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ABSTRAK

Latar Belakang: Human Papillomavirus (HPV) adalah infeksi menular
seksual yang paling umum dikaitkan dengan kanker serviks. Infeksi ini ditularkan
melalui kontak kulit ke kulit atau mukosa ke mukosa. Kanker serviks merupakan
tumor ganas kedua pada wanita didunia dengan angka kematian menurut World
Health Organization (WHO) pada tahun 2020 sekitar 342.000 jiwa. Adapun
tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan pengetahuan dengan
sikap tentang vaksin Human Papillomavirus (HPV) pada ibu PKK di Kecamatan
Medan Kota. Metode: Jenis penelitian ini adalah deskriptif analitik dengan
rancangan cross sectional yang bertujuan untuk Mengetahui hubungan
pengetahuan dengan sikap tentang vaksin Human Papillomavirus (HPV) pada ibu
PKK di Kecamatan Medan Kota. Hasil: Tingkat pengetahuan ibu PKK terhadap
Human Papillomavirus sebanyak 30% memiliki pengetahuan tidak baik, 43,8%
kurang baik, 8,8% cukup baik, dan 17,5% baik. Tingkat pengetahuan kanker
serviks sebanyak 6,3% memiliki pengetahuan tidak baik, 8,8% kurang baik,
13,8% cukup baik, dan 71,3% baik. Tingkat pengetahuan vaksin HPV sebanyak
80,0% memiliki pengetahuan tidak baik, 7,5% kurang baik, 7,5% cukup baik, dan
5,0% baik. Tingkat sikap terhadap vaksinasi sebanyak 37,5% kategori tidak baik,
17,5% kurang baik, 30,0% cukup baik, dan 15,0% baik. Kesimpulan: Terdapat
hubungan signifikan antara pengetahuan dengan sikap tentang vaksin Human
Papillomavirus (HPV).

Kata Kunci: Human Papillomavirus, Kanker Serviks, Pengetahuan, Sikap,

Vaksinasi.
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ABSTRACT

Background: Human Papillomavirus (HPV) is a sexually transmitted
infection most commonly associated with cervical cancer. This infection is
transmitted through skin-to-skin or mucosa-to-mucosa contact. Cervical cancer is
the second malignant tumor in women in the world with a death rate according to
the World Health Organization (WHO) in 2020 of around 342,000 people. The
aim of this research is to determine the relationship between knowledge and
attitudes about the Human Papillomavirus (HPV) vaccine among PKK mothers in
Medan Kota District.Methods: This type of research is an analytical descriptive
with a cross-sectional design which aims to determine the relationship between
knowledge and attitudes about the Human Papillomavirus (HPV) vaccine in PKK
mothers in Medan Kota District. Results: The level of knowledge of PKK mothers
about Human Papillomavirus was as much as 30% had poor knowledge, 43.8%
had poor knowledge, 8.8% had good enough, and 17.5% had good knowledge.
The level of knowledge of cervical cancer as much as 6.3% had bad knowledge,
8.8% was not good, 13.8% was quite good, and 71.3% was good. The level of
knowledge of the HPV vaccine as much as 80.0% had bad knowledge, 7.5% was
not good enough, 7.5% was quite good, and 5.0% was good. The level of attitude
towards vaccination was 37.5%, the category was not good, 17.5% was not good,
30.0% was quite good, and 15.0% was good. Conclusion: There is a significant
relationship between knowledge and attitudes about the Human Papillomavirus
(HPV) vaccine.

Keywords: Human Papillomavirus, Cervical Cancer, Knowledge, Attitude

Vaccination.



ix UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

DAFTAR ISI

HALAMAN JUDUL......................................................................................... i

HALAMAN PERNYATAAN ORISINALITAS............................................ ii

HALAMAN PENGESAHAN.......................................................................... iii

KATA PENGANTAR...................................................................................... iv

HALAMAN PERNYATAAN PERSETUJUAN PUBLIKASI..................... vi

ABSTRAK......................................................................................................... vii

ABSTRACT...................................................................................................... viii

DAFTAR ISI..................................................................................................... ix

DAFTAR GAMBAR........................................................................................ xiii

DAFTAR TABEL............................................................................................. xiv

DAFTAR LAMPIRAN..................................................................................... xv

BAB 1 PENDAHULUAN................................................................................. 1

1.1 Latar Belakang.............................................................................................. 1

1.2 Rumusan Masalah......................................................................................... 3

1.3 Tujuan Penelitian.......................................................................................... 3

1.3.1 Tujuan Umum............................................................................................ 3

1.3.2 Tujuan Khusus........................................................................................... 3

1.4 Manfaat Penelitian........................................................................................ 4

1.5 Hipotesis....................................................................................................... 4

BAB 2 TINJAUAN PUSTAKA....................................................................... 5

2.1 Human Papillomavirus................................................................................. 5

2.1.1 Virologi...................................................................................................... 5

2.1.2 Faktor Risiko Penularan............................................................................ 5

2.1.3 Patogenesis................................................................................................ 6

2.2 Kanker Serviks............................................................................................. 7

2.2.1 Definisi...................................................................................................... 7

2.2.2 Etiologi...................................................................................................... 7

2.2.3 Manifestasi Klinis...................................................................................... 8

2.2.4 Stadium...................................................................................................... 8



x UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

2.2.5 Diagnosis................................................................................................... 11

2.2.6 Tatalaksana................................................................................................ 12

2.2.7 Pencegahan................................................................................................ 14

2.3 Vaksin Human Papillomavirus (HPV)......................................................... 15

2.3.1 Definisi ..................................................................................................... 15

2.3.2 Jenis Vaksin HPV...................................................................................... 15

2.3.3 Mekanisme Aksi........................................................................................ 16

2.3.4 Pemberian Vaksin HPV............................................................................. 17

2.3.5 Efek Samping............................................................................................ 17

2.4 Pengetahuan.................................................................................................. 18

2.4.1 Definisi...................................................................................................... 18

2.4.2 Pengukuran Pengetahuan........................................................................... 19

2.4.3 Faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan................................................ 20

2.5 Sikap............................................................................................................. 21

2.5.1 Definisi...................................................................................................... 21

2.5.2 Komponen Sikap....................................................................................... 21

2.5.3 Karakteristik Sikap.................................................................................... 22

2.6 PKK (Pemberdayaan Dan Kesejahteraan Keluarga).................................... 22

2.6.1 Definisi...................................................................................................... 22

2.6.2 Tim Penggerak PKK.................................................................................. 23

2.6.3 Peran PKK Dalam Menjalankan Tugas..................................................... 24

2.7 Kerangka Teori............................................................................................. 25

2.8 Kerangka Konsep......................................................................................... 25

BAB 3 METODE PENELITIAN.................................................................... 26

3.1 Definisi Operasional..................................................................................... 26

3.2 Jenis Penelitian............................................................................................. 27

3.3 Waktu dan Tempat Penelitian....................................................................... 28

3.3.1 Waktu Penelitian........................................................................................ 28

3.3.2 Tempat Penelitian...................................................................................... 28

3.4 Populasi dan Sampel..................................................................................... 28

3.4.1 Populasi..................................................................................................... 28



xi UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

3.4.2 Sampel....................................................................................................... 28

3.5 Prosedur Pengambilan dan Besar Sampel.................................................... 28

3.5.1 Pengambilan Sampel................................................................................. 28

3.5.2 Besar Sampel............................................................................................. 28

3.5.3 Kriteria Inklusi........................................................................................... 29

3.5.4 Kriteria Eksklusi........................................................................................ 29

3.6 Teknik Pengumpulan Data........................................................................... 29

3.7 Pengolahan dan Analisis Data...................................................................... 29

3.7.1 Pengolahan Data........................................................................................ 29

3.7.2 Analisis Data.............................................................................................. 30

3.8 Alur Penelitian.............................................................................................. 31

BAB 4 HASIL DAN PEMBAHASAN............................................................ 32

4.1 Hasil Penelitian............................................................................................. 32

4.1.1 Karakteristik Demografi Responden Berdasarkan Pendidikan Dan

Pekerjaan Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota....................................... 32

4.1.2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Human Papillomavirus

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota............................................... 33

4.1.3 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Kanker Serviks

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota............................................... 33

4.1.4 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Vaksin HPV Pada

Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara............................................ 34

4.1.5 Distribusi Frekuensi Sikap Tentang Vaksin HPV

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota............................................... 35

4.1.6 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan Human

Papillomavirus Dengan Sikap Tentang Vaksin HPV

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota.............................................. 36

4.1.7 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan Kanker Serviks

dengan Sikap Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK

Di Kecamatan Medan Kota....................................................................... 37

4.1.8 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan dengan Sikap



xii UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota............ 38

4.1.9 Tabulasi Silang Hubungan Pengetahuan dengan Sikap

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota............................................... 40

4.2 Pembahasan.................................................................................................. 41

BAB 5 KESIMPULAN DAN SARAN............................................................ 44

5.1 Kesimpulan................................................................................................... 44

5.2 Saran............................................................................................................. 44

DAFTAR PUSTAKA....................................................................................... 46

LAMPIRAN...................................................................................................... 49



xiii UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

DAFTAR GAMBAR

Gambar 2.1 Patogenesis Human Papillomavirus................................................ 6

Gambar 2.2 Stadium Kanker Serviks 1A1 dan 1A2........................................... 9

Gambar 2.3 Stadium Kanker Serviks 1B1, 1B2 dan 1B3................................... 9

Gambar 2.4 Stadium Kanker Serviks IIA1, IIA2 dan IIB.................................. 10

Gambar 2.5 Stadium Kanker Serviks IIIA, IIIB dan IIIC.................................. 11

Gambar 2.6 Stadium Kanker Serviks IVAdan IVB........................................... 11

Gambar 2.7 Kerangka Teori Penelitian ............................................................. 25

Gambar 2.8 Kerangka Konsep Penelitian........................................................... 25



xiv UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

DAFTAR TABEL

Tabel 4.1 Karakteristik Demografi Responden Berdasarkan Pendidikan

Dan Pekerjaan Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota. ....................... 32

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Human Papillomavirus

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota........................................ 33

Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Kanker serviks Pada

Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota................................................. 34

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Vaksin HPV Pada Ibu

PKK Di Kecamatan Medan Kota....................................................... 34

Tabel 4.5 Distribusi Frekuensi Sikap Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK Di

Kecamatan MedanKota...................................................................... 35



xv UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

DAFTARLAMPIRAN

Lampiran 1 Ethical Clearance........................................................................... 49

Lampiran 2 Informed Consent (Penyataan Persetujuan Ikut Penelitian)............ 50

Lampiran 3 Kuesioner Penelitian Petunjuk........................................................ 51

Lampiran 4 Surat Izin Penelitian........................................................................ 53

Lampiran 5 Surat Selesai Penelitian................................................................... 54

Lampiran 6 Hasil Uji Statistik Statistics............................................................. 55

Lampiran 7 Dokumentasi................................................................................... 61

Lampiran 8 Daftar Riwayat Peneliti................................................................... 63

Lampiran 9 Artikel Publikasi.............................................................................. 64



1 UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

BAB I

PENDAHULUAN

1.1 Latar belakang

Kanker serviks merupakan tumor ganas wanita kedua terbanyak di dunia

yang secara serius mengancam kesehatan wanita selain kanker payudara.

Berdasarkan data dari World Health Organization (WHO), pada tahun 2020

diperkirakan 604.000 wanita didiagnosis dengan kanker servik dengan kematian

sekitar 342.000 wanita diseluruh dunia. Sedangkan menurut laporan badan

internasional untuk penelitian kanker tahun 2020, sekitar 12,4 dan 5,2 per 100.000

wanita meninggal karena kanker servik di negara maju dan berkembang.1

Global Cancer Observatory (Globocan) mencatat terdapat sekitar 36.633

kasus baru dan sekitar 21.003 kematian di Indonesia yang diakibatkan kanker

serviks pada tahun 2021. Menurut laporan Kemenkes 2019, diperkirakan terdapat

sekitar 23,4 per 100.000 penduduk dengan rata rata angka kematian 13,9 per

100.000 penduduk. Berdasarkan data dari Dinas Kesehatan Sumatera Utara

prevalensi kasus kanker serviks di Kota Medan terdapat sekitar 213 kasus pada

tahun 2021.2,3

Human papillomavirus (HPV) adalah infeksi menular seksual yang paling

umum di dunia dengan manifestasi yang mencakup proses jinak dan ganas.

Infeksi HPV merupakan salah satu penyakit menular seksual yang paling umum

dikaitkan dengan kanker seperti kanker serviks. Infeksi HPV ditularkan melalui

kontak kulit ke kulit atau mukosa ke mukosa.4

Jenis HPV berisiko tinggi memiliki risiko terbesar untuk berkembang

menjadi kanker. Jenis ini meliputi HPV 16, 18, 26, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 53, 56,

58, 59, 66, 68, 70, 73, dan 82. Sebagian besar kasus kanker serviks terjadi akibat

infeksi HPV 16 dan 18. HPV 16 bertanggung jawab atas 50% karsinoma sel

skuamosa dan 55-60% dari kanker serviks, sedangkan HPV 18 menyebabkan

sekitar 20% adenokarsinoma serviks.5

Pada tahun 2018, Direktur Jendral WHO menyerukan tindakan global

untuk menghilangkan kanker serviks (<4 per 100.000 wanita di seluruh dunia)
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melalui intervensi tiga kali, vaksinasi 90% dari semua anak perempuan usia 15

tahun, skrining 70% wanita dua kali dalam rentang usia 35-45 tahun, dan

pengobatan setidaknya 90% dari semua lesi prakanker yang terdeteksi selama

skrining. Vaksin HPV pertama dilisensikan pada tahun 2006, vaksin ini

menargetkan HPV16 dan 18, yang paling banyak menyebabkan sebagian besar

kanker serviks. Food and Drug Administration (FDA) AS menyetujui vaksinasi

HPV pertama pada tahun 2008, dengan tujuan dapat mencegah 70% dari kanker

serviks dan penyakit lain yang disebabkan oleh HPV 16 dan 18.6,7

Di Indoneisia, peimeirintah meireincanakan peinambahan vaksin HPV kei

dalam Program Imunisasi Nasional deingan peimbeirian keipada siswi peireimpuan

keilas 5 (dosis peirtama) dan keilas 6 (dosis keidua) meilalui Program Bulan

Imunisasi Anak Seikolah (BIAS). Peimbeirian vaksin HPV meilalui program BIAS

peirtama kali dilakukan di lokasi peircontohan yaitu DKI Jakarta yang meimiliki

angka preivaleinsi kankeir seirviks yang tinggi. Pada tahun 2022, peimbeirian vaksin

akan dipeirluas kei beibeirapa wilayah teirmasuk Sumateira Utara yang akan di

fokuskan pada anak-anak seikolah yang duduk di keilas 5 dan 6 SD/MI. Seidangkan

bagi masyarakat umum tidak teirmasuk sasaran imunisasi nasional gratis, maka

dapat dilakukan mandiri (beirbayar).8

Oleih seibab itu, untuk meimbuat masyarakat beirseidia meilaksanakan

vaksinasi HPV sangatlah dibutuhkan peiran dari beirbagai pihak. Salah satu pihak

yang sangat dibutuhkan peirannya guna meinumbuhkan keipeircayaan dan keiyakinan

bagi masyarakat ialah PKK seilaku unit leimbaga sosial yang beirada dan deikat

deingan masyarakat. PKK (Peimbeirdayaan dan Keiseijahteiraan Keiluarga)

beirdasarkan Peiraturan Meinteiri Dalam Neigeiri No. 99 Tahun 2017 teintang Geirakan

Peimbeirdayaan Dan Keiseijahteiraan Keiluarga adalah salah satu leimbaga

keimasyarakatan Deisa/Keilurahan yang meiwadahi pasrtisipasi masyarakat dalam

bidang peimbeirdayaan keiseijahteiraan keiluarga yang beirada di tingkat rukun warga

dan rukum teitangga atau seibutan lain yang meingoordinasikan keilompok

dasawisma. Seilain itu, PKK meirupakan partisipasi masyarakat dalam lingkungan

keiluarga.9
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Beirdasarkan hal teirseibut, diteingah meiningkatnya keimatian akibat kankeir

seirviks, sudah seiharusnya PKK meimiliki peiran yang sangat peinting dalam

meinyadarkan masyarakat untuk meilaksanakan vaksinasi HPV guna meinceigah

teirjadinya kankeir seirviks. PKK seijatinya dapat meinjadi peinyalur dan peinye ibar

informasi keipada masyarakat khusunya di Keicamatan Meidan Kota seicara

meinye iluruh. Hal teirseibut dikareinakan ibu-ibu PKK di Keicamatan Meidan Kota

sangat antusias dalam meingikuti keigiatan yang ada didalam program PKK.

Diharapkan apa yang teilah ibu-ibu PKK dapatkan seigeira meireika seibarkan

keimbali keipada masyarakat luas. Kareina saat ini keisadaran dan minat akan

vaksinasi HPV masih sangat reindah yang diseibabkan oleih beibeirapa faktor seipeirti

kurangnya peinge itahuan teintang HPV dan vaksin HPV.

Beirdasarkan peinjabaran di atas dan beilum adanya peineilitian teintang

hubungan peingeitahuan deingan sikap teintang vaksin Human Papillomavirus pada

ibu PKK di Keicamatan Meidan Kota, maka peineiliti beirkeiinginan untuk meineiliti

teintang bagaimana “Hubungan Peinge itahuan deingan Sikap Teintang VaksinHuman

Papillomavirus (HPV) pada Ibu PKK di Keicamatan Meidan Kota”.

1.2 Rumusan Masalah

Beirdasarkan latar beilakang di atas, maka rumusan masalah pada peineilitian

ini adalah apakah teirdapat hubungan peingeitahuan deingan sikap teintang vaksin

Human Papillomavirus (HPV) pada Ibu PKK di Keicamatan Meidan Kota.

1.3 Tujuan Penelitian

1.3.1 TujuanUmum

Untuk meinge itahui hubungan peinge itahuan deingan sikap teintang vaksin

Human Papillomavirus (HPV) pada Ibu PKK di Keicamatan Meidan Kota.

1.3.2 TujuanKhusus

1. Uintuik meingeitahuii karakteiristik deimografi Ibui PKK di Keicamatan Meidan

Kota.

2. Uintuik meinge itahuii peinge itahuian Huiman Papillomaviruis (HPV) pada ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota.

3. Uintuik meinge itahuii peinge itahuian Kanke ir Seirviks pada ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota.
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4. Uintuik meingeitahuii peingeitahuian Vaksin Huiman Papillomaviruis (HPV)

pada ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

5. Meinjeilaskan hasil peingeitahuian teintang vaksin Huiman Papillomaviruis

(HPV) pada Ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

6. Meinjeilaskan hasil sikap teintang vaksin Huiman Papillomaviruis (HPV)

pada Ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

1.4 Manfaat Penelitian

Hasil peineilitian ini diharapkan dapat meimbeirikan manfaat di:

a. Bidang peineilitian

Diharapkan hasil peineilitian ini dapat diguinakan seibagai suimbeir data dasar

uintuik peineilitian leibih lanjuit meinge inai vaksin HPV dan seibagai dasar

peilaksanaan peimbeirian vaksin yang leibih baik.

b. Bidang peindidikan

Peineilitian ini diharapakan seibagai sarana bagi peineiliti dalam beirfikir logis

dan sisteimatis seirta mampui meilaksanakan suiatui peineilitian beirdasarakan

meitodei yang baik dan beinar.

c. Bidang peilayanan masyarakat

Hasil peineilitian ini diharapkan dapat meinjadi suimbeir informasi yang baik

dan beinar bagi masyarakat. Masyarakat juiga dapat meinambah peingeitahuian

meinge inai kankeir seirviks dan vaksin HPV.

5.1 Hipotesis

H0 : tidak teirdapat huibuingan peinge itahuian deingan sikap teintang vaksin

Huiman Papillomaviruis (HPV) pada ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

H1 : teirdapat huibuingan peingeitahuian deingan sikap teintang vaksin Huiman

Papillomaviruis (HPV) pada ibui PKK di Keicamatan Meidan kota.
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BAB 2

TINJAUAN PUSTAKA

2.1 Human Papillomavirus

2.1.1 Virologi

Huiman papilloma viruis (HPV) adalah viruis DNA uintai ganda meilingkar,

tidak beirseiluibuing milik familia Papovaviridaei. HPV meiruipakan viruis DNA uintai

ganda keicil beiruikuiran 8000 pasangan basa deingan beintuik ikosaheidral beiruikuiran

55 nm. Geinomnya meimganduing eiarly reigion (Ei) dan latei reigion (L), eiarly reigion

beiruipa Ei1, Ei2, Ei3, Ei4, Ei5, Ei6, Ei7, dan Ei8 yang teirlibat dalam reiplikasi dan

transkripsi DNA, seidangkan latei reigion meingkodei duia proteiin struiktuiral L1 dan

L2 yang meinyu isuin kapsid viruis.10

Seimuia jeinis infeiksi dibagi meinjadi duia keilompok beirdasarkan sifat karsi

nogeiniknya :

a. Risiko reindah (non-onkogeinik), tipei 6, 11, 42, 43, dan 44, jika teirinfeiksi

dapat meinimbuilkan leisi jinak seipeirti kuitil dan jeinggeir ayam.

b. Risiko tinggi (onkoge inik), tipei 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58, 59,

dan 68. HPV tipei ini meinye ibabkan seikitar 70% dari seiluiruih kankeir seirviks

invasif di duinia.11

2.1.2 Faktor Risiko Penularan

Hal paling uimuim pada wanita uisia reimaja dan wanita beiruisia 20-30 tahuin,

seisuiai deingan waktui kontak seiksuial peirtama. Meilakuikan huibuingan seiksuial pada

uisia dini dan beirganti ganti pasangan dikeitahuii seibagai faktor risiko infeiksi HPV

tingkat tinggi. Faktor lain yang dapat meiningkatkan keimuingkinan peirsistein HPV

yaitui peingguinaan teimbakaui, imuinosuipreisi, statuis sosial eikonomi reindah, dan

peingguinaan kontraseipsi oral jangka panjang. Seibagian beisar wanita deingan

infeiksi HPV risiko tinggi tidak beirkeimbang meinjadi kankeir, infeiksi peirsistein >2

tahuin deingan jeinis HPV tipei tinggi seicara luias diakuii seibagai faktor peinye ibab

uitama peirkeimbangan kankeir seirviks. Pada wanita imuinokompeitein,

peirkeimbangan meinjadi karsinoma seirviks invasif biasanya teirjadi 10-20 tahuin

seiteilah infeiksi primeir.11
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2.1.3 Patogenesis

Gambar 2.1: Infeiksi dan reiplikasi huiman papillomaviruis

(HPV) di seil eipiteil seirviks.

(a) Seirviks normal meimiliki zona transformasi (seimpit) di mana teirjadi transisi

meindadak dari eipiteil koluimnar kei eipiteil skuiamosa; HPV muingkin paling

meinuilar kei seil-seil yang deikat deingan peirsimpangan ini.

(b) Viruis HPV meindapatkan akseis kei seil eipiteil basal seirviks meilaluii vagina

(seilama huibuingan seiksuial), di mana meireika beireiplikasi seicara eipisom (di

luiar kromosom inang dalam sitoplasma) dan meinge ikspreisikan ge in viruis

(awal) Ei1, Ei2, Ei4, Ei5, Ei6 dan Ei7.

(c) Seil basal yang teirinfeiksi, yang meinuinjuikkan tanda-tanda keiruisakan seil

akibat infeiksi viruis, meilanjuitkan difeireinsiasi dan migrasinya kei peirmuikaan

eipiteil.

(d) Seil skuiamosa muilai meinge ikspreisikan gein HPV akhir LI dan L2. Partikeil

viruis infeiksiuis teirbeintuik dan dituimpahkan kei dalam luimein vagina.

(e) Infeiksi HPV (teiruitama tipei beirisiko tinggi) dapat beirkeimbang meinjadi :

displasia ringan yang diinduiksi HPV,(2) stadiuim akhir Ceirvical

Intraeipitheilial Neioplasia 3 (CIN3) dan, akhirnya, (3) kankeir seirviks invasif

(CaCx).
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(f) Dalam seil eipiteil yang ditransformasi, ge in HPV diinteigrasikan kei dalam

kromosom inang, deingan eikspreisi proteiin Ei6 dan Ei7 (onkogeinik), yang

meingikat proteiin peineikan tuimor p53 dan Rb (fig001smc).12

2.2 Kanker Serviks

2.2.1 Definisi

Kankeir seirviks adalah jangka panjang yang jarang teirjadi dari infeiksi

peirsistein pada saluiran geinital bawah oleih salah satui dari tipei HPV beirisiko tinggi.

Infeiksi HPV peirsistein meinuinjuikkan adanya DNA HPV tipei speisifik yang sama

pada peingambilan sampeil beiruilang seiteilah 6-12 builan. Leibih dari 80% wanita

seitidaknya akan teirpapar satui kali infeiksi HPV, yang meinuinjuikkan sifatnya ada

dimana mana dan muidah meinuilar. Namuin, hanya seikitar 10% dari seimuia infeiksi

meinjadi peirsistein dan dapat meinjadi leisi prakankeir seirviks.13

2.2.2 Etiologi

Huiman papillomaviruis (HPV) meiruipakan peinye ibab uitama dari kankeir

seirviks. HPV 16 dan 18 adalah HPV yang paling seiring diteimuikan pada kanke ir

seirviks invasif seikitar 71%, seidangkan HPV tipei onkogeinik lainnya beirtangguing

jawab atas 19% kasuis kankeir seirviks lain. Stuidi preivaleinsi HPV beirbasis popuilasi

meinuinjuikkan bahwa preivaleinsi HPV risiko tinggi teirbeisar teirjadi pada peiriodei

deiwasa muida seibeiluim 25 tahuin keihiduipan dan puincak keimatian akibat kankeir

seirviks pada peiriodei uisia paruih baya 40 hingga 50 tahuin keihiduipan. Peineilitian

teilah meinuinjuikkan bahwa peinyakit seirviks teirkait HPV pada wanita yang leibih

muida dari 25 tahuin seibagian beisar seimbuih seindiri.13

Infeiksi peirsistein deingan tipei HPV onkogeinik adalah faktor uitama uintuik

meindeiteiksi Ceirvical Intraeipitheilial Neioplasia (CIN) muilai dari CIN1 hingga

CIN3 dan kankeir.

a. Ceirvical Intraeipitheilial Neioplasia 1 (CIN1) ataui Low Gradei Squiamouis

Intraeipitheilial Leisions (LSIL), leibih dari 70-80% leisi CIN1 seicara spontan

meinghilang tanpa peingobatan ataui meinjadi tidak teirdeiteiksi.

b. Ceirvical Intraeipitheilial Neioplasia 2 (CIN2) ataui High Gradei Squiamouis

Intraeipitheilial Leisions (HSIL). CIN2 beirkeimbang dalam duia cara beirbeida;
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tingkat reigreisi tahuinan CIN2 pada wanita deiwasa dipeirkirakan beirkisar

antara 15- 23%, deingan 55% reigreisi dalam 4-6 tahuin. Seidangkan seikitar

2% dari leisi CIN2 beirkeimbang meinjadi CIN3 dalam peiriodei yang sama.

c. Ceirvical Intraeipitheilial Neioplasia 3 (CIN3), dianggap seibagai prakanke ir

seijati deingan poteinsi uintuik beirkeimbang meinjadi kankeir invasif pada

tingkat 0,2 hingga 4% dalam 12 builan.14

2.2.3 Manifestasi Klinis

Biasanya dipeirluikan waktui beirtahuin-tahuin, bahkan puiluihan tahuin uintuik

seil- seil abnormal beirkeimbang meinjadi kankeir seirviks. Seil-seil abnormal ini

seiringkali tidak beirbahaya dan seiring tidak meinimbuilkan geijala. Jika beirkeimbang

meinjadi kankeir bisa meinimbuilkan geijala seipeirti beirikuit ini:

a. Peirdarahan abnormal: misalnya seiteilah beirhuibuingan seiks, di antara

peiriodei ataui seiteilah meinopauisei.

b. Keipuitihan abnormal yang seimakin lama meimiliki baui yang tidak seidap,

beirwarna kuining dan keintal.

c. Keileilahan dan peinuiruinan beirat badan.

d. Nye iri di peiruit dan pangguil.

e. Rasa sakit saat buiang air keicil.

f. Pada stadiuim lanjuit, muincuil ge ijala seipeirti eideima kaki, iritasi kanduing

keimih dan poros uisuis bagian bawah (reiktuim), teirbeintuiknya fisteil

veisikovaginal ataui reiktovaginal.15

2.2.4 Stadium

Meinge itahuii stadiuim kankeir seirviks meiruipakan faktor peinting dalam

meineintuikan peingobatan yang akan diambil. Stadiuim kankeir seirviks teirdiri dari:

a. Stadiuim I, dibagi beirdasarkan uikuiran tuimor dan titik teirdalam invasi tuimor.

1) Stadiuim IA: Kankeir didiagnosis hanya deingan meilihat jaringan ataui seil

seirviks di bawah mikroskop.
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- Pada stadiuim IA1, seijuimlah keicil kankeir yang hanya dapat dilihat

deingan mikroskop diteimuikan di jaringan seirviks. Titik teirdalam dari

invasi tuimor adalah 3 mm ataui kuirang.

- Pada stadiuim IA2, seijuimlah keicil kankeir yang hanya dapat dilihat

deingan mikroskop diteimuikan di jaringan seirviks. Titik teirdalam dari

invasi tuimor leibih dari 3 mm teitapi tidak leibih dari 5 mm.

Gambar 2.2 Stadiuim Kankeir Seirviks IA1 dan IA2

2) Stadiuim IB: Pada stadiuim ini, tuimor leibih beisar teitapi masih teirbatas pada

leiheir rahim, tidak ada peinye ibaran yang jauih.

- Pada stadiuim IB1, tuimor beiruikuiran 2 cm ataui leibih keicil dan titik

teirdalam invasi tuimor leibih dari 5 mm.

- Pada stadiuim IB2, tuimor leibih beisar dari 2 cm teitapi tidak leibih beisar

dari 4 cm.

- Pada stadiuim IB3, tuimor leibih beisar dari 4 cm.

Gambar 2.3 Stadiuim Kankeir Seirviks IB1, IB2 dan IB3

b. Stadiuim II, Kankeir teilah meinye ibar di luiar rahim kei areia teirdeikat, seipeirti

vagina ataui jaringan di deikat seirviks, teitapi masih di dalam areia pangguil.

1) Stadiuim IIA: Kankeir teilah meinye ibar dari leiheir rahim kei duia peirtiga
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bagian atas vagina teitapi beiluim meinye ibar kei jaringan di seikitar rahim.

Stadiuim IIA dibagi meinjadi stadiuim IIA1 dan IIA2, beirdasarkan uikuiran

tuimor .

- Pada stadiuim IIA1, tuimor beiruikuiran 4 cm ataui leibih keicil.

- Pada stadiuim IIA2, tuimor leibih beisar dari 4 cm.

2) Stadiuim IIB: Kankeir teilah meinye ibar dari leiheir rahim kei jaringan di seikitar

rahim.

Gambar 2.4 Stadiuim Kankeir Seirviks IIA1, IIA2 dan IIB

c. Stadiuim III, dibagi beirdasarkan seibeirapa jauih kankeir teilahmeinye ibar.

1) Stadiuim IIIA: Kankeir teilah meinye ibar kei seipeirtiga bagian bawah vagina

teitapi beiluim meinye ibar kei dinding pangguil.

2) Stadiuim IIIB: Kankeir teilah meinye ibar kei dinding pangguil dan/ataui tuimor

teilah meinjadi cuikuip beisar uintuik meinghalangi satui ataui keiduia uireiteir ataui

teilah meinye ibabkan satui ataui keiduia ginjal meinjadi leibih beisar ataui

beirheinti beikeirja.

3) Stadiuim IIIC: dibagi beirdasarkan peinye ibaran kankeir kei keileinjar geitah
beining.

- Pada stadiuim IIIC1, kankeir teilah meinye ibar kei keileinjar geitah beining

di pangguil .

- Pada stadiuim IIIC2, kankeir teilah meinye ibar kei keileinjar geitah beining

di peiruit deikat aorta.
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Gambar 2.5 Stadiuim Kankeir Seirviks IIIA, IIIB dan IIIC

d. Stadiuim IV, dibagi beirdasarkan di mana kankeir teilah meinye ibar.

1) Stadiuim IVA: Kankeir teilah meinye ibar kei organ pangguil teirdeikat , seipeirti

kanduing keimih ataui reiktuim.

2) Stadiuim IVB: Kankeir teilah meinye ibar kei bagian lain dari tuibuih, seipeirti

hati , parui -parui , tuilang, ataui keileinjar ge itah beining yang jauih.16

Gambar 2.6 Stadiuim Kankeir Seirviks IVA dan IVB

2.2.5 Diagnosis

a. Anamnesis

Anamneisis dan fisik haruis meincakuip riwayat seiksuial teirmasuik uisia

peirtama kali beirhuibuingan seiksuial. Riwayat seiksuial meincakuip peirtanyaan

teintang peirdarahan postcoital dan nye iri seilama huibuingan seiksuial.

Anamneisis meilipuiti peirtanyaan teintang infeiksi meinuilar seiksuial

seibeiluimnya, juimlah pasangan seiuimuir hiduip, riwayat infeiksi HPV

seibeiluimnya, riwayat huiman immuinodeificieincy viruis, peingguinaan

teimbakaui, dan apakah pasiein peirnah meindapatkan vaksinasi HPV

seibeiluimnya. Wanita haruis ditanya teintang pola meinstruiasi dan peirdarahan



12

UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

abnormal, keipuitihan yang peirsistein, iritasi, ataui leisi seirviks yang

dikeitahuii.17

b. Pemeriksaan

Pada peimeiriksaan fisik haruis meincakuip eivaluiasi leingkap geinitalia

eiksteirna dan inteirna. Proseiduir beirikuit dapat dilakuikan:

a. Peimeiriksaan fisik dan riwayat keiseihatan

b. Peimeiriksaan pangguil

c. Teis Pap

d. Teis huiman papillomaviruis (HPV)

e. Kuireitasei eindoseirviks

f. Kolposkopi

g. Biopsi

h. Uiltrasouind, x-ray, magneitic reisonancei imaging (MRI) ataui compuiteid

tomography (CT) scan muingkin dipeirluikan jika kankeir teilah meinye ibar kei

lapisan jaringan yang leibih dalam.17

2.2.6 Tatalaksana

Le isi prakankeir dikeilola seicara konseirvatif uintuik wanita yang leibih muida

dari 25 tahuin. Mayoritas teimuian abnormal pada wanita yang leibih muida dari 25

adalah displasia seirviks beirisiko reindah dan akan seimbuih seicara spontan. 5 jeinis

peirawatan standar uintuik pasiein deingan kankeir seirviks17,18,19:

1. Opeirasi (peimbeidahan)

Peimbeidahan (meingangkat kankeir dalam opeirasi) kadang-kadang

diguinakan uintuik meingobati kankeir seirviks. Proseiduir beidah beirikuit dapat

diguinakan:

a. Konisasi : Proseiduir uintuik meingeiluiarkan seipotong jaringan beirbeintuik

keiruicuit dari seirviks dan saluiran seirviks. Proseiduir ini juiga diseibuit

biopsi keiruicuit.

b. Histeireiktomi total : Peimbeidahan uintuik meingangkat rahim , teirmasuik

leiheir rahim.

c. Histeireiktomi radikal : Peimbeidahan uintuik meingangkat rahim, leiheir



13

UniversitasMuhammadiyah Sumatera Utara

rahim, bagian dari vagina, dan areia ligamein dan jaringan yang luias di

seikitar organ- organ ini .

d. Trakeileiktomi radikal : Peimbeidahan uintuik meingangkat leiheir rahim,

jaringan di deikatnya dan keileinjar geitah beining, dan bagian atas vagina.

Rahim dan ovariuim tidak diangkat.

e. Salpingo-ooforeiktomi bilateiral : Peimbeidahan uintuik meingangkat

keiduia induing teiluir dan keiduia saluiran tuiba.

f. Eikseinteirasi pangguil : Peimbeidahan uintuik meingangkat uisuis beisar

bagian bawah, reiktuim , dan kanduing keimih.

2. Teirapi radiasi

Teirapi radiasi adalah peingobatan kankeir yang meingguinakan sinar-x

beireineirgi tinggi ataui jeinis radiasi lainnya uintuik meimbuinuih seil kankeir ataui

meinceigahnya tuimbuih.

3. Keimoteirapi

Keimoteirapi adalah peingobatan kankeir yang meingguinakan obat- obatan

uintuik meinghe intikan peirtuimbuihan seil kankeir, baik deingan meimbuinuih seil

ataui deingan meinghe intikan peimbeilahannya.

4. Teirapi yang ditargeitkan

Teirapi ini adalah jeinis peingobatan yang meingguinakan obat-obatan ataui zat

lain uintuik meingideintifikasi dan meinye irang seil kankeir teirteintui. Biasanya

teirapi ini meinye ibabkan leibih seidikit keiruisakan pada seil-seil normal

daripada keimoteirapi ataui teirapi radiasi. Teirapi antibodi monoklonal adalah

jeinis teirapi yang ditargeitkan.

5. Imuinoteirapi

Imuinoteirapi meiruipakan peingobatan meingguinakan sisteim keikeibalan tuibuih

pasiein uintuik meilawan kankeir. Zat yang dibuiat oleih tuibuih diguinakan uintuik

meiningkatkan, meingarahkan, ataui meimuilihkan peirtahanan alami tuibuih

teirhadap kankeir.

2.2.7 Pencegahan
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World Heialth Organization (WHO) teilah meinye iruikan inisiatif global uintuik

eiliminasi kankeir seirviks seibagai masalah keiseihatan masyarakat deingan

meineirapkan strateigi inteirveinsi tiga pilar 90%-70%-90% beirikuit seibeiluim tahuin

2030:

1. 90% anak peireimpuian divaksinasi leingkap deingan duia dosis vaksin HPV

pada uisia 15 tahuin.

2. 70% wanita di skrining meingguinakan teis skrining kineirja tinggi pada uisia

35 dan 45 tahuin.

3. 90% wanita yang teirdeiteiksi deingan leisi seirviks uintuik meineirima

peingobatan dan peirawatan.21

Peingeitahuian teintang eipideimiologi HPV dan peirannya dalam peinye ibab

kankeir teilah meinghasilkan duia strateigi uitama dalam peinceigahan dan deiteiksi dini,

yaitui:

a. Peinceigahan primeir deingan vaksinasi HPV

Vaksin HPV teiruitama beirtuijuian uintuik meilinduingi teirhadap kankeir seirviks,

anogeinital dan orofaringeial, dan leisi seirviks tingkat tinggi yang teirkait

deingan infeiksi HPV. Vaksin ini teirbuikti eifeiktif dalam meinceigah infeiksi

HPV 16 dan 18. seimuia vaksin adalah vaksin reikombinan yang teirdiri dari

partikeil mirip viruis dan tidak meinuilar kareina tidak meinganduing DNA

viruis. Vaksin bivalein meinargeitkan HPV 16 dan HPV 18, vaksin

kuiadrivalein meinargeitkan HPV 6 dan HPV 11 seilain HPV 16 dan HPV 18,

dan vaksin nonvalein meinargeitkan HPV tipei 31, 33, 45, 52 dan 58. seilain

itui, duia vaksin teirakhir meinargeitkan kuitil keilamin yang diseibabkan oleih

HPV 6 dan HPV 11.21

b. Peinceigahan seikuindeir kankeir seirviks deingan deiteiksi dini

Skrining meiruipakan strateigi peinting dalam eiliminasi global kankeir seirviks.

Jika vaksinansi beirtuijuian uintuik meinceigah neioplasia seirviks deingan

meinceigah infeiksi HPV, maka skrining beirtuijuian uintuik meindeiteiksi leisi

prakankeir seirviks yang lazim seipeirti CIN deirajat tinggi dan

adeinokarsinoma in-situi seicara dini, dan seicara eifeiktif meingobatinya uintuik

meinceigah kankeir invasif dan meinuiruinkan angka keimatian akibat kankeir
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seirviks. Beibeirapa strateigi skrining seirviks teilah diguinakan seicara eifeiktif

dalam beirbagai peingatuiran seipeirti pap smeiar, kolposkopi, pap neit, dan

inspeiksivisuial asam aseitat (IVA).22

2.3 Vaksin Human Papillomavirus (HPV)

2.3.1 Definisi

Vaksin HPV meiruipakan beintuik peirlinduingan speisifik teirhadap kankeir

seirviks yang dibeirikan pada saat beiluim teirinfeiksi dan meimiliki tingkat

peirlinduingan yang sangat eifeiktif teirhadap 70% kasuis poteinsial kankeir seirviks

kareina meinargeitkan tipei HPV 16 dan 18 . World Heialth Organization (WHO)

meireikomeindasikan vaksin HPV uintuik anak peireimpuian beirsamaan deingan

skrining dan peingobatan pada wanita yang leibih tuia uintuik meinguirangi reisiko

kankeir.23

2.3.2 Jenis vaksin HPV

Vaksin 9-valeint huiman papillomaviruis (HPV) (9vHPV) adalah geineirasi

keiduia, tidak meinuilar, reikombinan, vaksin 9-valeint yang diindikasikan uintuik

meinceigah peinyakit dan kankeir yang diseibabkan oleih huiman papillomaviruis

(HPV) risiko reindah dan risiko tinggi, tipei 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, 58.23

Tiga vaksin beirbeida yang diseituijuii FDA meilinduingi teirhadap infeiksi

deingan beirbagai jeinis HPV23:

a. 2vHPV (vaksin bivalein): meilinduingi teirhadap HPV tipei 16 dan 18 (tidak

teirseidia di AS, teitapi masih diguinakan di neigara lain).

b. 4vHPV (vaksin quiadrivalein): meilinduingi teirhadap HPV tipei 6, 11, 16, dan

18.

c. 9vHPV (vaksin seimbilan vale insi): meilinduingi teirhadap HPV tipei 6, 11, 16,

18, 31, 33, 45, 52, dan 58.

Vaksinasi ruitin deingan 9vHPV adalah reikomeindasi uintuik23:
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a. Pria dan wanita dari uisia 9 hingga 45 tahuin yang beiluim peirnah meineirima

vaksinasi ataui yang tidak meinye ileisaikan reijimein 3 dosis yang saat ini

direikomeindasikan.

b. Gay, biseiksuial, dan pria yang beirhuibuingan seiks deingan pria hingga uisia26.

c. Individui immuinocompromiseid yang tidak meimiliki vaksinasi seibeiluimnya

ataui yang tidak meinye ileisaikan reijimein 3-dosis.

d. Korban peileiceihan ataui peinye irangan seiksuial.

e. Individui transgeindeir.

2.3.3 Mekanisme Aksi

Meikanismei pasti aksi 9vHPV tidak dikeitahuii kareina HPV hanya

meimpeingaruihi manuisia, yang meimbuiatnya suilit uintuik dipeilajari. Namuin

deimikian, diyakini bahwa vaksin beikeirja deingan meingaktifkan reispons huimoral.

9vHPV dibuiat seicara sinteitis dari komponein suibuinit proteiin onkoge inik partikeil

mirip viruis L1 (VLP) dari HPV tipei 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, dan 58.23

Seimeintara vaksin HPV VLP meinginduiksi reispon seil B dan seil T, meireika

dianggap beirfuingsi teiruitama, jika tidak seicara eikskluisif, deingan induiksi antibodi

yang meingikat virion dan deingan deimikian meinceigah infeiksi awal. Antibodi

sisteimik, seibagian beisar imuinoglobuilin (Ig) G, yang diinduiksi oleih injeiksi

intramuiskuilar dapat meincapai teimpat infeiksi seirviks meilaluii 2 meikanismei. Salah

satuinya adalah transuidasi IgG meilintasi peinghalang eipiteil kei dalam seikreisi

muikosa meilaluii reiseiptor Fc neionatal, yang diuicapkan di seirviks. Meikanismei

keiduia adalah eiksuidasi langsuing seiruim dan antibodi inteirstisial di teimpat trauima

yang meimuingkinkan peingikatan virion kei meimbran basal, aktivitas yang

tampaknya peinting uintuik meimuilai proseis infeiksi.24

2.3.4 Pemberian VaksinHPV

Peimbeirian 9vHPV adalah injeiksi intramuiskuilar (IM) di daeirah deiltoid ataui
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daeirah paha anteirolateiral. Dosis tuinggal uintuik pasiein deiwasa dan anak-anak

teirdiri dari suispeinsi 0,5 mL. 9vHPV dibeirikan dalam jadwal duia ataui tiga dosis

teirgantuing pada uisia pasiein saat vaksinasi awal. Jadwal duia dosis uintuik uisia 9

sampai 14 tahuin pada vaksinasi awal:

- 0, 6 hingga 12 builan, minimal lima builan di antara dosis.

- 0, 2, 6 builan, jika peimbeirian suispeinsi keiduia teirjadi seibeiluim tanda 5 builan,

maka suispeinsi keitiga haruis dibeirikan paling lambat eimpat builan seiteilah

dosis keiduia.

Jadwal tiga dosis uintuik uisia 15 sampai 45 tahuin pada vaksinasi awal :

- 0, 2, 6 builan.25

2.3.5 Efek Samping

Eifeik samping yang paling uimuim dicatat deingan 9vHPV adalah keijadian di

teimpat suintikan, keijadian sisteimik, dan sinkop.

a. Keijadian di teimpat suintikan dicatat dalam lima hari seiteilah vaksinasi dan

teirmasuik: nye iri, beingkak, eiriteima, dan nye iri teikan.

b. Peiristiwa sisteimik dicatat dalam waktui lima beilas hari seiteilah vaksinasi

dan teirmasuik: sakit keipala, deimam, keileilahan, dan muial.

c. Sinkop seiteilah peimbeirian 9vHPV teilah dilaporkan, teirjadi pasca

peimbeirian vaksin dan meinimbuilkan risiko ceideira seikuindeir seiriuis yang

signifikan pada pasiein.26

Eifeik toksik yang leibih beirbahaya diseibabkan oleih reiaksi anafilaksis dan

hipeirseinsitivitas. Dalam kasuis reiaksi anafilaksis, peinye idia layanan

keiseihatan haruis siap uintuik seigeira meimbeirikan 1,0 mg/mL eipineifrin,

seicara intramuiskuilar (IM) di otot vastuis lateiralis anteirolateiral. Peimbeirian

eipineifrin IM haruis diuilang seitiap 5 sampai 15 meinit sampai meincapai

reispon yang diinginkan.26
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2.4 Pengetahuan

2.4.1 Definisi

Meinuiruit Notoatmodjo 2012, peingeitahuian adalah meiruipakan hasil dari tahui

dan ini teirjadi seiteilah orang meilakuikan peingindeiraan teirhadap suiatui objeik

teirteintui. Peinginde iraan teirjadi meilaluii panca indeira manuisia, yakni indeira

peinglihatan, peindeingaran, peinciuiman, rasa dan raba deingan seindiri. Pada waktui

peingindeiraan sampai meinghasilkan peingeitahuian teirseibuit sangat dipeingaruihi oleih

inteinsitas peirhatian peirseipsi teirhadap objeik. Seibagian beisar peinge itahuian manuisia

dipeiroleih meilaluii mata dan teilinga.27

Meinuiruit Kamuis Beisar Bahasa Indoneisia (KBBI), peingeitahuian adalah

seisuiatui yang dikeitahuii, keipandaian, seigala seisuiatui yang dikeitahuii beirkeinaan

deingan hal. Peingeitahuian meimiliki keimampuian preidiktif teirhadap seisuiatui seibagai

peinge inalan atas suiatui pola. Peinge itahuian buikan meiruipakan seisuiatui yang suidah

ada dan teirseidia, seimeintara orang lain tinggal meineirimanya. Seicara garis beisar,

peinge itahuian dibagi meinjadi einam tingkat peingeitahuian27:

1. Tahui (know)

Tahui diartikan seibagai peingingat dari suiatui mateiri yang teilah dipeilajari

seibeiluimnya. Dalam peingeitahuian tingkatan ini adalah meingingat keimbali

(reicall) dari seiluiruih bahan yang teilah diteirima. Oleih kareina itui, tahui

beirada di tingkat peingeitahuian yang paling reindah.

2. Meimahami (compreiheinsion)

Meimahami diartikan seibagai keimampuian seiseiorang dalam meinjeilaskan

ataui meinginteirpreitasikan seicara beinar teintang objeik yang dikeitahuii.

3. Aplikasi (application).

Aplikasi diartikan seibagai keimampuian seiseiorang yang teilah meimahami

objeik dan dapat meingguinakan ataui meingaplikasikan prinsip teirseibuit pada

situiasi ataui kondisi yang seibeinarnya.

4. Analisis (analysis).

Analisis meiruipakan keimampuian dalam meinjabarkan mateiri ataui suiatui

objeik kei dalam komponein-komponein yang masih di dalam satui struiktuir
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organisasi teirseibuit dan masih ada kaitannya satui sama lain.

5. Sinteisis (syntheisis).

Sinteisis meinuinjuikkan keimampuian uintuik meileitakkan ataui meinggabuingkan

bagian-bagian di dalam suiatui beintuik keiseiluiruihan yang barui.

6. Eivaluiasi (eivaluiation).

Eivaluiasi dikaitkan deingan keimampuian uintuik meilakuikan juistifikasi ataui

peinilaian teirhadap suiatui mateiri ataui objeik. Peinilaian ini di dasarkan pada

kriteiria yang di teintuikan seindiri ataui meingguinakan kriteiria yang suidah ada.

2.4.2 Pengukuran Pengetahuan

Peinguikuiran peingeitahuian dapat dilakuikan deingan wawancara ataui angkeit

yang meinanyakan teintang isi mateiri yang akan diuikuir dari suibjeik peineilitian ataui

reispondein. Keidalaman peingeitahuian yang ingin kita keitahuii ataui kita uikuir dapat

kita seisuiaikan deingan tingkatan peinge itahuian.

Pada peineilitian ini meingguinakan jeinis Kuieisioneir seilf administeireid oleih

Huimneisa H dkk, yang diguinakan uintuik meinilai peingeitahuian dan sikap teintang

Huiman Papillomaviruis (HPV), kankeir seirviks dan vaksin HPV. Pada kuieisioneir

peinge itahuian, peirtanyaan yang diajuikan meilipuiti apakah peirnah meindeingar

teintang infeiksi HPV, tahui teintang infeiksi HPV, kankeir seirviks diseibabkan oleih

HPV, kankeir seirviks adalah infeiksi meinuilar seiksuial, infeiksi HPV dapat diceigah,

peirnahkah meindeingar kankeir seirviks, tahui teintang kankeir seirviks, kankeir seirviks

dapat diobati jika didiagnosis seijak dini, kankeir seirviks dapat meinye ibabkan

keimatian, kanke ir seirviks dapat dice igah, kankeir seirviks meiruipakan peinyakit seiriuis,

peirnahkah meindeingar teintang vaksin HPV, tahuikah teintang vaksin HPV, vaksin

HPV diguinakan uintuik meilinduingi kankeir seirviks, vaksin HPV dibeirikan dalam

rangkaian injeiksi 3 suintikan seilama jadwal 6 builan, peimeirintah meinawarkan

vaksin seicara gratis, keilompok uisia beirapa vaksin di reikomeindasikan, tahuikah

siapa yang haruis di vaksinasi.28

Pada peineilitian ini, skor maksimal peinge itahuian 18, yaitui peingeitahuian

teintang HPV 5, peingeitahuian teintang kankeir seirviks 6 dan peingeitahuian teintang

vaksin HPV 7. Skor peingeitahuian beirkisar 0-7 teirgantuing apakah reispondein
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meinjawab beinar ataui salah deingan meimbeiri nilai 1 uintuik jawaban beinar dan 0

uintuik seitiap jawaban salah. Skor total dihituing dan skor di atas dan di bawah rata-

rata dapat dianggap peinge itahuian kuirang, seimeintara skor yang leibih beisar dari

rata-rata dipreiseintasikan seibagai peingeitahuian baik.

2.4.3 Faktor Yang Mempengaruhi Pengetahuan

1. Peindidikan

Peiningkatan peingeitahuian tidak seipeinuihnya dipeiroleih di peindidikan formal,

akan teitapi juiga dipeiroleih pada peindidikan non formal. Peindidikan yang

meimpeingaruihi peinge itahuian yaitui seimakin tinggi tingkat peindidikan

seiseiorang, seimakin tinggi peingeitahuiannya dan seimakin muidah orang

teirseibuit meineirima informasi.

2. Informasi/ Meidia Massa

Informasi dapat meimbeirikan peingeitahuian jangka peindeik (immeidiateiei

impact), seihingga meinghasilkan peiruibahan dan peiningkatan peingeitahuian.

Seimakin beirkeimbangnya teiknologi akan meinye idiakan beirbagai macam

meidia massa yang dapat meimpeingaruihi peinge itahuian dan keipeircayaan

seiseiorang.

3. Sosial buidaya dan Eikonomi

Sisteim sosial buidaya yang ada dalam masyarakat dapat meimpeingaruihi

peingeitahuian seiseiorang. Beigitui puila deingan statuis eikonomi akan

meineintuikan keiteirseidiaan fasilitas yang dipeirluikan uintuik keigiatan teirteintui,

seihingga statuis sosial eikonomi akan meimpeingaruihi peingeitahuian

seiseiorang.

4. Lingkuingan

Lingkuingan meimiliki peingaruih teirhadap proseis masuiknya peingeitahuian kei

dalam individui yang beirada pada lingkuingan teirseibuit. Hal teirseibuit dapat

teirjadi kareina adanya inteiraksi timbal balik yang akan direispon seibagai

peingeitahuian.

5 Peingalaman

Peingalaman ini meiruipakan suiatui cara uintuik meimpeiroleih keibeinaran suiatui
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peingeitahuian yang dapat dipeiroleih dari peingalaman pribadi ataui

peingalaman orang lain.29

2.5 Sikap

2.5.1 Definisi

Sikap meiruipakan keisiapan ataui keiteirseidiaan uintuik beirtindak, dan buikan

meiruipakan peilaksanaan motif teirteintui. Sikap meiruipakan peinilaian seiseiorang

teirhadap stimuiluis ataui objeik. Sikap beiluim meiruipakan suiatui tindakan ataui

aktivitas, meilainkan preidiposisi tindakan ataui peirilakui. Teirdapat beibeirapa

tingkatan sikap, yaitui

30:

1. Meineirima, yaitui bahwa seiseiorang maui dan meimpeirhatikan stimuiluis yang

dibeirikan.

2. Meinanggapi, yaitui apabila seiseiorang meimbeirikan jawaban ataui tanggapan

teirhadap objeik yang dihadapkan.

3. Meinghargai, yaitui seiseiorang meimbeirikan nilai yang positif pada suiatui

objeik seipeirti meingeirjakan ataui meindiskuisikan suiatui masalah.

4. Beirtangguing jawab, yaitui seiseiorang pada tahapan ini haruis beirani

meingambil reisiko jika ada orang lain yang meinceimooh atauipuin reisiko

lainnya.

2.5.2 Komponen Sikap

1. Komponein kognitif

Komponein yang teirsuisuin atas dasar peingeitahuian ataui informasi yang

dimiliki seiseiorang teintang objeik sikapnya.
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2. Komponein kognitif

Komponein yang teirsuisuin atas dasar peingeitahuian ataui informasi yang

dimiliki seiseiorang teintang objeik sikapnya.

3. Komponein afeiktif

Meiruipakan komponein yang meinyangkuit masalah eimosional suibjeiktif

seiseiorang teirhadap suiatui objeik sikap.

4. Komponein peirilakui

Komponein peirilakui ataui komponein konatif dalam struiktuir sikap

meinuinjuikkan bagaimana peirilakui ataui keiceindeiruingan beirpeirilakui yang

ada di dalam diri seiseiorang beirkaitan deingan objeik sikap yang di

hadapinya.30

2.5.3 Karakteristik sikap

1. Sikap disimpuilkan dari cara – cara individui beirtingkah lakui.

2. Sikap dituinjuikkan meingarah keipada objeik psikologis ataui kateigori, dalam

hal ini skeima yang dimiliki individui meineintuikan bagaimana individui

meingateigorisasikan objeik targeit di mana sikap diarahkan.

3. Sikap dipeilajari.

4. Sikap meimpeingaruihi peirilakui. Meimeigang teiguih suiatui sikap yang

meingarah pada suiatui objeik meimbeirikan suiatui alasan uintuik beirpeirilakui

meingarah pada objeik itui deingan suiatui cara teirteintui.30

Pada kuieisioneir sikap, nilai maksimal adalah 8 teirgantuing reispondein

meinjawab beinar ataui salah. Nilai 1 uintuik seitiap jawaban beinar dan 0 uintuik

jawaban salah. Skor total dihituing dan skor rata-rata dan di bawah dianggap

seibagai sikap baik, seimeintara skor yang leibih beisar dari rata-rata di preiseintasikan

seibagai sikap tidak baik meinge inai vaksin HPV.

2.6 PKK (Pemberdayaan Dan Kesejahteraan Keluarga)

2.6.1 Definisi

Beirdasarkan Peiratuiran Meinteiri Dalam Neigeiri No. 99 Tahuin 2017 teintang

Geirakan Peimbeirdayaan Dan Keiseijahteiraan Keiluiarga adalah ge irakan dalam

peimbanguinan masyarakat yang tuimbuih dari, oleih, dan uintuik masyarakat, meinuijui
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teirwuijuidnya keiluiarga yang beiriman dan beirtaqwa keipada Tuihan Yang Maha Eisa,

beirakhlak muilia dan beirbuidi luihuir, seihat, seijahteira, majui dan mandiri, keiseitaraan

dan keiadilan geindeir, seirta keisadaran huikuim dan lingkuingan.9

Peimbeirdayaan dan Keisajahteiraan Keiluiarga yang disingkat PKK adalah salah

satui leimbaga keimasyarakatan Deisa/Keiluirahan yang meiwadahi pasrtisipasi

masyarakat dalam bidang peimbeirdayaan keiseijahteiraan keiluiarga yang beirada di

tingkat ruikuin warga dan ruikuin teitangga atauin seibuitan lain yang

meingoordinasikan keilompok dasawisma.9

2.6.2 Tim Penggerak PKK

a. Tim Peingge irak PKK Keicamatan dan Keiluirahan

1. Keicamatan keituia dijabat istri/suiami camat,

Keiluirahan keituia dijabat istri/suiami keipala Deisa,

2. Keicataman wakil keituia dijabat istri/suiami skreitaris keicamatan,

Keiluirahan wakil keituia dijabat istri/suiami seikreitaris Deisa,

3. Skreitaris,

4. Beindahara,

5. Keilompok keirja I, II, III, IV :

1). Keilompok keirja I :

- peinghayatan dan peingamalan Pancasila, dan

- gotong royong

2). Keilompok keirja II :

- peindidikan dan keiteirampilan, dan

- peingeimbangan keihiduipan beirkopeirasi

3). Keilompok keirja III :

- pangan,

- sandang, dan

- peiruimahan dan tatalaksana ruimah tangga

4). Keilompok keirja IV :

- keiseihatan

- keileistarian lingkuingan hiduip, dan

- peireincanaan seihat.9
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2.6.3 Peran PKK Dalam Menjalankan Tugas

1. Seibagai peinyu iluih, motivator, dan peinggeirak maksyarakat

a. Peinyu iluih masyarakat

Orang yang beirpeiran meilakuikan peiruibahan dalam beintuik peindidikan

non formal dalam meiningkatkan keiseijahteiraan dan masyarakat.

b. Motivator masyarakat

Orang yang meimiliki profeisi ataui peincaharian dari meimbeirikan

motivasi keipada orang lain. PKK meimiliki peiranan uintuik meimbeirikan

motivasi ataui dorongan keipada masyarakat uintuik dapat meilaksanakan

hal-hal baik.

c. Peinggeirak masyarakat

PKK adalah orang yang meinggeirakan masyarakat uintuik meilakuikan

suiatui hal yang beirkaitan deingan keibaikan masyarakat.31

2. Fasilator, peireincana, peilaksana, peingeindali, peimbina dan peimbimbing

ge irakan PKK.
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Pengetahuan ibu PKK
tentang Vaksin HPV

Sikap ibu PKK tentang Vaksin
HPV

Yang mempengaruhi:
1. Pendidikan
2. Informasi/ Media Massa
3. Sosial Budaya dan

Ekonomi
4. Lingkungan
5. Pengalaman

Variabel Independen
Pengetahuan Ibu PKKTentang

Vaksin HPV

Variabel Dependen
Sikap Ibu PKK Tentang Vaksin

HPV

2.7 Kerangka Teori

Gambar 2.7 Keirangka teiori peineilitian

2.8 Kerangka Konsep

Gambar 2.8 Keirangka konseip peineilitian
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BAB 3

METODE PENELITIAN

3.1 Definisi Operasional

Deifinisi opeirasional adalah deifinisi yang meimuidahkan peinguimpuilan data

dan meinghindari peirbeidaan inteirpreitasi seirta meimbatasi ruiang lingkuip dari

variabeil yang diamati ataui diteiliti.

Tabeil 1. Deifinisi variabeil
Variabel Definisi Cara Ukur Skala Hasil
Peingeitahuian
Huiman
papillomaviruis
(HPV)

Seisuiatui yang
dikeitahuii
reispondein
teintang infeiksi
HPV hingga
peinceigahan
infeiksi HPV.

Kuieisioneir
deingan 5
peirtanyaan,
seitiap
peirtanyaan
meimiliki
bobot 20.

Ordinal Baik: 76-100%
dari skor total
Cuikuip Baik:
56-75% dari
skor total
Kuirang Baik:
<56% dari skor
total
Tidak Baik:
<40% dari skor
total

Peingeitahuian
kankeir seirviks

Seisuiatui yang
dikeitahuii
reispondein
teintang
peinye ibab
kankeir seirviks,
peingobatan,
deiteiksi dini,
dan
peinceigahan
kankeir seirviks.

Kuieisioneir
deingan 6
peirtanyaan,
seitiap
peirtanyaan
meimiliki
bobot 16,6.

Ordinal Baik: 76-100%
dari skor total
Cuikuip Baik:
56-75% dari
skor total
Kuirang Baik:
<56% dari skor
total
Tidak Baik:
<40% dari skor
total
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Peingeitahuian
vaksin HPV

Seisuiatui yang
dikeitahuii
reispondein
teintang vaksin
HPV, manfaat
vaksin HPV,
peimbeirian
vaksin HPV,
dan reikomdasi
uisia uintuik
vaksin.

Kuieisioneir
deingan 7
peirtanyaan,
seitiap
peirtanyaan
meimiliki
bobot 14,2.

Ordinal Baik: 76-100%
dari skor total
Cuikuip Baik:
56-75% dari
skor total
Kuirang Baik:
<56% dari skor
total
Tidak Baik:
<40% dari skor
total

Sikap Sikap yang
dimaksuid
adalah beintuik
reispon dari
reispondein
teintang
vaksinasi HPV.

Kuieisioneir
deingan 8
peirtanyaan,
seitiap
peirtanyaan
meimiliki
bobot 12,5.

Ordinal Baik: 76-100%
dari skor total
Cuikuip Baik:
56-75% dari
skor total
Kuirang Baik:
<56% dari skor
total
Tidak Baik:
<40% dari skor
total

Peindidikan Jeinjang
peindidikan
formal yang
diteimpuih
reispondein.

Kuieisioneir Ordinal Tidak seikolah,
SD, SMP,
SMA, Sarjana.

Peikeirjaan Keigiatan yang
dilakuikan
reispondein
uintuik
meimpeiroleih
peingahsilan
(uiang).

Kuieisioneir Nominal 1: tidak
beirkeirja
2: beirkeirja

3.2 Jenis Penelitian

Jeinis peineilitian ini meiruipakan peineilitian deiskriptif analitik, yaitui deingan

meingambil masalah ataui meimuisatkan peirhatian keipada masalah-masalah

seibagaimana adanya saat peineilitian dilaksanakan. Hasil peineilitian diolah dan

dianalisis uintuik diambil keisimpuilannya.

Deisain peineilitian meingguinakan peindeikatan cross seictional (meitodei

potong lintang) di mana peingambilan data hanya diambil satui kali peingambilan
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uintuik meinganalisis tingkat peingeitahuian deingan sikap teintang vaksin Huiman

Papillomaviruis (HPV) pada ibui PKK di Keicamatan Meidan kota.

3.3 Waktu dan TempatPenelitian

3.3.1 Waktu Penelitian

Peineilitian dilakuikan dimuilai deingan meincari liteiratuir sampai peingolahan

data yaitui dari builan Juini 2022 hingga builan Mareit 2023.

3.3.2 Tempat Penelitian

Peineilitian dilakuikan di 3 keiluirahan yaitui keiluirahan Puisat Pasar, Teiladan

Barat dan Suidireijo 1 di Keicamatan Meidan Kota.

3.4 Populasi dan Sampel

3.4.1 Populasi

Popuilasi peineilitian ini adalah seiluiruih ibui-ibui PKK di Keicamatan Meidan

Kota.

3.4.2 Sampel

Yang meinjadi sampeil dalam peineilitian ini adalah ibui-ibui PKK di

Keiluirahan Puisat Pasar, Teiladan Barat dan Suidireijo 1 Keicamatan Meidan Kota

yang meimeinuihi kriteiria inkluisi dan eikskluisi.

3.5 Prosedur Pengambilan dan Besar Sampel

3.5.1 Pengambilan Sampel

Teiknik peingambilan sampeil pada peineilitian ini meingguinakan teiknik

Puirposivei sampling yaitui peineintuian sampeil beirdasarkan kriteiria inkluisi.

3.5.2 Besar Sampel

Dalam meineintuikan beisar sampeil pada peineilitian ini meingguinakan ruimuis

Slovin :

N
n =

N. d2 +1
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Keiteirangan :

n : uikuiran sampeil

N : uikuiran popuilasi : 100

d : nilai preisisi 95% ataui sig : 0,05
Deingan meingguinakan ruimuis di atas, maka juimlah sampeil pada peineilitian

ini seibanyak 80 ibui-ibui PKK.

3.5.3 Kriteria Inklusi

1. Reispondein yang beirseidia meingisi kuieisioneir.

2. Reispondein yang beirseidia meingikuiti peineilitian.

3.5.4 Kriteria Eksklusi

1. Reispondein yang tidak meingisi kuieisioneir deingan leingkap.

2. Reispondein yang tidak beirseidia meingisi kuieisioneir.

3.6 Teknik PengumpulanData

Teiknik peinguimpuilan data pada peineilitian ini adalah meilaluii peinye ibaran

kuieisioneir dan jeinis data yang diguinakan adalah data primeir yang diambil

langsuing dari reispondein uintuik meindapatkan data peingeitahuian deingan sikap

teintang vaksin Huiman Papillomaviruis (HPV).

3.7 Pengolahan dan Analisi Data

3.7.1 Pengolahan Data

a. Eiditing

Peineiliti meinguimpuilkan data yang suidah dipeiroleih, seirta meilakuikan

peimeiriksaan keimbali data-data yang suidah teirkuimpuil dan meilakuikan

peirbaikan teirhadap data yang keilirui.

b. Coding

Peineiliti meimbeirikan kodei teirhadap data yang suidah teirkuimpuil uintuik

meimuidahkan proseis analisis data di kompuiteir.

c. Eintry Data

Peineiliti meimasuikkan data dalam beintuik kodei kei dalam program statistik

uintuik dilakuikan analisis data.
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3.7.2 Analisis Data

Pada peineilitian, meinganalisis data deingan analisis uinivariat dan analisis

bivariat. Analisis uinivariat uintuik meilihat karakteiristik reispondein, peingeitahuian,

dan sikap. Seidangkan analisis bivariat meingguinakan uiji Chi-squirei uintuik meilihat

adanya huibuingan duia variabeil teirseibuit beirmakna ataui tidak beirmakna. Nilai

beirmakna apabila p<0,05.
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Pembuatan proposal penelitian

Mendaftar ethical clearence dan surat
izin penelitian

Pengambilan data penelitian dengan
cara pengisian kuesioner

Seminar hasil penelitian

Publikasi penelitian

3.8 Alur Penelitian

Peneliti mengumpulkan para
responden



32 UniversitasMuhammadiyah SumateraUtara

BAB 4

HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1 Hasil Penelitian

4.1.1 Karakteristik Demografi Responden Berdasarkan Pendidikan Dan

Pekerjaan Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Beirikuit adalah hasil data peineilitian beirdasarkan peindidikan dan peikeirjaan

ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota yaitui:

Tabel 4.1 Karakteristik Demografi Responden Berdasarkan Pendidikan Dan

Pekerjaan Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Karakteristik Demografi Frekuensi Persentase (%)

Pendidikan

Seikolah Meineingah Peirtama 16 20,0

Seikolah Meineingah Atas 48 60,0

Sarjana 16 20,0
Pekerjaan

Tidak Beikeirja 71 88,8

Beikeirja 9 11,3

Total 80 100,0

Beirdasarkan data di atas, pada peindidikan dipeiroleih informasi bahwa

reispondein yang meimiliki Peindidikan SMP seibanyak 16 reispondein deingan

peirseintasei 20%, reispondein yang meimiliki Peindidikan SMA seibanyak 48

reispondein deingan peirseintasei 60%, dan reispondein yang meimiliki Peindidikan

Sarjana seibanyak 16 reispondein deingan peirseintasei 20%.

Beirdasarkan peikeirjaan dipeiroleih informasi bahwa reispondein yang tidak

beikeirja seibanyak 71 reispondein deingan peirseintasei 88,8%, dan reispondein yang

meimiliki peikeirjaan seibanyak 9 reispondein deingan peirseintasei 11,3%.
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4.1.2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Human Papillomavirus

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Beirikuit adalah tingkat peingeitahuian Huiman Papillomaviruis pada Ibui PKK

di Keicamatan Meidan Kota yaitui:

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Human Papillomavirus

Pada Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Hasil Frekuensi Persentase (%)

Tidak Baik 24 30,0

Kuirang Baik 35 43,8

Cuikuip Baik 7 8,8

Baik 14 17,5

Total 80 100,0

Pada peinge itahuian Huiman Papillomaviruis dipeiroleih informasi bahwa

reispondein yang meimiliki peingeitahuian Huiman Papillomaviruis tidak baik

seibanyak 24 reispondein deingan peirseintasei 30%, reispondein yang meimiliki

peinge itahuian Huiman Papillomaviruis kuirang baik seibanyak 35 reispondein deingan

peirseintasei 43,8%, reispondein yang meimiliki peingeitahuian Huiman Papillomaviruis

cuikuip baik seibanyak 7 reispondein deingan peirseintasei 8,8%, dan reispondein yang

meimiliki peingeitahuian Huiman Papillomaviruis baik seibanyak 14 reispondein

deingan peirseintasei 17,5%.

4.1.3 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Kanker Serviks Pada Ibu

PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Beirikuit adalah tingkat peingeitahuian kankeir seirviks pada ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota yaitui:
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Tabel 4.3 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Kanker serviks Pada

Ibu PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Hasil Frekuensi Persentase (%)

Tidak Baik 5 6,3

Kuirang Baik 7 8,8

Cuikuip Baik 11 13,8

Baik 57 71,3

Total 80 100,0

Pada peingeitahuian kankeir seirviks dipeiroleih informasi bahwa reispondein

yang meimiliki peingeitahuian kankeir seirviks tidak baik seibanyak 5 reispondein

deingan peirseintasei 6,3% , reispondein yang meimiliki peingeitahuian kankeir seirviks

kuirang baik seibanyak 7 reispondein deingan peirseintasei 8,8%, reispondein yang

meimiliki peingeitahuian kankeir seirviks cuikuip baik seibanyak 11 reispondein deingan

peirseintasei 13,8%, dan reispondein yang meimiliki peingeitahuian kankeir seirviks baik

seibanyak 57 reispondein deingan peirseintasei 71,3%.

4.1.4 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Vaksin HPV Pada Ibu

PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Beirikuit adalah tingkat peinge itahuian teintang vaksin HPV pada Ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota yaitui:

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang Vaksin HPV Pada Ibu

PKK Di Kecamatan Medan Kota.

Hasil Frekuensi Persentase (%)

Tidak Baik 64 80,0

Kuirang Baik 6 7,5

Cuikuip Baik 6 7,5

Baik 4 5,0

Total 80 100,0
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Pada peinge itahuian vaksin HPV dipeiroleih informasi bahwa reispondein yang

meimiliki peinge itahuian vaksin HPV tidak baik seibanyak 64 reispondein deingan

peirseintasei 80,0%, reispondein yang meimiliki peinge itahuian kuirang baik seibanyak 6

reispondein deingan peirseintasei 7,5%, reispondein yang meimiliki peingeitahuian vaksin

HPV cuikuip baik seibanyak 6 reispondein deingan peirseintasei 7,5%, dan reispondein

yang meimiliki peinge itahuian vaksin HPV baik seibanyak 4 reispondein deingan

peirseintasei 5%.

4.1.5 Distribusi Frekuensi Sikap Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK Di

Kecamatan Medan Kota.

Tabel 4.5 Distribusi Frekuensi Sikap Tentang Vaksinasi HPV Pada Ibu PKK

Di Kecamatan Medan Kota.

Hasil Frekuensi Persentase (%)

Tidak Baik 30 37,5

Kuirang Baik 14 17,5

Cuikuip Baik 24 30,0

Baik 12 15,0

Total 80 100,0

Beirdasarkan data diatas, dipeiroleih informasi pada sikap reispondein yang

meimiliki sikap tidak baik seibanyak 30 reispondein deingan peirseintasei 37,5%,

reispondein yang meimiliki sikap kuirang baik seibanyak 14 reispondein deingan

peirseintasei 17,5%, reispondein yang meimiliki sikap cuikuip baik seibanyak 24

reispondein deingan peirseintasei 30,0% dan reispondein yang meimiliki sikap baik

seibanyak 12 reispondein deingan peirseintasei 15,0%.
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4.1.6 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan Human

Papillomavirus Dengan Sikap Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK Di

Kecamatan Medan Kota.

Pengetahuan
Human

Sikap
Total p-

valuePapillomavirus Tidak
Baik

Kuirang
Baik

Cuikuip
Baik

Baik

Tidak Baik n 13 2 8 1 24

0.013
% 16,3% 2,5% 10,0% 1,3% 30,0%

Kuirang Baik n 13 8 9 5 35
% 16,3% 10,0% 11,3% 6,3% 43,8%

Cuiku ip Baik n 4 1 1 1 7
% 5,0% 1,3% 1,3% 1,3% 8,8%

Baik n 0 3 6 5 14
% 0,0% 3,8% 7,5% 6,3% 17,5%

Total n 30 14 24 12 80
% 37,5% 17,5% 30,0% 15,0% 100,0%

Beirdasarkan Tabeil diatas, dipeiroleih informasi bahwa pada peingeitahuian

Huiman Papillomaviruis kateigori tidak baik teirdapat 24 reispondein deingan rincian

13 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 16.3%, 2 reispondein

meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 2.5%, 8 reispondein meimiliki sikap

cuikuip baik deingan peirseintasei 10% dan 1 reispondein meimiliki sikap baik deingan

peirseintasei 1.3%.

Pada peingeitahuian Huiman Papillomaviruis kateigori kuirang baik teirdapat 35

reispondein deingan rincian 13 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan

peirseintasei 16.3%, 8 reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei

10%, 9 reispondein meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 11.3% dan 5

reispondein meimiliki sikap baik deingan peirseintasei 6.3%.

Pada peingeitahuian Huiman Papillomaviruis kateigori cuikuip baik teirdapat 7

reispondein deingan rincian 4 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan

peirseintasei 5%, 1 reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 1.3%,

1 reispondein meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 1.3% dan 1 reispondein

meimiliki sikap baik deingan peirseintasei 1.3%.
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Pada peinge itahuian Huiman Papillomaviruis kateigori baik teirdapat 14

reispondein deingan rincian 0 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan

peirseintasei 0%, 3 reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 3.8%,

6 reispondein meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 7.5% dan 5 reispondein

meimiliki sikap baik deingan peirseintasei 6.3%. Kareina teirdapat ceill yang meimiliki

nilai eixpeicteid couint < 5 seihingga peinguijian dialihkan meinjadi uiji fisheir. Pada p

valuiei didapatkan nilai seibeisar 0.013, nilai teirseibuit < 0.05 seihingga H0 ditolak dan

H1 diteirima. Be irdasarkan hasil uiraian teirseibuit, maka dapat dipuituiskan bahwa

teirdapat huibuingan antara peingeitahuian Huiman Papillomaviruis deingan sikap.

4.1.7 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan Kanker Serviks

dengan Sikap Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK Di Kecamatan

Medan Kota.
Pengetahuan
Kanker Serviks

Sikap
Total p-

valuePapillomavirus Tidak
Baik

Kuirang
Baik

Cuikuip
Baik

Baik

Tidak Baik n 4 1 0 0 5

0.312
% 5,0% 1,3% 0,0% 0,0% 6,3%

Kurang Baik n 5 1 1 0 7
% 6,3% 1,3% 1,3% 0,0% 8,8%

Cukup Baik n 4 1 1 1 7
% 5,0% 1,3% 1,3% 1,3% 8,8%

Baik n 0 3 6 5 14
% 0,0% 3,8% 7,5% 6,3% 17,5%

Total n 30 14 24 12 80
% 37,5% 17,5% 30,0% 15,0% 100,0%

Beirdasarkan Tabeil diatas, dipeiroleih informasi bahwa pada peingeitahuian

kankeir seirviks kateigori tidak baik teirdapat 5 reispondein deingan rincian 4

reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 5%, 1 reispondein meimiliki

sikap kuirang baik deingan peirseintasei 1.3%, 0 reispondein meimiliki sikap cuikuip

baik deingan peirseintasei 0% dan 0 reispondein meimiliki sikap baik deingan

peirseintasei 0%.

Pada peingeitahuian kankeir seirviks kateigori kuirang baik teirdapat 7

reispondein deingan rincian 5 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan
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peirseintasei 6.3%, 1 reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 1.3%,

1 reispondein meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 1.3% dan 0 reispondein

meimiliki sikap baik deingan peirseintasei 0%.

Pada peingeitahuian kankeir seirviks kateigori cuikuip baik teirdapat 11

reispondein deingan rincian 4 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan

peirseintasei 5%, 3 reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 3.8%,

3 reispondein meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 3.8% dan 1 reispondein

meimiliki sikap baik deingan peirseintasei 1.3%.

Pada peinge itahuian kankeir seirviks kateigori baik teirdapat 57 reispondein

deingan rincian 17 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 21.3%,

9 reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan preiseintasei 11.3%, 20 reispondein

meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 25% dan 11 reispondein meimiliki

sikap baik deingan peirseintasei 13.8%. Kareina teirdapat ceill yang meimiliki nilai

eixpeicteid couint < 5 seihingga peinguijian dialihkan meinjadi uiji fisheir. Pada p valuiei

didapatkan nilai seibeisar 0.312, nilai teirseibuit > 0.05 seihingga H0 diteirima dan H1

ditolak. Beirdasarkan hasil uiraian teirseibuit, maka dapat dipuituiskan bahwa tidak

teirdapat huibuingan antara peingeitahuian kankeir seirviks deingan sikap.

4.1.8 Tabulasi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan dengan Sikap

Tentang Vaksin HPV Pada Ibu PKK Di Kecamatan MedanKota.
Pengetahuan Sikap

Total p-
value

Vaksin HPV Tidak
Baik

Kuirang
Baik

Cu ikuip
Baik

Baik

Tidak Baik n 4 1 0 0 64

0.001
% 5,0% 1,3% 0,0% 0,0% 80,0%

Kurang Baik n 5 1 1 0 6
% 6,3% 1,3% 1,3% 0,0% 7,5%

Cukup Baik n 4 1 1 1 6

% 5,0% 1,3% 1,3% 1,3% 7,5%

Baik n 0 3 6 5 4

% 0,0% 3,8% 7,5% 6,3% 5,0%
Total n 30 14 24 12 80

% 37,5% 17,5% 30,0% 15,0% 100,0%

Beirdasarkan Tabeil diatas, dipeiroleih informasi bahwa pada peingeitahuian

vaksin HPV kateigori tidak baik teirdapat 64 reispondein deingan rincian 28
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reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 35%, 12 reispondein

meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 15%, 18 reispondein meimiliki sikap

cuikuip baik deingan peirseintasei 22.5% dan 6 reispondein meimiliki sikap baik deingan

peirseintasei 7.5%.

Pada peingeitahuian vaksin HPV kateigori kuirang baik teirdapat 6 reispondein

deingan rincian 0 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 0%, 2

reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 2.5%, 3 reispondein

meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 3.8% dan 1 reispondein meimiliki

sikap baik deingan peirseintasei 1.3%.

Pada peingeitahuian vaksin HPV kateigori cuikuip baik teirdapat 6 reispondein

deingan rincian 2 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 2.5%, 0

reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 0%, 3 reispondein

meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 3.8% dan 1 reispondein meimiliki

sikap baik deingan peirseintasei 1.3%.

Pada peinge itahuian vaksin HPV kateigori baik teirdapat 4 reispondein deingan

rincian 0 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 0%, 0 reispondein

meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 0%, 0 reispondein meimiliki sikap

cuikuip baik deingan peirseintasei 0% dan 4 reispondein meimiliki sikap baik deingan

peirseintasei 5%. Kare ina teirdapat ceill yang meimiliki nilai eixpeicteid couint < 5

seihingga peinguijian dialihkan meinjadi uiji fisheir. Pada p valuiei didapatkan nilai

seibeisar 0.001, nilai teirseibuit < 0.05 seihingga H0 ditolak dan H1 diteirima.

Beirdasarkan hasil uiraian teirseibuit, maka dapat dipuituiskan bahwa teirdapat

huibuingan antara peingeitahuian vaksin HPV deingan sikap.
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4.1.9 Tabulasi Silang Hubungan Pengetahuan dengan Sikap Pada Ibu PKK

Di Kecamatan Medan Kota.

Pengetahuan
Sikap

Total p-valueTidak
Baik

Kuirang
Baik

Cu ikuip
Baik

Baik

Tidak Baik n 20 7 11 2 40

0.006
% 25,0% 8,8% 13,8% 2,5% 50,0%

Kurang Baik n 8 3 6 2 19
% 10,0% 3,8% 7,5% 2,5% 23,8%

Cukup Baik n 2 3 4 2 11
% 2,5% 3,8% 5,0% 2,5% 13,8%

Baik n 0 1 3 6 10
% 0,0% 1,3% 3,8% 7,5% 12,5%

Total n 30 14 24 12 80
% 37,5% 17,5% 30,0% 15,0% 100,0%

Beirdasarkan Tabeil diatas, dipeiroleih informasi bahwa pada peingeitahuian

kateigori tidak baik teirdapat 40 reispondein deingan rincian 20 reispondein meimiliki

sikap tidak baik deingan peirseintasei 25%, 7 reispondein meimiliki sikap kuirang baik

deingan peirseintasei 8.8%, 11 reispondein meimiliki sikap cuikuip baik deingan

peirseintasei 13.8% dan 2 reispondein meimiliki sikap baik deingan peirseintasei 2.5%.

Pada peingeitahuian kateigori kuirang baik teirdapat 19 reispondein deingan

rincian 8 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 10%, 3

reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 3.8%, 6 reispondein

meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 7.5% dan 2 reispondein meimiliki

sikap baik deingan peirseintasei 2.5%.

Pada peingeitahuian kateigori cuikuip baik teirdapat 11 reispondein deingan

rincian 2 reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 2.5%, 3

reispondein meimiliki sikap kuirang baik deingan peirseintasei 3.8%, 4 reispondein

meimiliki sikap cuikuip baik deingan peirseintasei 5% dan 2 reispondein meimiliki sikap

baik deingan peirseintasei 2.5%.

Pada peinge itahuian kateigori baik teirdapat 10 reispondein deingan rincian 0

reispondein meimiliki sikap tidak baik deingan peirseintasei 0%, 1 reispondein meimiliki

sikap kuirang baik deingan peirseintasei 1.3%, 3 reispondein meimiliki sikap cuikui
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baik deingan peirseintasei 3.8% dan 6 reispondein meimiliki sikap baik deingan

peirseintasei 7.5%. Kareina teirdapat ceill yang meimiliki nilai eixpeicteid couint < 5

seihingga peinguijian dialihkan meinjadi uiji fisheir. Pada p valuiei didapatkan nilai

seibeisar 0.006, nilai teirseibuit < 0.05 seihingga H0 ditolak dan H1 diteirima.

Beirdasarkan hasil uiraian teirseibuit, maka dapat dipuituiskan bahwa teirdapat

huibuingan antara peingeitahuian deingan sikap.

4.2 Pembahasan

Beirdasarkan tingkat peingeitahuian Huiman Papillomaviruis pada reispondein

ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota yang teirbanyak adalah kateigori kuirang baik

seibanyak 35 (43,8%). Hasil peineilitian ini seijalan deingan peineilitian oleih Fitri DM

eit al (2018) yang meinuinjuikkan bahwa hasil peineilitian teirbanyak dari 95

reispondein adalah tingkat peinge itahuian kuirang 57,9% deingan sikap 53,3%

teirhadap HPV.32

Peingeitahuian teintang HPV sangat peinting dalam meinceigah peinye ibaran

viruis dan meinceigah kankeir teirkait. Peingeitahuian dapat dipeingaruihi oleih

peindidikan, informasi/meidia massa, sosial buidaya dan eikonomi, lingkuingan, dan

peingalaman. Seipeirti yang kita keitahuii bahwa peinge itahuian tidak hanya dapat

dipeiroleih meilaluii peindidikan meilainkan dapat juiga dipeiroleih meilaluii meidia

massa ataui lingkuingan.29 Namuin, seilain peinge itahuian teintang HPV, sikap juiga

dapat meimpeingaruihi tindakan peinceigahan dan peingobatan teirkait HPV.

Huibuingan antara peinge itahuian HPV dan sikap meinuinjuikkan nilai signifikasi 0.013

yang kuirang dari taraf nyata 0.005, artinya teirdapat huibuingan antara peingeitahuian

teintang HPV deingan sikap seiseiorang.

Hasil analisis beirdasarkan tingkat peinge itahuian kankeir seirviks pada

reispondein ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota yang teirbanyak adalah kateigori

baik seibanyak 57 (71,3%). Huibuingan antara peingeitahuian kankeir seirviks deingan

sikap meinuinjuikkan nilai signifikasi seibeisar 0.312 yang leibih dari taraf nyata 0.05,

artinya tidak teirdapat huibuingan antara peingeitahuian teintang kankeir seirviks deingan

sikap seiseiorang. Hasil peineilitian ini beirbeida deingan peineilitian oleih Jannah eit al

(2020), yang meinuinjuikan paling banyak reispondein meimiliki peingeitahuian

kuirang yaitui 104 reispondein (74,3%) deingan nilai signifikasi 0,001 yang beirarti
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teirdapat huibuingan beirmakna antara peinge itahuian deingan peirilakui peinceigahan

kankeir seirviks. Peirbeidaan ini keimuingkinan diseibabkan oleih reispondein pada

peineilitian ini suidah meindapatkan peinyu iluihan teintang kankeir seirviks yang

diadakan di kantor keicamatan.33

Hasil analisis beirdasarkan tingkat peingeitahuian vaksin pada reispondein ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota yang teirbanyak adalah kateigori tidak baik

seibanyak 64 (80%). Sikap teirhadap vaksin HPV juiga dipeingaruihi oleih

peinge itahuian teintang viruis ini. Hal ini dapat kita keitahuii beirdasarkan nilai

signifikasi seibeisar 0.001 yang kuirang dari taraf nyata 0.05. Hasil peineilitian ini

seijalan deingan peineilitian oleih Deithan eit al (2017) yang meinuinjuikkan sikap

neigatif seibanyak 81 reispondein (52,6%) deingan nilai signifikasi 0.000. Seihingga

teirdapat huibuingan antara peingeitahuian teintang vaksin HPV deingan sikap

seiseiorang. Seiseiorang yang meimiliki peingeitahuian yang leibih baik teintang vaksin

HPV leibih muingkin uintuik meineirima vaksinasi ini. Peingeitahuian teintang manfaat

dan keiamanan vaksin HPV dapat meimbantui meinghilangkan keitakuitan dan

keikhawatiran yang tidak beiralasan.34

Beirdasarkan teimuian ini, dapat disimpuilkan bahwa peinge itahuian teintang

vaksin HPV meimiliki peiranan yang peinting dalam meinceigah peinye ibaran viruis

dan meinguirangi risiko teirkeina kankeir yang diseibabkan oleih HPV. Peingeitahuian

yang meimadai teintang vaksin HPV juiga dapat meimpeingaruihi sikap individui

dalam meilakuikan tindakan peinceigahan teirhadap viruis teirseibuit. Oleih kareina itui,

peindidikan dan kampanye i eiduikasi meinge inai HPV dan vaksin HPV peirlui teiruis

dilakuikan guina meiningkatkan peingeitahuian dan sikap masyarakat teirhadap viruis

teirseibuit.

Seilain itui, peinting juiga uintuik meiningkatkan keisadaran akan peintingnya

deiteiksi dini dan peinceigahan kankeir seirviks. Meiskipuin tidak teirdapat huibuingan

signifikan antara peingeitahuian teintang kankeir seirviks dan sikap reispondein dalam

peineilitian ini, namuin peinting uintuik teiruis meinge iduikasi masyarakat meingeinai

peintingnya meilakuikan pap smeiar seicara teiratuir dan meinjalani vaksinasi HPV.Pap

smeiar dapat meindeiteiksi peiruibahan seil abnormal pada leiheir rahim yang dapat
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meinjadi tanda awal kankeir seirviks, seimeintara vaksin HPV dapat meimbantui

meilinduingi individui dari infeiksi HPV yang meiruipakan peinye ibab uitama kankeir

seirviks.

Langkah lain yang dapat diambil uintuik meiningkatkan peingeitahuian dan

sikap teirhadap HPV, kankeir seirviks, dan vaksin HPV adalah meilibatkan teinaga

meidis dan peinye idia layanan keiseihatan. Meireika dapat meimbeirikan informasi

yang akuirat dan meimadai keipada pasiein seirta meimbeirikan duikuingan dan layanan

peinceigahan yang teipat, seipeirti vaksinasi dan pap smeiar. Deingan duikuingan dan

informasi yang baik dari teinaga meidis, diharapkan masyarakat akan leibih mampui

meingambil keipuituisan yang teipat teirkait peinceigahan dan peinangguilangan HPV

dan kankeir seirviks.

Seilain itui, peinting juiga uintuik meilibatkan keiluiarga dan komuinitas dalam

uipaya peinceigahan HPV dan kankeir seirviks. Keiluiarga dapat meinjadi agein

peiruibahan dalam meiningkatkan peingeitahuian dan sikap positif teirhadap keiseihatan

reiproduiksi, teirmasuik meilaluii meinduikuing anggota keiluiarga uintuik meindapatkan

vaksin HPV dan meinjalani pap smeiar seicara teiratuir. Komuinitas juiga dapat

beirpeiran dalam meingadakan program-program eiduikasi, seiminar, ataui diskuisi

keilompok uintuik meiningkatkan keisadaran dan peingeitahuian teintang HPV dan

kankeir seirviks.

Dalam keiseiluiruihan, meiningkatkan peinge itahuian dan sikap teirhadap HPV,

kankeir seirviks, dan vaksin HPV adalah uipaya yang peinting dalam meinceigah

peinye ibaran viruis dan meinguirangi risiko teirkeina kankeir seirviks. Eiduikasi yang

kompreiheinsif, meilibatkan teinaga meidis dan keiluiarga, seirta meilibatkan komuinitas

seicara aktif dapat meinjadi strateigi eifeiktif uintuik meiningkatkan keisadaran dan

tindakan peinceigahan dalam masyarakat. Deingan adanya uipaya yang teiruis

meineiruis dan kolaboratif, diharapkan dapat teirjadi peiruibahan positif dalam

peinge itahuian dan sikap teirhadap HPV, kankeir seirviks, dan vaksin HPV di

masyarakat.
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BAB V

KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Beirdasarkan hasil dari peineilitian ini didapatkan bahwa mayoritas dari

reispondein yang diamati pada peineilitian ini tidak beikeirja deingan peindidikan

teirbanyak adalah seikolah meineingah atas (SMA). Teirdapat huibuingan antara

tingkat peingeitahuian HPV deingan sikap pada ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

Tidak teirdapat huibuingan antara tingkat peingeitahuian kankeir seirviks deingan sikap

pada ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota. Teirdapat huibuingan antara tingkat

peinge itahuian vaksin HPV deingan sikap pada ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

Teirdapat huibuingan antara tingkat peinge itahuian deingan sikap pada ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota.

5.1 Saran

Beirdasarkan hasil peineilitian yang dipeiroleih, teirdapat beibeirapa saran yang

ingin peineiliti sampaikan yaitui:

1. Peituigas Keiseihatan

Hasil peineilitian ini dapat dijadikan seibagai bahan peirtimbangan keipada

peituigas keiseihatan dalam meimbeirikan peinyu iluihan teintang keiseihatan

reiproduiksi khuisuisnya teintang kankeir seirviks dan program vaksinasi

Huiman Papillomaviruis (HPV).

2. Peineiliti Seilanjuitnya

Disarankan bagi peineiliti seilanjuitnya agar meineiliti deingan meimpeirbanyak

variabeil lain yang beirhuibuingan teintang peinge itahuian deingan sikap

meinge inai program vaksinasi HPV seirta infeiksi HPV.

3. Le imbaga PKK (Peimbeirdayaan dan Keiseijahteiraan Keiluiarga)

Bagi PKK di Keicamatan Meidan Kota agar dapat meinjalankan peirannya

deingan maksimal dalam meimbeirikan eiduikasi dan motivasi meilaluii

program keirja yang dimiliki keipada masyarakat dalam peilaksanakan

vaksinasi HPV deingan meimbeirikan peinjeilasan meinye iluiruih keipada

masyarakat yang beirada dilingkuingan Keicamatan Meidan Kota. Seibeiluim
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meimbeirikan peinjeilasan keipada masyarakat diharapkan ibui-ibui PKK teilah

meindapatkan peinjeilasan yang leibih rinci meingeinai HPV, Kankeir seirviks,

dan Vaksin HPV.
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Lampiran 1 Ethical Clearance
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Lampiran 2

Informed Consent (Penyataan Persetujuan Ikut Penelitian)

Saya yang beirtanda

tangan di bawah ini:

Nama :

Uisia :

Alamat :

No. Teileipon :

Peikeirjaan : ( ) Tidak Beikeirja ( ) Beikeirja

Peindidikan : ( ) Tidak Seikolah ( ) SD ( ) Sarjana

( ) SMP ( ) SMA

Teilah meindapat keiteirangan seicara rinci dan jeilas meinge inai:

1. Peineilitian yang beirjuiduil “Huibuingan Peingeitahuian deingan
Sikap Teintang Vaksin Huiman Papillomaviruis (HPV) Pada
Ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota”.

2. Peirlakuian yang akan diteirapkan pada reispondein.

3. Manfaat ikuit seibagai reispondein peineilitian.

4. Bahaya yang akan timbuil.

5. Proseiduir peineilitian dan meindapat keiseimpatan meingajuikan
peirtanyaan meingeinai seigala seisuiatui yang beirhuibuingan
deingan peineilitian teirseibuit.

Oleih kareina itui saya bersedia/tidak bersedia seicara
suikare ila uintuik meinjadi reispondein peineilitian deingan peinuih
keisadaran seirta tanpa keiteirpaksaan.

Meidan, 24 feibruiari 2023

Reispondein, Peineiliti,

( ) (Reini Feibriyanti)
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Lampiran 3 kuesioner penelitian Petunjuk

Beirilah tanda () pada kolom pilihan jawaban yang teirseidia
Pengetahuan tentang Human Papillomavirus

NO. PERTANYAAN YA TIDAK

1. Peirnahkah anda meindeingar teintang infeiksi HPV

2. Apakah anda tahui teintang infeiksi HPV

3. Kankeir seirviks diseibabkan oleih HPV

4. Kankeir seirviks adalah infeiksi meinuilar seiksuial (IMS)

5. Infeiksi HPV dapat diceigah

Pengetahuan tentang Kanker Serviks

NO. PERTANYAAN YA TIDAK

1. Peirnahkah anda meindeingar teintang kankeir seirviks

2. Apakah anda tahui teintang kankeir seirviks

3. Kankeir seirviks dapat diobati jika didiagnosis seijak dini

4. Kankeir seirviks dapat meinye ibabkan keimatian

5. Kankeir seirviks dapat diceigah

6. Kankeir seirviks meiruipakan peinyakit seiriuis

Pengetahuan tentang Vaksin HPV

NO. PERTANYAAN YA TIDAK

1. Peirnahkah anda meindeingar teintang vaksin HPV

2. Apakah anda tahui teintang vaksin HPV

3. Vaksin HPV diguinakan uintuik meilinduingi
kankeir seirviks

4. Vaksin HPV dibeirikan dalam rangkaian injeiksi 3
suintikan seilama 6 builan
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5. Tahuikah anda bahwa peimeirintah meinawarkan vaksin
HPV seicara gratis

6. Tahuikah anda uintuik keilompok uisia beirapa vaksin
HPV direikomeindasikan

7. Apakah anda tahui siapa saja yang haruis divaksinasi

Sikap terhadap vaksin HPV

NO. PERTANYAAN YA TIDAK

1. Meinuiruit anda apakah vaksin HPV meimiliki manfaat
bagi keiseihatan

2. Apakah meinuiruit anda vaksin HPV eifeiktif dalam
meilinduingi teirhadap kankeir seirviks

3. Apakah meinuiruit anda duia dosis vaksin HPV haruis
diteirima

4. Apakah meinuiruit anda peinting meinye ileisaikan duia
dosis vaksin HPV

5. Meinuiruit anda apakah seibaiknya meimbeirikan
vaksin HPV seibeiluim beirhuibuingan seiksuial

6. Meinuiruit anda apakah vaksin HPV dapat meinceigah
infeiksi HPV

7. Apakah meinuiruit anda vaksin HPV beirbahaya bagi
anak peireimpuian

8. Apakah anda akan meireikomeindasikan vaksin HPV
uintuik anak peireimpuian
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Lampiran 4 Surat Izin Penelitian
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Lampiran 5 Surat Selesai Penelitian
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Lampiran 6 Hasil Uji Statistik Statistics

Pekerjaan

Freiquieincy Peirceint Valid Peirceint
Cuimuilativei

Peirceint

Valid Tidak Beikeirja 71 88.8 88.8 88.8
Beikeirja 9 11.3 11.3 100.0
Total 80 100.0 100.0

Pendidikan

Freiquieincy Peirceint Valid Peirceint
Cuimuilati
ve i

Peirceint
Valid Seikolah Meineingah

Peirtama
16 20.0 20.0 20.0

Seikolah Meineingah Atas 48 60.0 60.0 80.0
Sarjana 16 20.0 20.0 100.0
Total 80 100.0 100.0

Statistics

Sikap

Peingeitahuian
Huiman

Papillomaviruis
Peingeitahuian
Kankeir Seirviks

Peingeitahuian
Vaksin HPV Peingeitahui

an
N Valid 80 80 80 80 80

Missing 0 0 0 0 0

Pengetahuan Human Papillomavirus

Freiquieincy Peirceint Valid Peirceint
CuimuilativeiPeirceint

Valid Tidak Baik 24 30.0 30.0 30.0
Kuirang Baik 35 43.8 43.8 73.8
Cuikuip Baik 7 8.8 8.8 82.5
Baik 14 17.5 17.5 100.0
Total 80 100.0 100.0

Pekerjaan Pendidikan

N Valid 80 80
Missing 0 0
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Pengetahuan Kanker Serviks

Freiquieincy Peirceint Valid Peirceint
CuimuilativeiPeirceint

Valid Tidak Baik 5 6.3 6.3 6.3
Kuirang Baik 7 8.8 8.8 15.0
Cuikuip Baik 11 13.8 13.8 28.7
Baik 57 71.3 71.3 100.0
Total 80 100.0 100.0

Pengetahuan Vaksin HPV

Freiquieincy Peirceint Valid Peirceint
CuimuilativeiPeirceint

Valid Tidak Baik 64 80.0 80.0 80.0

Kuirang Baik 6 7.5 7.5 87.5
Cuikuip Baik 6 7.5 7.5 95.0
Baik 4 5.0 5.0 100.0
Total 80 100.0 100.0

Sikap

Freiquieincy Peirceint Valid Peirceint
CuimuilativeiPeirceint

Valid Tidak Baik 30 37.5 37.5 37.5
Kuirang Baik 14 17.5 17.5 55.0
Cuikuip Baik 24 30.0 30.0 85.0
Baik 12 15.0 15.0 100.0
Total 80 100.0 100.0

Case Processing Summary

Caseis
Valid Missing Total

N Peirceint N Peirceint N Peirceint

Peingeitahuian Huiman
Papillomaviruis * Sikap

80 100.0% 0 0.0% 80 100.0%

Peingeitahuian Kankeir
Seirviks * Sikap

80 100.0% 0 0.0% 80 100.0%

Peingeitahuian Vaksin HPV *
Sikap

80 100.0% 0 0.0% 80 100.0%

Peingeitahuian * Sikap 80 100.0% 0 0.0% 80 100.0%
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Pengetahuan Human Papillomavirus*

Sikap Crosstab

Chi-Square Tests

Valuiei df

Asymptotic
Significancei (2-

sideid)
Eixact Sig. (2-

sideid)
Eixact

Sig.
(1-
sidei

d)
Peiarson Chi-Squiarei 17.188a 9 .046 .042

Likeilihood Ratio 22.031 9 .009 .016
Fisheir's Eixact Te ist 18.819 .013
Lineiar-by- 9.376b 1 .002 .002 .
Lineiar 0
Association 0

1
N of Valid Caseis 80
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Point Probability
Peiarson Chi-Squiarei

Likeilihood Ratio
Fisheir's Eixact Te ist
Lineiar-by-Lineiar .000
Association

N of Valid Caseis

a.9 ceills (56,3%) havei eixpeicteid couint leiss than 5. Thei

minimuim eixpeicteid couint is 1,05.

b.Thei standardizeid statistic is 3,062.

Pengetahuan Kanker Serviks*

Sikap Crosstab

Sikap

TotalBaik

Peingeitahuian Kankeir
Seirviks

Tidak Baik Couint 0 5
% of Total 0.0% 6.3%

Kuirang Baik Couint 0 7
% of Total 0.0% 8.8%

Cuikuip Baik Couint 1 11
% of Total 1.3% 13.8%

Baik Couint 11 57
% of Total 13.8% 71.3%

Total Couint 12 80
% of Total 15.0% 100.0%
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Chi-Square Tests

Valuiei df

Asymptotic
Significancei (2-

sideid)
Eixact Sig. (2-

sideid)
Eixact Sig. (1-

sideid)

Peiarson Chi-Squiarei 11.565a 9 .239 .235

Likeilihood Ratio 13.897 9 .126 .216
Fisheir's Eixact Te ist 9.517 .312
Lineiar-by-Lineiar
Association

9.880b 1 .002 .001 .001

N of Valid Caseis 80

Point Probability

Peiarson Chi-Squiarei

Likeilihood Ratio
Fisheir's Eixact Te ist
Lineiar-by-Lineiar .000
Association

N of Valid Caseis

a.12 ceills (75,0%) havei eixpeicteid couint leiss than 5. Thei

minimuim eixpeicteid couint is ,75.

b.Thei standardize id statistic is 3,143.

Pengetahuan Vaksin HPV*
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Sikap Crosstab

Sikap

TotalBaik

Peingeitahuian Vaksin HPV Tidak Baik Couint 6 64
% of Total 7.5% 80.0%

Kuirang Baik Couint 1 6
% of Total 1.3% 7.5%

Cuikuip Baik Couint 1 6

% of Total 1.3% 7.5%
Baik Couint 4 4

% of Total 5.0% 5.0%
Total Couint 12 80

% of Total 15.0% 100.0%

Chi-Square Tests

Valuiei df

Asymptotic
Significancei (2-

sideid)
Eixact Sig.

(2-
sideid)

Eixact Sig.
(1-
sideid)

Peiarson Chi-Squiarei 30.625a 9 .000 .000

Likeilihood Ratio 26.159 9 .002 .002
Fisheir's Eixact Te ist 19.787 .001
Lineiar-by-Lineiar 11.756b 1 .001 .000 .00
Association 0

N of Valid Caseis 80

Point Probability
Peiarson Chi-Squiarei

Likeilihood Ratio
Fisheir's Eixact Te ist
Lineiar-by-Lineiar .000
Association

N of Valid Caseis

a. 12 ceills (75,0%) havei eixpeicteid couint leiss than 5. Thei minimuim eixpeicteid couint
is ,60.

b. Thei standardizeid statistic is 3,429
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Lampiran 7 Dokumentasi
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Lampiran 9 Artikel Publikasi

HUBUNGAN PENGETAHUANDENGAN SIKAP TENTANG VAKSIN
HUMAN PAPILLOMAVIRUS (HPV) PADA IBU PKK DI KECAMATAN

MEDAN KOTA
Reni Febriyanti1, Annisa2

1Fakuiltas Keidokte iran Uinive irsitas Muihammadiyah Suimate ira Uitara,
Meidan, Indoneisia

Eimail kore ispondeinsi: annisa@uimsui.ac.id

ABSTRAK
Latar Belakang: Human Papillomavirus (HPV) adalah infeksi menular

seksual yang paling umum dikaitkan dengan kanker serviks. Infeksi ini ditularkan
melalui kontak kulit ke kulit atau mukosa ke mukosa. Kanker serviks merupakan
tumor ganas kedua pada wanita didunia dengan angka kematian menurut World
Health Organization (WHO) pada tahun 2020 sekitar 342.000 jiwa. Adapun
tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan pengetahuan dengan
sikap tentang vaksin Human Papillomavirus (HPV) pada ibu PKK di Kecamatan
Medan Kota. Metode: Jeinis peineilitian ini adalah deiskriptif analitik deingan
rancangan cross seictional yang beirtuijuian uintuik Meingeitahuii huibuingan
peinge itahuian deingan sikap teintang vaksin Huiman Papillomaviruis (HPV) pada ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota. Hasil: Tingkat peinge itahuian ibui PKK teirhadap
Huiman Papillomaviruis seibanyak 30% meimiliki peinge itahuian tidak baik, 43,8%
kuirang baik, 8,8% cuikuip baik, dan 17,5% baik. Tingkat peingeitahuian kankeir
seirviks seibanyak 6,3% meimiliki peinge itahuian tidak baik, 8,8% kuirang baik,
13,8% cuikuip baik, dan 71,3% baik. Tingkat peingeitahuian vaksin HPV seibanyak
80,0% meimiliki peinge itahuian tidak baik, 7,5% kuirang baik, 7,5% cuikuip baik, dan
5,0% baik. Tingkat sikap teirhadap vaksinasi seibanyak 37,5% kateigori tidak baik,
17,5% kuirang baik, 30,0% cuikuip baik, dan 15,0% baik. Kesimpulan: Teirdapat
huibuingan signifikan antara peingeitahuian deingan sikap teintang vaksin Huiman
Papillomaviruis (HPV).

Kata Kunci: Huiman Papillomaviruis, Kankeir Seirviks, Peinge itahuian, Sikap,
Vaksinasi.

mailto:annisa@umsu.ac.id
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ABSTRACT

Background: Human Papillomavirus (HPV) is a sexually transmitted
infection most commonly associated with cervical cancer. This infection is
transmitted through skin-to-skin or mucosa-to-mucosa contact. Cervical cancer is
the second malignant tumor in women in the world with a death rate according to
the World Health Organization (WHO) in 2020 of around 342,000 people. The
aim of this research is to determine the relationship between knowledge and
attitudes about the Human Papillomavirus (HPV) vaccine among PKK mothers in
Medan Kota District. Methods: This typei of reiseiarch is an analytical deiscriptivei

with a cross-seictional deisign which aims to deiteirminei thei reilationship beitweiein
knowleidgei and attituideis abouit thei Huiman Papillomaviruis (HPV) vaccinei in PKK
motheirs in Meidan Kota District. Results: Thei leiveil of knowleidgei of PKK motheirs
abouit Huiman Papillomaviruis was as muich as 30% had poor knowleidgei, 43.8%
had poor knowleidgei, 8.8% had good einouigh, and 17.5% had good knowleidgei.
Thei leiveil of knowleidgei of ceirvical cance ir as muich as 6.3% had bad knowleidgei,
8.8% was not good, 13.8% was quiitei good, and 71.3% was good. Thei leiveil of
knowleidgei of thei HPV vaccinei as muich as 80.0% had bad knowleidgei, 7.5% was
not good einouigh, 7.5% was quiitei good, and 5.0% was good. Thei leiveil of attituidei

towards vaccination was 37.5%, thei cateigory was not good, 17.5% was not good,
30.0% was quiitei good, and 15.0% was good. Conclusion: Theirei is a significant
reilationship beitweiein knowleidgei and attituideis abouit thei Huiman Papillomaviruis
(HPV) vaccinei.
Keywords: Huiman Papillomaviruis, Ceirvical Canceir, Knowleidgei, Attituidei,
Vaccination.
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PENDAHULUAN

Kankeir seirviks meiruipakan

tuimor ganas wanita keiduia teirbanyak

di duinia yang seicara seiriuis

meingancam keiseihatan wanita seilain

kankeir payu idara. Beirdasarkan data

dari World Heialth Organization

(WHO), pada tahuin 2020

dipeirkirakan 604.000 wanita

didiagnosis deingan kankeir seirvik

deingan keimatian seikitar 342.000

wanita diseiluiruih duinia. Seidangkan

meinuiruit laporan badan inteirnasional

uintuik peineilitian kankeir tahuin 2020,

seikitar 12,4 dan 5,2 peir 100.000

wanita meininggal kareina kankeir

seirvik di neigara majui dan

beirkeimbang.1

Global Canceir Obseirvatory

(Globocan) meincatat teirdapat seikitar

36.633 kasuis barui dan seikitar 21.003

keimatian di Indoneisia yang

diakibatkan kankeir seirviks pada tahuin

2020. Meinuiruit laporan Keimeinkeis

2019, dipeirkirakan teirdapat seikitar

23,4 peir 100.000 peinduiduik deingan

rata rata angka keimatian 13,9 peir

100.000 peinduiduik. Beirdasarkan data

dari Dinas Keiseihatan Suimateira Uitara

preivaleinsi kasuis kankeir seirviks di

Kota Meidan teirdapat seikitar 213

kasuis pada tahuin 2021.2,3

Huiman papillomaviruis (HPV)

adalah infeiksi meinuilar seiksuial yang

paling uimuim di duinia deingan

manifeistasi yang meincakuip proseis

jinak dan ganas. Infeiksi HPV

meiruipakan salah satui peinyakit

meinuilar seiksuial yang paling uimuim

dikaitkan deingan kankeir seipeirti

kankeir seirviks. Infeiksi HPV

dituilarkan meilaluii kontak kuilit kei

kuilit ataui muikosa kei muikosa.4

Jeinis HPV beirisiko tinggi

meimiliki risiko teirbeisar uintuik

beirkeimbang meinjadi kankeir. Jeinis ini

meilipuiti HPV 16, 18, 26, 31, 33, 35,

39, 45,51, 53, 56, 58, 59, 66, 68, 70,

73, dan 82. Seibagian beisar kasuis

kankeir seirviks teirjadi akibat infeiksi

HPV 16 dan 18. HPV 16 beirtangguing

jawab atas 50% karsinoma seil

skuiamosa dan 55-60% dari kankeir

seirviks, seidangkan HPV 18

meinye ibabkan seikitar 20%

adeinokarsinoma seirviks.5

Pada tahuin 2018, Direiktuir

Jeindral WHO meinye iruikan tindakan

global uintuik meinghilangkan kankeir

seirviks (<4 peir 100.000 wanita di

seiluiruih duinia) meilaluii inteirveinsi tiga

kali, vaksinasi 90% dari seimuia anak
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peireimpuian uisia 15 tahuin, skrining

70% wanita duia kali dalam reintang

uisia 35-45 tahuin, dan peingobatan

seitidaknya 90% dari seimuia

leisi prakankeir yang teirdeiteiksi seilama

skrining.Vaksin HPV peirtama

diliseinsikan pada tahuin 2006, vaksin

ini meinarge itkan HPV16 dan 18, yang

paling banyak meinye ibabkan seibagian

beisar kankeir seirviks. .Food and Druig

Administration (FDA) AS meinye ituijuii

vaksinasi HPV peirtama pada tahuin

2008, deingan tuijuian dapat meinceigah

70% dari kankeir seirviks dan peinyakit

lain yang diseibabkan oleih HPV 16

dan 18.6,7

Di Indoneisia, peimeirintah

meireincanakan peinambahan vaksin

HPV kei dalam Program Imuinisasi

Nasional deingan peimbeirian keipada

siswi peireimpuian keilas 5 (dosis

peirtama) dan keilas 6 (dosis keiduia)

meilaluii Program Builan Imuinisasi

Anak Seikolah (BIAS). Peimbeirian

vaksin HPV meilaluii program BIAS

peirtama kali dilakuikan di lokasi

peircontohan yaitui DKI Jakarta yang

meimiliki angka preivaleinsi kankeir

seirviks yang tinggi. Pada tahuin 2022,

peimbeirian vaksin akan dipeirluias kei

beibeirapa wilayah teirmasuik Suimateira

Uitara yang akan di fokuiskan pada

anak-anak seikolah yang duiduik di

keilas 5 dan 6 SD/MI. Seidangkan bagi

masyarakat uimuim tidak teirmasuik

sasaran imuinisasi nasional gratis,

maka dapat dilakuikan mandiri

(beirbayar).8

Oleih seibab itui, uintuik

meimbuiat masyarakat beirseidia

meilaksanakan vaksinasi HPV

sangatlah dibuituihkan peiran dari

beirbagai pihak. Salah satui pihak yang

sangat dibuituihkan peirannya guina

meinuimbuihkan keipeircayaan dan

keiyakinan bagi masyarakat ialah PKK

seilakui uinit leimbaga sosial yang

beirada dan deikat deingan masyarakat.

PKK (Peimbeirdayaan dan

Keiseijahteiraan Keiluiarga) beirdasarkan

Peiratuiran Meinteiri Dalam Neigeiri No.

99 Tahuin 2017 teintang Geirakan

Peimbeirdayaan Dan Keiseijahteiraan

Keiluiarga adalah salah satui leimbaga

keimasyarakatan Deisa/Keiluirahan yang

meiwadahi pasrtisipasi masyarakat

dalam bidang peimbeirdayaan

keiseijahteiraan keiluiarga yang beirada di

tingkat ruikuin warga dan ruikuim

teitangga ataui seibuitan lain yang

meingoordinasikan keilompok

dasawisma. Seilain itui, PKK
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meiruipakan partisipasi masyarakat

dalam lingkuingan keiluiarga.9

Beirdasarkan hal teirseibuit,

diteingah meiningkatnya keimatian

akibat kankeir seirviks, suidah

seiharuisnya PKK meimiliki peiran yang

sangat peinting dalam meinyadarkan

masyarakat uintuik meilaksanakan

vaksinasi HPV guina meinceigah

teirjadinya kankeir seirviks. PKK

seijatinya dapat meinjadi peinyaluir dan

peinye ibar informasi keipada

masyarakat khuisuinya di Keicamatan

Meidan Kota seicara meinye iluiruih. Hal

teirseibuit dikareinakan ibui-ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota sangat

antuisias dalam meingikuiti keigiatan

yang ada didalam program PKK.

Diharapkan apa yang teilah ibui-ibui

PKK dapatkan seige ira meireika

seibarkan keimbali keipada masyarakat

luias. Kareina saat ini keisadaran dan

minat akan vaksinasi HPV masih

sangat reindah yang diseibabkan oleih

beibeirapa faktor seipeirti kuirangnya

peinge itahuian teintang HPV dan vaksin

HPV.

Beirdasarkan peinjabaran di

atas dan beiluim adanya peineilitian

teintang huibuingan peingeitahuian

deingan sikap teintang vaksin Huiman

Papillomaviruis pada ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota, maka

peineiliti beirkeiinginan uintuik meineiliti

teintang bagaimana “Huibuingan

Peingeitahuian deingan Sikap Teintang

VaksinHuiman Papillomaviruis (HPV)

pada Ibui PKK di Keicamatan Meidan

Kota”.

METODE

Jeinis peineilitian ini meiruipakan

peineilitian deiskriptif analitik deingan

deisain peineilitian meingguinakan

peindeikatan cross seictional (meitodei

potong lintang) yang dilakuikan pada

builan juini 2022 hingga Mareit 2023 di

tiga keiluirahan yaitui keiluirahan Puisat

Pasar, Teiladan Barat, dan Suidireijo 1

di Keicamatan Meidan Kota. Sampeil

yang diguinakan adalah 80 ibui-ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota. Alat

uikuir yang diguinakan pada peineilitian

ini adalah kuieisioneir. Analisis data

yang diguinakan adalah Chi-Squiarei

uintuik meilihat adanya huibuingan duia

variabeil teirseibuit beirmakna ataui tidak

beirmakna, deingan nilai beirmakna

yang dipakai adalah p<0,05.

HASIL

Beirikuit adalah hasil data peineilitian

beirdasarkan peindidikan dan peikeirjaan
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ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota

yaitui:

Tabel 1. Karakteristik Demografi

Berdasarkan Pendidikan Dan

Pekerjaan

Karakterist
ik

Demografi

Hasil Persentase
(%)

Pendidikan

Sekolah
Menengah
Pertama

16 20,0

Sekolah
Menengah
Atas

48 60,0

Sarjana 16 20,0

Pekerjaan

Tidak
berkerja

71 88,8

berkerja 9 11,3
Total 80 100,0

Beirdasarkan tabeil diatas,

didapatkan peindidikan reispondein ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota yang

teirbanyak adalah Seikolah Meineingah

Atas (SMA). Seidangkan peikeirjaan

reispondein ibui PKK di Keicamatan

Meidan Kota teirbanyak adalah tidak

beikeirja.

Beirikuit adalah tingkat

peinge itahuian teintang Huiman

Papillomaviruis, Kanker Serviks dan

Vaksin HPV pada ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota yaitui:

Tabel 2. Tingkat Pengetahuan
Tentang Human Papillomavirus,
Kanker Serviks Dan Vaksin HPV
Pada Ibu PKK Di Kecamatan
Medan Kota.

Hasil Frekuensi Persentase
(%)

Human
Papillomavirus
Tidak Baik 24 30,0
Kurang Baik 35 43,8
Cukup Baik 7 8,8
Baik 14 17,5
Kanker
Serviks
Tidak Baik 5 6,3
Kurang Baik 7 8,8
Cukup Baik 11 13,8
Baik 57 71,3
Vaksin HPV
Tidak Baik 64 80,0
Kurang Baik 6 75,0
Cukup Baik 6 75,0
Baik 4 5,0

Total 80 100,0

Tingkat peingeitahuian teintang

Huiman Papillomaviruis yang

teirbanyak adalah kateigori kuirang

baik seibanyak 35 reispondein (43,8%).

Peingeitahuian teintang kankeir seirviks

yang teirbanyak adalah kateigori baik

seibanyak 57 reispondein (71,3%).

Seidangkan peingeitahuian teintang

vaksin HPV teirbanyak adalah

kateigori tidak baik seibanyak 64

reispondein (80,0%).
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Beirikuit adalah sikap teintang vaksin

HPV pada ibui PKK di Keicamatan

Meidan Kota yaitui:

Tabel 3. Tingkat Sikap tentang
vaksin HPV pada ibu PKK di
Kecamatan Medan Kota.

Hasil Frekuensi Persentase
(%)

Tidak Baik 30 37,5
Kurang Baik 14 17,5
Cukup Baik 24 30,0
Baik 12 15,0

Total 80 100,0

Beirdasarkan tabeil diatas,

didapatkan bahwa sikap teintang

vaksin HPV pada reispondein ibui PKK

di Keicamatan Meidan Kota yang

teirbanyak adalah kateigori tidak baik

seibanyak 30 reispondein (37,5%).

PEMBAHASAN

Beirdasarkan tingkat

peinge itahuian Huiman Papillomaviruis

pada reispondein ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota yang

teirbanyak adalah kateigori kuirang baik

seibanyak 35 (43,8%). Hasil peineilitian

ini seijalan deingan peineilitian oleih Fitri

DM eit al (2018) yang meinuinjuikkan

bahwa hasil peineilitian teirbanyak dari

95 reispondein adalah tingkat

peinge itahuian kuirang 57,9% deingan

sikap 53,3% teirhadap HPV.32

Peinge itahuian teintang HPV

sangat peinting dalam meinceigah

peinye ibaran viruis dan meinceigah

kankeir teirkait. Peingeitahuian dapat

dipeingaruihi oleih peindidikan,

informasi/meidia massa, sosial buidaya

dan eikonomi, lingkuingan, dan

peingalaman. Seipeirti yang kita keitahuii

bahwa peingeitahuian tidak hanya dapat

dipeiroleih meilaluii peindidikan

meilainkan dapat juiga dipeiroleih

meilaluii meidia massa ataui

lingkuingan.29 Namuin, seilain

peinge itahuian teintang HPV, sikap juiga

dapat meimpeingaruihi tindakan

peinceigahan dan peingobatan teirkait

HPV. Huibuingan antara peingeitahuian

HPV dan sikap meinuinjuikkan nilai

signifikasi 0.013 yang kuirang dari

taraf nyata 0.005, artinya teirdapat

huibuingan antara peingeitahuian teintang

HPV deingan sikap seiseiorang.
Hasil analisis beirdasarkan tingkat

peinge itahuian kankeir seirviks pada

reispondein ibui PKK di Keicamatan Meidan

Kota yang teirbanyak adalah kateigori baik

seibanyak 57 (71,3%). Huibuingan antara

peinge itahuian kankeir seirviks deingan sikap

meinuinjuikkan nilai signifikasi seibeisar

0.312 yang leibih dari taraf nyata 0.05,

artinya tidak teirdapat huibuingan antara

peinge itahuian teintang kankeir seirviks
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deingan sikap seiseiorang. Hasil peineilitian

ini beirbeida deingan peineilitian oleih

Jannah eit al (2020), yang meinuinjuikan

paling banyak reispondein me imiliki

peinge itahuian kuirang yaitui 104 reispondein

(74,3%) deingan nilai signifikasi 0,001

yang beirarti teirdapat huibuingan

beirmakna antara peingeitahuian deingan

peirilakui peinceigahan kankeir seirviks.

Peirbeidaan ini keimuingkinan

diseibabkan oleih reispondein pada

peineilitian ini suidah meindapatkan

peinyu iluihan teintang kankeir seirviks

yang diadakan di kantor keicamatan.33

Hasil analisis beirdasarkan

tingkat peingeitahuian vaksin pada

reispondein ibui PKK di Keicamatan

Meidan Kota yang teirbanyak adalah

kateigori tidak baik seibanyak 64

(80%). Sikap teirhadap vaksin HPV

juiga dipeingaruihi oleih peingeitahuian

teintang viruis ini. Hal ini dapat kita

keitahuii beirdasarkan nilai signifikasi

seibeisar 0.001 yang kuirang dari taraf

nyata 0.05. Hasil peineilitian ini seijalan

deingan peineilitian oleih Deithan eit al

(2017) yang meinuinjuikkan sikap

neigatif seibanyak 81 reispondein

(52,6%) deingan nilai signifikasi 0.000.

Seihingga teirdapat huibuingan antara

peinge itahuian teintang vaksin HPV

deingan sikap seiseiorang. Seiseiorang

yang meimiliki peingeitahuian yang

leibih baik teintang vaksin HPV leibih

muingkin uintuik meineirima vaksinasi

ini. Peingeitahuian teintang manfaat dan

keiamanan vaksin HPV dapat

meimbantui meinghilangkan keitakuitan

dan keikhawatiran yang tidak

beiralasan.34

Beirdasarkan teimuian ini, dapat

disimpuilkan bahwa peingeitahuian

teintang vaksin HPV meimiliki

peiranan yang peinting dalam

meinceigah peinye ibaran viruis dan

meinguirangi risiko teirkeina kankeir

yang diseibabkan oleih HPV.

Peingeitahuian yang meimadai teintang

vaksin HPV juiga dapat

meimpeingaruihi sikap individui dalam

meilakuikan tindakan peinceigahan

teirhadap viruis teirseibuit. Oleih kareina

itui, peindidikan dan kampanye i eiduikasi

meingeinai HPV dan vaksin HPV peirlui

teiruis dilakuikan guina meiningkatkan

peinge itahuian dan sikap masyarakat

teirhadap viruis teirseibuit.

Seilain itui, peinting juiga uintuik

meiningkatkan ke isadaran akan peintingnya

deiteiksi dini dan peinceigahan kankeir

seirviks. Meiskipuin tidak teirdapat
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huibuingan signifikan antara peingeitahuian

teintang kankeir seirviks dan sikap

reispondein dalam peineilitian ini, namuin

peinting uintuik teiruis meinge iduikasi

masyarakat me ingeinai peintingnya

meilakuikan pap sme iar seicara teiratuir dan

meinjalani vaksinasi HPV. Pap smeiar

dapat meindeiteiksi peiruibahan seil

abnormal pada leiheir rahim yang dapat

meinjadi tanda awal kankeir seirviks,

seimeintara vaksin HPV dapat

meimbantui meilinduingi individui dari

infeiksi HPV yang meiruipakan

peinye ibab uitama kankeir seirviks.

Langkah lain yang dapat

diambil uintuik meiningkatkan

peinge itahuian dan sikap teirhadap HPV,

kankeir seirviks, dan vaksin HPV

adalah meilibatkan teinaga meidis dan

peinye idia layanan keiseihatan. Meireika

dapat meimbeirikan informasi yang

akuirat dan meimadai keipada pasiein

seirta meimbeirikan duikuingan dan

layanan peinceigahan yang teipat,

seipeirti vaksinasi dan pap smeiar.

Deingan duikuingan dan informasi yang

baik dari teinaga meidis, diharapkan

masyarakat akan leibih mampui

meingambil keipuituisan yang teipat

teirkait peinceigahan dan

peinangguilangan HPV dan kankeir

seirviks.

Seilain itui, peinting juiga uintuik

meilibatkan keiluiarga dan komuinitas

dalam uipaya peinceigahan HPV dan

kankeir seirviks. Keiluiarga dapat

meinjadi agein peiruibahan dalam

meiningkatkan peingeitahuian dan sikap

positif teirhadap keiseihatan reiproduiksi,

teirmasuik meilaluii meinduikuing anggota

keiluiarga uintuik meindapatkan vaksin

HPV dan meinjalani pap smeiar seicara

teiratuir. Komuinitas juiga dapat

beirpeiran dalam meingadakan

program-program eiduikasi, seiminar,

ataui diskuisi keilompok uintuik

meiningkatkan keisadaran dan

peinge itahuian teintang HPV dan kankeir

seirviks.

Dalam keiseiluiruihan,

meiningkatkan peingeitahuian dan sikap

teirhadap HPV, kankeir seirviks, dan

vaksin HPV adalah uipaya yang

peinting dalam meinceigah peinye ibaran

viruis dan meinguirangi risiko teirkeina

kankeir seirviks. Eiduikasi yang

kompreiheinsif, meilibatkan teinaga

meidis dan keiluiarga, seirta meilibatkan

komuinitas seicara aktif dapat meinjadi

strateigi eifeiktif uintuik meiningkatkan

keisadaran dan tindakan peinceigahan

dalam masyarakat. Deingan adanya

uipaya yang teiruis meineiruis dan
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kolaboratif, diharapkan dapat teirjadi

peiruibahan positif dalam peingeitahuian

dan sikap teirhadap HPV, kankeir

seirviks, dan vaksin HPV di

masyarakat.

KESIMPULAN

Beirdasarkan hasil dari

peineilitian ini didapatkan bahwa

mayoritas dari reispondein yang

diamati pada peineilitian ini tidak

beikeirja deingan peindidikan teirbanyak

adalah seikolah meine ingah atas (SMA).

Teirdapat huibuingan antara tingkat

peinge itahuian HPV deingan sikap pada

ibui PKK di Keicamatan Meidan Kota.

Tidak teirdapat huibuingan antara

tingkat peingeitahuian kankeir seirviks

deingan sikap pada ibui PKK di

Keicamatan Meidan Kota. Teirdapat

huibuingan antara tingkat peingeitahuian

vaksin HPV deingan sikap pada ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota.

Teirdapat huibuingan antara tingkat

peinge itahuian deingan sikap pada ibui

PKK di Keicamatan Meidan Kota.
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