konvensi WHO 

mengenai SDG’s 2030 goal ke 3 ini adalah dengan mendukung riset dan 
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pengembangan dari vaksin dan obat-obatan dasar serta vaksin yang 

terjangkau, sesuai dengan deklarasi Doha mengenai Perjanjian TRIPS dan 

Kesehatan Publik, yang menegaskan hak dari negara-negara berkembang 

untuk menggunakan secara penuh provisi dalam Perjanjian Aspek Terkait 

Perdagangan Hak Properti Intelektual mengenai fleksibilitas untuk 

melindungi kesehatan publik, dan terutama akses terhadap obat-obatan untuk 

semua. Dan secara substansial meningkatkan pendanaan dan perekrutan, 

pengembangan, training dan daya serap tenaga kerja kesehatan di negara-

negara berkembang, terutama di negara kurang berkembang dan negara 

berkembang kepulauan kecil. Serta menguatkan kapasitas di setiap negara, 

khususnya di negara berkembang untuk peringatan dini, pengurangan risiko 

dan manajemen risiko kesehatan nasional dan global (International NGO 

Forum on Indonesian Development, 2017). 

Di Palembang, laporan mengenai kasus fibroadenoma mammae 

termasuk dalam golongan tumor payudara, dan pada tahun 2018 terdapat 313 

kasus baru. Adapun kelompok umur yang menderita tumor payudara di 

Palembang selama tahun 2018, yaitu kelompok umur 15-19 tahun sebanyak 

18 kasus, umur 20-24 tahun sebanyak 95 kasus, umur 45-54 tahun sebanyak 

113 kasus, umur 55-59 tahun sebanyak 49 kasus, umur 60-69 tahun sebanyak 

26 kasus dan umur 70 tahun keatas sebanyak 12 kasus (Dinas Kesehatan 

Provinsi Sumatera Selatan, 2018). Bertambahnya umur merupakan salah satu 

faktor risiko terjadinya tumor payudara, akibat pajanan hormonal dalam 

waktu yang lama, terutama hormon estrogen yang sangat sensitif terhadap 

pertumbuhan jaringan pada payudara. Dan juga ada pengaruh dari faktor 

risiko lain seperti pil kontrasepsi dan menopause yang memerlukan waktu 

untuk menginduksi terjadinya tumor (Sihombing & Aprildah, 2014). 

Berdasarkan data rekapitulasi dari Rumah Sakit Muhammadiyah 

Palembang (2018), penderita fibroadenoma mammae cukup banyak yang 

melakukan perawatan di rumah sakit setiap tahunnya. Pada tahun 2016 
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tercatat 370 orang, tahun 2017 tercatat 219 orang, dan tahun 2018 tercatat 214 

orang mengalami fibroadenoma mammae yang menjalani rawat inap. 

Fibroadenoma Mammae jika dibiarkan tumbuh akan memiliki risiko 

tinggi terjadinya kanker payudara, dan apabila fibroadenoma mammae tidak 

diangkat dengan sempurna akan terjadi kekambuhan (Price, 2013). Hasil 

penelitian yang dilakukan oleh American Cancer Society (revised 2016) 

didapatkan bahwa wanita yang pernah didiagnosis fibroadenoma mammae 

beresiko 1,5-2 kali lipat terkena kanker payudara daripada wanita dengan 

payudara normal. Prognosis akan lebih baik ketika dilakukan deteksi secara 

dini (Price, 2013).  

Dalam perkembangan teknologi dunia kedokteran, ada berbagai 

macam cara untuk mendeteksi secara dini adanya kelainan pada payudara, 

diantaranya dengan thermography, mammography, ductography, biopsi dan 

USG payudara. Disamping itu ada juga cara yang lebih mudah dan efisien 

untuk dapat mendeteksi kelainan payudara oleh diri sendiri yang dikenal 

dengan pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) (Pamungkas, 2011). 

SADARI merupakan salah satu langkah deteksi dini untuk mencegah 

terjadinya kanker payudara yang akan lebih efektif jika dilakukan sedini 

mungkin, sebab 85% kelainan di payudara justru pertama kali dikenali oleh 

penderita melalui penapisan secara massal (Pamungkas, 2011). Beberapa 

penelitian menyebutkan bahwa 30 dari 60 remaja belum mengetahui penyakit 

fibroadenoma mammae dan cara pencegahannya melalui perilaku hidup sehat 

maupun dengan cara melakukan pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) 

dengan cara tertentu secara berkala tiap bulan. Deteksi dini menjadi kunci 

tingkat bertahan hidup yang tinggi pada penderita kanker atau tumor 

payudara. Deteksi dini dengan SADARI dapat menekan angka kematian 

sebesar 25-30%. Selain itu diperlukan diseminasi pengetahuan fibroadenoma 

dan perilaku yang sedini mungkin menyadari pentingnya pemeriksaan 

payudara sendiri (Saryono, 2010). 
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Penelitian yang dilakukan di SMA MA Sabilul Muttaqin Trimulyo 

Demak, didapatkan jumlah keseluruhan siswi berjumlah 60 orang dari kelas 

X, XI, dan XII. Dari sekian jumlah siswi terdapat 1 orang diantaranya yang 

menderita tumor jinak payudara dan telah dilakukan operasi. Sedangkan hasil 

wawancara, menunjukkan bahwa 30 siswi belum mengetahui penyakit 

fibroadenoma mammae dan cara pencegahan melalui perilaku hidup sehat 

maupun dengan cara sadari. Salah satu upaya yang bisa dilakukan untuk 

pencegahan fibroadenoma mammae dengan cara melakukan pemeriksaan 

payudara sendiri yang di lakukan oleh tiap perempuan dengan cara tertentu 

secara berkala tiap bulan (Floreska, dkk., 2014) 

Berdasarkan latar belakang diatas, peneliti tertarik untuk melakukan 

penelitian tentang Perbedaan Tingkat Pengetahuan Siswi SMA PGRI 2 

Palembang Terhadap Fibroadenoma Mammae Sebelum dan Sesudah 

Pemberian Intervensi Perilaku SADARI.  

1.2. Rumusan Masalah 

Bagaimana perbedaan tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 

Palembang terhadap fibroadenoma mammae sebelum dan sesudah pemberian 

intervensi perilaku SADARI? 

 

1.3. Tujuan Penelitian 

1.3.1.  Tujuan Umum 

Untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan siswi 

SMA PGRI 2 Palembang terhadap fibroadenoma mammae 

sebelum dan sesudah pemberian intervensi perilaku SADARI. 

1.3.2. Tujuan Khusus 

1. Mengetahui tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 

Palembang tentang fibroadenoma mammae. 

2. Mengetahui tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 

Palembang terhadap fibroadenoma mammae sebelum 

pemberian intervensi perilaku SADARI. 
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3. Mengetahui tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 

Palembang terhadap fibroadenoma mammae sesudah 

pemberian intervensi perilaku SADARI. 

4. Mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 

2 Palembang terhadap fibroadenoma mammae sebelum dan 

sesudah pemberian intervensi perilaku SADARI. 

 

1.4. Manfaat Penelitian 

1.4.1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi 

ilmiah bagi pembaca mengenai perbedaan tingkat pengetahuan 

siswi SMA PGRI 2 Palembang terhadap fibroadenoma mammae 

sebelum dan sesudah pemberian intervensi perilaku SADARI. 

 

1.4.2. Manfaat Praktisi 

Memberikan informasi kepada masyarakat mengenai 

perbedaan tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 Palembang 

terhadap fibroadenoma mammae sebelum dan sesudah pemberian 

intervensi perilaku SADARI. 

 

1.4.3. Manfaat Peneliti 

Menambah wawasan serta pengalaman dalam menggali 

informasi mengenai perbedaan tingkat pengetahuan siswi SMA 

PGRI 2 Palembang terhadap fibroadenoma mammae sebelum dan 

sesudah pemberian intervensi perilaku SADARI. 
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1.5 Keaslian Penelitian 

Tabel 1.1. Keaslian Penelitian 

 

Nama Judul Penelitian Desain Penelitian Hasil 

Siti Hanifah 

 

 

 

 

 

 

 

Oksisoviana 

Biney 

 

 

 

 

Noor Fajar 

Aini Siwi, 

Sulistyanings

ih 

Hubungan Tingkat 

Pengetahuan Mahasiswi 

Keperawatan tentang 

Fibroadenoma Mammae 

Terhadap Perilaku 

SADARI di FKIK UIN 

Syarif Hidayatullah 

Jakarta 

Hubungan Pengetahuan 

dan Sikap Remaja Putri 

dengan Perilaku Deteksi 

Dini Fibroadenoma di 

SMAN 5 Halmahera 

Utara 

Pengaruh Pemberian 

Penyuluhan Tentang 

Fibroadenoma Mammae 

Terhadap Perilaku 

Melakukan Pemeriksaan 

Payudara Sendiri Pada 

Siswi Kelas XII di 

SMAN 1 Girimulyo 

Progo 

Penelitian kuantitatif 

dengan desain cross 

sectional 

 

 

 

 

 

Penelitian kuantitatif 

dengan desain cross 

sectional 

 

 

 

Penelitian 

eksperimen dengan 

desain pretest post 

test with control 

group 

Menunjukkan ada 

hubungan yang 

bermakna 

 

 

 

 

 

Menunjukkan ada 

hubungan yang 

signifikan 

 

 

 

Menunjukkan 

adanya pengaruh 
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Lampiran 1. Lembar Penjelasan Kepada Calon Subjek 

 

       LEMBAR PENJELASAN KEPADA CALON SUBJEK 

 

 

Assalamualaikum Wr. Wb. 

Salam sejahtera bagi kita semua. 

 

 Kepada Saudari Siswi Kelas XII IPA SMA PGRI 2 Palembang, saya 

ucapkan terima kasih atas kesediaanya meluangkan waktu untuk mengisi surat 

persetujuan ini. 

 Saya Assyifa Salsabila merupakan mahasiswi Fakultas Kedokteran 

Universitas Muhammadiyah Palembang yang sedang mengerjakan penelitian 

sebagai salah satu kewajiban untuk menyelesaikan pendidikan di Fakultas 

Kedokteran. 

http://kanker_insiden.com.241html/


 

       Universitas Muhammadiyah Palembang 

59 

 Adapun judul penelitian saya adalah Perbedaan Tingkat Pengetahuan 

Siswi SMA PGRI 2 Palembang Terhadap Fibroadenoma Mammae Sebelum dan 

Sesudah Pemberian Intervensi Perilaku SADARI. Tujuan dari penelitian ini 

adalah untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan siswi SMA PGRI 2 

Palembang terhadap fibroadenoma mammae sebelum dan sesudah pemberian 

intervensi perilaku SADARI. Untuk itu saya memohon kesediaan Saudari untuk 

ikut serta dalam penelitian ini, yaitu sebagai responden. Saya akan memberikan 

beberapa pertanyaan dalam bentuk kuesioner. Demikian saya beritahukan, atas 

kesediaan Saudari saya ucapkan terimakasih yang sebesar-besarnya. Semoga 

partisipasi Saudari dalam penelitian ini membawa manfaat besar bagi kita semua. 

 

Wassalamualaikum Wr. Wb. 

Peneliti 

 

Lampiran 2. Informed Consent 

 

Perbedaan Tingkat Pengetahuan Siswi SMA PGRI 2 

Palembang Terhadap Fibroadenoma Mammae Sebelum dan 

Sesudah Pemberian Intervensi Perilaku SADARI 

 

INFORMED CONSENT 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini, menyatakan bersedia untuk 

menjadi responden penelitian yang dilaksanakan oleh Mahasiswi Fakultas 

Kedokteran Universitas Muhammdiyah Palembang yang bernama Assyifa 

Salsabila, NIM 702016022 dengan judul penelitian “Perbedaan Tingkat 

Pengetahuan Siswi SMA PGRI 2 Palembang Terhadap Fibroadenoma Mammae 

Sebelum dan Sesudah Pemberian Intervensi Perilaku SADARI.” 

Jika suatu waktu saya merasa dirugikan dalam bentuk apapun, berhak 

untuk membatalkan persetujuan ini serta berhak untuk mengundurkan diri sebagai 

responden penelitian. 
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Palembang,                                     

2019 

 

 

 

 

 

     (Nama Terang dan Tanda 

Tangan) 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 3. Kuesioner Penelitian 

 

                                                                KUESIONER PENELITIAN 

Perbedaan Tingkat Pengetahuan Siswi SMA PGRI 2 

Palembang Terhadap Fibroadenoma Mammae Sebelum 

dan Sesudah Pemberian Intervensi Perilaku SADARI 

 

No. Responden  :    (diisi oleh peneliti) 

Tanggal diisi   : 

DATA UMUM 

Nama Responden         :  

Usia            : 

Kelas           : 

Pernah Menderita FAM        :   Pernah  /   Tidak 
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Pernah 

Pernah mendapat informasi tentang FAM      :   Pernah /   Tidak 

Pernah 

Pernah mendapat informasi tentang SADARI    :   Pernah /   Tidak 

Pernah 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TINGKAT PENGETAHUAN  

Berilah tanda ceklist pada kotak dengan jawaban yang menurut Anda benar! 
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Lampiran 4. Aspek Pengukuran 

1. Tingkat Pengetahuan 
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Untuk mengetahui tingkat pengetahuan dari responden diukur dengan 

menjumlahkan skor dari tiap-tiap pertanyaan dalam kuesioner. Jumlah 

pertanyaan pengetahuan sebanyak 13 pertanyaan dengan skor sebagai 

berikut: 

 Jawaban BENAR diberi skor 10 

 Jawaban SALAH diberi skor 0 

Berdasarkan skor yang diperoleh tersebut maka kriteria pengukuran 

adalah sebagai berikut: 

 Tingkat pengetahuan baik bila skor > 76% - 100% bila menjawab 

benar ≥ 10 soal 

 Tingkat pengetahuan cukup bila skor 56% - 75% bila menjawab 

benar   ≥ 8 soal atau  < 10 soal 

 Tingkat pengetahuan kurang bila skor < 56% bila menjawab  benar 

≤ 7 soal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Inter-Item Correlation Matrix 
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Lampiran 5. Hasil Uji Validitas dan Reliabilitas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 X1 X2 X3 X4 X5 X6 X7 X8 X9 X10 X11 X12 X13 TOTAL  

X1 1.000 .171 .671 .757 .499 .263 .505 .155 .267 .267 1.000 .171 .671 .799 

X2 .171 1.000 .479 .429 -.216 .429 .080 .247 -.131 .523 .171 1.000 .479 .523 

X3 .671 .479 1.000 .915 .441 .380 .193 .255 .079 .342 .671 .479 1.000 .839 

X4 .757 .429 .915 1.000 .558 .489 .277 .380 .302 .553 .757 .429 .915 .936 

X5 .499 -.216 .441 .558 1.000 .380 .193 .068 .342 .079 .499 -.216 .441 .517 

X6 .263 .429 .380 .489 .380 1.000 .277 .202 .050 .553 .263 .429 .380 .606 

X7 .505 .080 .193 .277 .193 .277 1.000 .032 .408 -.045 .505 .080 .193 .473 

X8 .155 .247 .255 .380 .068 .202 .032 1.000 .604 .604 .155 .247 .255 .471 

X9 .267 -.131 .079 .302 .342 .050 .408 .604 1.000 .259 .267 -.131 .079 .396 

X10 .267 .523 .342 .553 .079 .553 -.045 .604 .259 1.000 .267 .523 .342 .590 

X11 1.000 .171 .671 .757 .499 .263 .505 .155 .267 .267 1.000 .171 .671 .799 

X12 .171 1.000 .479 .429 -.216 .429 .080 .247 -.131 .523 .171 1.000 .479 .523 

X13 .671 .479 1.000 .915 .441 .380 .193 .255 .079 .342 .671 .479 1.000 .839 

TOTAL .799 .523 .839 .936 .517 .606 .473 .471 .396 .590 .799 .523 .839 1.000 
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Case Processing Summary 

  N % 

Cases Valid 30 100.0 

Excluded
a
 0 .0 

Total 30 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables 

in the procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.882 13 
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Lampiran 6. Hasil Analisis Univariat 

 

Statistics 

 No Nama Usia 

Riwayat 

FAM 

Informasi 

FAM 

Informasi 

SADARI Sebelum Sesudah 

N Valid 86 86 86 86 86 86 86 86 

Missing 0 0 0 0 0 0 0 0 

 

Usia 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid 15 2 2.3 2.3 2.3 

16 20 23.3 23.3 25.6 

17 61 70.9 70.9 96.5 

18 3 3.5 3.5 100.0 

Total 86 100.0 100.0  

 

Riwayat FAM 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid TP 86 100.0 100.0 100.0 
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Informasi FAM 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid P 22 25.6 25.6 25.6 

TP 64 74.4 74.4 100.0 

Total 86 100.0 100.0  

 

Informasi SADARI 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid P 15 17.4 17.4 17.4 

TP 71 82.6 82.6 100.0 

Total 86 100.0 100.0  
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Pengetahuan FAM Sebelum Intervensi SADARI 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid B 58 67.4 67.4 67.4 

C 21 24.4 24.4 91.9 

K 7 8.1 8.1 100.0 

Total 86 100.0 100.0  

 

 

 

Pengetahuan FAM Sesudah Intervensi SADARI 

 Frequency Percent Valid Percent 

Cumulative 

Percent 

Valid B 80 93.0 93.0 93.0 

C 5 5.8 5.8 98.8 

K 1 1.2 1.2 100.0 

Total 86 100.0 100.0  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 7. Hasil Analisis Bivariat 
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Case Processing Summary 

 

Cases 

Valid Missing Total 

N Percent N Percent N Percent 

sebelum * 

sesudah 
86 100.0% 0 0.0% 86 100.0% 

 

sebelum * sesudah Crosstabulation 

Count   

 

sesudah 

Total baik cukup kurang 

sebelum baik 58 0 0 58 

cukup 20 1 0 21 

kurang 2 4 1 7 

Total 80 5 1 86 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Marginal Homogeneity Test 
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sebelum & 

sesudah 

Distinct Values 3 

Off-Diagonal 

Cases 
26 

Observed MH 

Statistic 
58.000 

Mean MH 

Statistic 
44.000 

Std. Deviation of 

MH Statistic 
2.828 

Std. MH Statistic 4.950 

Asymp. Sig. (2-

tailed) 
.000 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 8. Dokumentasi 
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DOKUMENTASI PENELITIAN 

 

      

Gambar 1. Pengenalan FAM kepada siswi     Gambar 2. Kegiatan Intervensi FAM 

 

              

Gambar 3. Sesi Tanya Jawab                    Gambar 4. Intervensi Perilaku  SADARI 

 

 



 

       Universitas Muhammadiyah Palembang 

72 

Gambar 5. Pengarahan Pengisian Kuisioner 

 

x  

Gambar 6. Foto Bersama Siswi SMA PGRI 2 Palembang 
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