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Lampiran 5 

Tabel Silang Sikap Sebelum Diberikan Pendidikan Kesehatan SADARI Berdasarkan 

Karakteristik Responden. 

a. Distribusi Frekuensi Sikap Responden Berdasarkan Usia sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan SADARI Malang, Tahun 2018 

Usia 

Sikap WUS 

Total % Positif Negatif 

F % F % 

21-30 1 2.5 4 10 5 12.5 
31-40 11 27.5 7 17.5 18 45 
41-50 6 15 11 27.5 17 42.5 

Total 18 45 22 55 40 100 

 

Berdasarkan tabel diatas, dapat dilihat sikap WUS berdasarkan karakteristik usia 

sebelum diberikan pendidikan kesehatan jumlah responden tertinggi yang memiliki sikap 

negatif berada pada rentang usia 40-50 tahun yaitu sejumlah 11orang (27,5%) dan paling 

sedikit pada rentang usia 21-30 tahun yaitu sejumlah 4 orang (10%). 

b.  Distribusi Frekuensi Sikap Responden Berdasarkan Pendidikan sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan SADARI Malang, Tahun 2018 

Pendidikan 

Sikap WUS 

Total % Positif Negatif 

F % F % 

SD 0 0 1 2.5 1 2.5 
SMP 1 2.5 2 5 3 7.5 
SMA 11 27.5 13 32.5 24 60 
PERGURUAN TINGGI 6 15 6 15 12 30 

Total 18 45 22 55 40 100 
 

Berdasarkan tabel diatas, dapat dilihat sikap WUS berdasarkan latar belakang 

pendidikan sebelum diberikan pendidikan kesehatan jumlah responden yang memiliki sikap 

negatir tertinggi berada pada pendidikan terakhir SMA/SMK yaitu sejumlah 13 orang 

(32,5%). 

c. Distribusi Frekuensi Sikap Responden Berdasarkan Pekerjaan sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan SADARI Malang, Tahun 2018 

Pekerjaan 
Sikap WUS 

Total % 
Positif Negatif 



F % F % 

Guru 2 5 1 2.5 3 7.5 
Wiraswasta 1 2.5 1 2.5 2 5 
Swasta 3 7.5 1 2.5 4 10 
IRT 12 30 19 47.5 31 77.5 

Total 18 45 22 55 40 100 
 

Berdasarkan tabel diatas, dapat dilihat sikap WUS berdasarkan latar belakang 

pendidikan sebelum diberikan pendidikan kesehatan jumlah responden yang memiliki sikap 

negatif tertinggi adalah responden yang tidak bekerja atau Ibu Rumah Tangga (IRT) yaitu 

sejumlah 19 orang (47,5%) dan terendah adalah responden dengan pekerjaan swasta yaitu 1 

(2,5%) dari 3 orang. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 6 

PENJELASAN SEBELUM PERSETUJUAN  UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN 

UNTUK MENGIKUTI PENELITIAN (PSP) 

1. Saya adalah Yulia RahmaAnggraeni Susanti berasal dari institusi/jurusan/program studi 

Sarjana Terapan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Malang dengan ini meminta anda untuk 

berpartisipasi dengan sukarela dalam penelitian yang berjudul Pengaruh Pendidikan 

Kesehatan SADARI terhadap Sikap Wanita Usia Subur (WUS) dalam Deteksi Dini 

Kanker Payudara. 

2. Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui sikap WUS dalam deteksi dini kanker 

payudara setelah mengikuti kegiatan pendidikan kesehatan. Penelitian ini akan 

berlangsung selama dua minggu. 

3. Pelaksanaan pendidikan kesehatan dilakukan dalam sekali pertemuan, yang 

membutuhkan waktu 60-75  menit dengan kegiatan sebagai berikut : 

a. Pertama mengerjakan pretest (tes awal) berisi 20 pernyataan mengenai sikap WUS dalam 

deteksi dini kanker payudara, selanjutnya penyampaian materi SADARI (pemerikSAan 

payuDAra sendiRI). Waktu 15 menit 

b. Kedua pemberian materi pemeriksaan payudara sendiri secara ceramah, diskusi, 

demonstrasi dan tanya jawab. Waktu 30-40 menit 

c. Ketiga evaluasi posttest (tes akhir) 20 pernyataan mengenai sikap WUS dalam deteksi 

dini kanker payudara. Waktu 15 menit. 

4. Cara mengisi kuesioner dengan mencentang (√) jawaban sesuai pendapat ibu mengenai 

pernyataan yang ada. Terdapat kolom sangat setuju (SS), setuju (S), kurang setuju (KS), 

tidak setuju (TS) dan sangat tidak setuju (STS). 

5. Keuntungan yang anda peroleh dalam partisipasi pada penelitian ini adalah anda sebagai 

responden mendapatkan pengetahuan untuk melakukan pemeriksaan payudara sendiri 

secara benar, sehingga bisa mengenali kondisi payudara. 

6. Seandainya anda tidak menyetujui cara ini maka anda boleh tidak mengikuti penelitianini 

sama sekali. Untuk itu anda tidak akan dikenakan sanksi apapun. 

7. Nama dan jatidiri anda serta semua data/informasi yang kami peroleh akan tetap 

dirahasiakan. 

8. Kalau anda memerlukan informasi/bantuan yang terkait dengan penelitian ini, silahkan 

menghubungi.. (Yulia Rahma Anggraeni Susanti, No. HP 0819-3821-6380) sebagai 

peneliti utama. 

PENELITI 

Yulia Rahma Anggraeni Susanti 

 

 

 

 

 



Lampiran 7 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) 

 

1. IDENTITAS SAP 

Bidang Studi : Pendidikan Kesehatan 

Pokok Bahasan : Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) 

Sub Pokok Bahasan : Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) 

Sasaran : Anggota PKK RT  11/RW 04 Kelurahan Tulusrejo 

Tanggal  : 22 Juli – 13 Agustus2018 

Jam   : 15.30 WIB 

Tempat   : Di Rumah Anggota PKK RT 04 / RW 01 

 

2. IDENTIFIKASI MASALAH 

1. Pengertian SADARI 

2. Tujuan dan manfaat SADARI 

3. Kelainan pada payudara 

4. Cara melakukan SADARI 

5. Waktu untuk melakukan SADARI 

 

3. TUJUAN INSTRUKSIONAL UMUM (TIU) 

 Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan diharapkan peserta penyuluhan dapat 

mengetahui dan melakukan pemeriksaan payudara secara mandiri (SADARI). 

 

4. TUJUAN INSTRUKSIONAL KHUSUS (TIK) 

 Setelah mengikuti kegiatan penyuluhan diharapkan peserta dapat menjelaskan 

kembali : 

1. Pengertian SADARI 

2. Manfaat dan tujuan pemeriksaan payudara sendiri 

3. Cara melakukan SADARI 

 

 

5. MATERI 

Terlampir (lampiran 1 dan 2) 

6. METODE 



1. Ceramah  

2. Demonstrasi  

3. Redemonstrasi 

4. Tanya jawab 

7. MEDIA 

1. Leaflet  

2. PPT 

3. Laptop 

4. Alat peraga 

5. SOP (Standart Operating Prosedure) 

 

8. PENGORGANISASIAN 

1. Moderator  

 Membuka acara, memperkenalkan diri dan tim penyuluh, mengatur jalannya 

penyuluhan, tanya jawab, serta menutup acara. 

2. Penyaji 

 Menjelaskan materi penyuluhan dengan jelas dan mudah dipahami peserta 

penyuluhan. 

3. Fasilitator 

Mengevaluasi penyuluh, moderator, peserta, dan jalannya proses penyuluhan. 

4. Observer 

Mengevaluasi hasil penyuluhan dengan rencana kegiatan penyuluhan. 

5. Notulen 

 Mencatat pertanyaan yang diajukan audien / peserta penyuluhan. 

6. Peserta 

 Mendengarkan, memperhatikan, serta mengajukan pertanyaan. 

 

 

9. KEGIATAN PEMBELAJARAN 

No 
Pertemua

n 

Tempa

t 
Waktu Kegiatan 

Keterangan 

1. Pertama 
22/7/18 

Rumah 

Anggot

a PKK 

20 menit 
Pretest sikap WUS dalam 
deteksi dini kanker 
payudara 

Menggunakan 
kuesioner sikap dengan 
sekala likert berisi 20 
pernyataan. 



30  menit  Penyampaian materi 
kanker payudara dan 
SADARI 

Menggunakan PPT, 
laptop dan leaflet. 

20 menit 

 Mengkaji ulang materi yang 
sudah disampaikan. 
Dilanjutkan diskusi dan 
tanya jawab. 

Memastikan responden 
paham dengan materi 
yang disampai kan 
dengan cara 
memberikan beberapa 
pertanyaan. 

2. Kedua 
10/8/18 

Rumah 

Anggot

a PKK 

20 menit 
Menjelaskan anatomi 

payudara. 

Menggunakan 

phantom payudara 

dan laptop. 

20 menit Demonstrasi 

pemeriksaan payudara 

sendiri (SADARI) oleh 

peneliti. 

Menggunakan 

phantom payudara 

dan daftar tilik. 

20 menit Redemonstrasi 

pemeriksaan payudara 

sendiri (SADARI) oleh 

responden. 

Menggunakan 

phantom payudara 

dan daftar tilik. 

20 menit 

 

Mengkaji ulang materi yang 
sudah disampaikan. 
Dilanjutkan diskusi dan 
tanya jawab. 

Memastikan responden 
dapat melakukan 
SADARI dengan benar . 

3. Ketiga 
12/8/18 

Rumah 

Anggot

a PKK 

 

40 menit Mengkaji ulang praktek 

SADARI responden 

secara berpasangan. 

Menggunakan daftar 

tilik, didampingi 

peneliti bergantian. 

 20 menit 
Pretest sikap WUS dalam 

deteksi dini kanker 

payudara. 

Menggunakan 

kuesioner sikap 

dengan sekala likert 

berisi 20 pernyataan. 

 20 menit 

 

Mengkaji ulang materi yang 
sudah disampaikan. 
Dilanjutkan diskusi dan 
tanya jawab. 

Memastikan responden 
memahami teori dan 
praktik SADARI. 

 

10. SETTING TEMPAT 

Posyandu Tulusrejo 

DENAH TEMPAT 
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Lampiran 1 

MATERI PENYULUHAN 

1. Pengertian Pemeriksaan Payudara Sendiri (SADARI) 

Periksa payudara sendiri merupakan langkah awal untuk mendeteksi adanya kelainan pada 

payudara. Periksa payudara sendiri sebaiknya dilakukan seminggu setelah haid. SADARI 

dilakukan pada usia 20 – 50 tahun, minimal tiap tiga bulan sekali, tetapi akan lebih baik 

dilakukan sebulan sekali setelah selesai haid (Suryaningsih, 2009). 

2. Manfaat SADARI 



 Deteksi dini merupakan langkah awal yang sangat penting untuk mengetahui secara 

dini adanya tumor atau benjolan pada payudara sehingga dapat mengurangi tingkat kematian 

karena penyakit 

tersebut. Keuntungan dari 

deteksi dini bermanfaat 

untuk meningkatkan 

kemungkinan 

angka harapan hidup 

pada wanita penderita 

kanker payudara. 

Hampir 85% gangguan 

atau benjolan 

ditemukan oleh 

penderita sendiri 

melalui pemeriksaan 

dengan benar. Selain itu, SADARI adalah metode termudah, tercepat, termurah, dan paling 

sederhada yang dapat mendeteksi secara dini kanker payudara (Nisman, 2011) 

3. Tujuan SADARI 

Menurut Nisman (2011) SADARI dilakukan dengan tujuan sebagai berikut: 

a. SADARI hanya mendeteksi dini kanker payudara. Bukan untuk mencegah kanker 

payudara. Dengan adanya deteksi dini maka kanker payudara dapat terdeteksi pada 

stadium awal sehingga pengobatan dini akan memperpanjang harapan hidup penderita 

kanker payudara. 

b. Menurunkan angka kemarian penderita karena kanker yang ditemukan pada stadium awal 

akan memberikan harapan hidup lebih lama. 

4. Waktu SADARI 

 Waktu yang tepat untuk periksa payudara sendiri adalah satu minggu setelah selesai 

haid. Jika siklus haid telah berhenti, maka sebaiknya dilakukan periksa payudara sendiri pada 

waktu yang sama setiap bulannya dan waktu yang dibutuhkan untuk melakukannya tidak 

lebih dari lima menit (Nisman, 2011). 

 Bagi perempuan yang masih mengalami menstruasi teratur, SADARI dilakukan pada 

hari ke-7 sampai hari ke 10 menstruasi, dihitung dari hari pertama menstruasi. Pada 

perempuan yang sudah menopause, dilakukan pada tanggal yang sama tiap bulan. (Tim 

Edukasi Medis Kanker Payudara, 2017) 

 

 

 

5. Hasil Pemeriksaan SADARI 

 

 

 



 

 

 

 

Sumber  

   Gambar 2.2 Kelainan pada payudara 

Tanda-tanda yang terlihat dengan memperhatikan payudara menutut Agus Drajat (2009) 

antara lain :  

a. Penambahan ukuran/besar yang tidak biasa pada payudara 

b. Salah satu payudara menggantung lebih rendah dari biasanya 

c. Lekukan seperti lesung pipit pada kulit payudara 

d. Cekungan atau lipatan pada putting 

e. Perubahan penampilan putting payudara 

f. Keluar cairan seperti susu atau darah dari salah satu putting 

g. Adanya benjolan pada payudara 

h. Pembesaran kelenjar getah bening pada lipat ketiak atau leher 

i. Pembengkakan pada lengan bagian atas 

j. Nyeri pada payudara 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 2 

SOP 

STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 

PEMERIKSAAN PAYUDARA SENDIRI 

PENGERTIAN Payudara yang sehat ada dalam berbagai macam 

bentuk, ukuran, dan tekstur. Kunci dari kesehatan 

payudara adalah dengan mengenali perubahan 



bagaimana payudara terlihat dan apa yang dirasakan. 

SADARI adalah pemeriksaan atau perabaan sendiri 

untuk menemukan kelainan atau timbulnya benjolan 

abnormal pada payudara. 

TUJUAN Deteksi dini adanya ketidak normalan pada payudara, 

bukan untuk mencegah kanker payudara  

INDIKASI  1. SADARI dianjurkan dilakukan secara intensif 

pada wanita mulai usia 20 tahun, segera ketika 

pertumbuhan payudara sebagai gejala pubertas 

2. Pada wanita muda, agak sedikit sulit karena 

payudara mereka masih berserabut (fibrous), 

sehingga dianjurkan sebaiknya mulai melakukan 

SADARI pada usia 20 tahun karena pada 

umumnya pada usia tersebut jaringan payudara 

sudah terbentuk sempurna 

KEBIJAKAN Bidan dan tenaga kesehatan lainnya dapat melakukan 

sesuai dengan standar prosedur kerja yang berlaku. 

WAKTU 1. Wanita sebaiknya melakukan SADARI sekali 

dalam 1 bulan 

2. Wanita yang belum menopause sebaiknya 

melakukan SADARI setelah menstruasi sebab 

perubahan hormonal menyebabkan kelembutan 

dan pembengkakan pada payudara sebelum 

menstruasi 

3. SADARI sebaiknya dilakukan sekitar 1 minggu 

setelah menstruasi 

4. Setelah menopause, SADARI sebaiknya 

dilakukan pada tanggal yang sama setiap bulan 

sehingga.  

KEADAAN YANG HARUS 

MENJADI PERHATIAN 

1. Teraba benjolan  

2. Penebalan kulit  

3. Perubahan ukuran dan bentuk pada payudara  



4. Pengerutan kulit  

5. Keluar cairan dari puting susu  

6. Penarikan puting susu  

7. Nyeri  

8. Pembengkakan lengan atas  

9. Teraba benjolan pada ketiak atau di leher  

Jika menemukan kelainan-kelainan seperti yang 

telah disebutkan di atas atau terasa ada perubahan 

dibandingkan dengan keadaan pada bulan 

sebelumnya, maka segera periksakan diri ke 

dokter untuk pemeriksaan lebih lanjut 

PERSIAPAN TEMPAT DAN ALAT 

 

1. Ruangan tertutup 

2. Bantal kecil 

3. Baby oil 

4. Cermin 

PROSEDUR A. PERSIAPAN DIRI 

Mencuci tangan dengan air yang mengalir. 

B. PELAKSANAAN 

1. Berdiri di depan cermin buka pakaian bagian 

atas 

Perhatikan dengan teliti payudara dimuka 

cermin dengan kedua tangan lurus kebawah. 

Perhatikan bila ada penebalan kulit, 

pengerutan kulit, penarikan putting susu, 

benjolan atau perubahan bentuk dan ukuran 

pada payudara (payudara kanan dan kiri 

secara normal tidak persis sama) 

 



 

Dua tahap berikutnya dilakukan untuk 

memeriksa adanya kontur pada payudara. 

Jadi ketika melakukan SADARI, harus 

mampu merasakan otot-otot yang menegang 

2. Angkatlah kedua lengan keatas sampai kedua 

tangan berada di belakang kepala. Perhatikan 

apakah ada bejolan atau perubahan bentuk 

payudara. 

.  

3. Kemudian tekan kedua tangan kuat-kuat pada 

panggul dan gerakan kedua lengan dan siku 

kedepan sambil mengangkat bahu. Cara ini 

akan menegangkan otot-otot dada dan 

perubahan seperti cekungan (dekok) dan 

bejolan akan lebih kelihatan. 



 

4. Angkat lengan kiri, rabalah payudara kiri 

dengan telapak tangan kanan dengan jari-jari 

yang dirapatkan yang sudah memekai 

pelumas (baby oil). 

5. Lakukan gerakan memutar dengan tekanan 

lembut tetapi mantap dimulai dari pinggir 

atas (posisi jam 12) dengan mengikuti arah 

jarum jam bergerak ketengah kearah putting 

susu. Ulangi gerakan ini paling sedikit 3 kali, 

payudara bagian bawah yang terasa agak 

kencang adalah normal. 

 

6. Angkat lengan kanan, rabalah payudara 

kanan dengan telapak tangan kiri dengan jari-

jari yang dirapatkan yang sudah memakai 

pelumas(baby oil). 



7. Lakukan gerakan memutar dengan tekanan 

lembut tetapi mantap dimulai dari pinggir 

atas (posisi jam 12) dengan mengikuti arah 

jarum jam bergerak ketengah kearah putting 

susu. Ulangi gerakan ini paling sedikit 3 kali. 

Payudara bagian bawah yang terasa agak 

kencang adalah normal. 

 

 

8. Pencetlah pelan-pelan daerah sekitar putting 

pada kedua payudara dan amatilah apakah 

keluar cairan yang tidak normal/tidak biasa. 

a. Jika menemukan adanya rabas dari puting 

susu dalam sebulan yang terjadi ketika 

sedang atau tidak melakukan SADARI, 

temuilah dokter 



 

9. Berbaringlah dan letakan bantal kecil 

dibawah bahu. 

10. Letakan tangan kiri dibawah kepala. 

11. Rabalah seluruh permukaan payudara kiri 

dengan gerakan memutar mulai dari pinggir 

atas bergerak ketengah kearah putting susu. 

 

12. Letakan tangan kanan dibawah kepala. 

13. Raba seluruh permukaan  payudara kanan 

dengan gerakan memutar mulai dari pinggir 

atas bergerak ketengah kearah putting susu. 

Perhatikan bila ada benjolan yang 

mencurigakan. 

14. Berilah perhatikan khusus pada seperempat 



bagian payudara sebelah luar atas karena 

daerah tersebut banyak ditemukan tumor 

payudara.  

 

 

 

 

 

Lampiran 3 

LEAFLET 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 8 

Kisi-kisi Kuesioner 

No 

Pernyataan 

Nomer Pernyataan 

Positif Negatif 

1. Pengertian SADARI 3,6,7 14 

2. Manfaat deteksi dini kanker 

payudara 

1,2,18 13,19 

3. Waktu melakukan SADARI 9,15,17,12,20 8 

4. Hasil pemeriksaan SADARI 11,10 16 

5. Tindakan yang dilakukan apabila 

menemukan kelainan saat deteksi 

dini kanker payudara sendiri 

5 4 

 

  



 

PRETEST dan POSTTEST 

Kuesioner Sikap Deteksi dini Kanker Payudara 
Petunjuk pengisian: 

1. Isi keterangan nomer responden di kolom kanan atas sesuai nomer absen 

dan keterangan pretest (tes awal) atau posttest (test akhir) 

2. Bacalah dengan cermat semua pernyataan yang ada dalam kuesioner ini 

3. Berilah tanda centang (√ ) pada pilihan jawaban yang anda yakini. 

 

NO PERNYATAAN 

Sangat 

Tidak 

Setuju 

Tidak 

Setuju 

Kurang 

Setuju 
Setuju 

Sangat 

Setuju 

1. Sebagai seorang wanita saya selalu 
waspada terhadap kanker payudara 

    
 

2. Deteksi dini kanker payudara dapat 
saya lakukan sendiri. 

    
 

3. Saya dapat dengan mudah melakukan 
sendiri deteksi dini kanker payudara 
melalui pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI) 

    

 

4. Dengan pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI)  saya tidak perlu lagi 
konsultasi ke dokter jika menemukan 
kelainan pada payudara 

    

 

5. Jika saya menemukan perubahan 
mencurigakan yang terjadi pada payudara 
saya, harus dikonsultasikan pada dokter 
meskipun tidak menimbulkan rasa sakit  

    

 

6. Saya tidak memiliki keluarga penderita 
kanker payudara, tapi saya perlu 
melakukan deteksi dini kanker payudara 
melalui pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI)   

    

 

7. Saya tidak pernah mengalami keluhan 
pada payudara tapi saya harus melakukan 
deteksi dini kanker payudara sendiri. 

    
 

8. Saya melakukan pemeriksaan payudara 
sendiri (SADARI)  pada saat 
menstruasi 

    
 

9. Saya tidak melakukan pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI)  saat 
payudara terasa sakit 

    
 

10. Saya mengamati pengeluaran cairan 
dari puting saat pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI) 

    
 

11.  Saya mengenali perubahan pada 
payudara saya melalui pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI) 

    
 

12. Jika ditemukan kelainan pada payudara, 
akan saya obati sendiri dengan obat-
obatan tradisional  

    
 

13. Saya tidak akan melakukan deteksi dini 
kanker payudara melalui pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI) saat 
menopause nanti.  

    

 

No. Responden : 

 

 

Pretest/Posttest : 



14. Saya melakukan pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI)   
untuk mengobati kanker payudara 

    
 

15. Saya tetap melakukan deteksi dini 
kanker payudara melalui pemeriksaan 
payudara sendiri (SADARI)   
meskipun saya sudah menopause 

    

 

16. Saya tidak perlu mengkhawatirkan 
pengeluaran puting selain ASI selama 
tidak menimbulkanrasa sakit  

    
 

17. Saya akan tetap melakukan 
pemeriksaan payudara sendiri 
(SADARI)  meskipun pada 
pemeriksaan sebelumnya tidak 
ditemukan kelainan 

    

 

18. Saya dan setiap wanita harus dapat 
melakukan deteksi dini kanker payudara 
sendiri 

    
 

19. Saya yang paling tahu dan dapat 
merasakan perubahan yang terjadi 
terhadap tubuh saya (dalam hal ini 
payudara).  

    

 

20. Saya melakukan peeriksaan payudara 
sendiri (SADARI) secara rutin satu 
bulan sekali, seminggu setelah 
menstruasi. 

    

 

Total      

TOTAL SKOR (diisi peneliti)   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 9 

HASIL UJI VALIDITAS DAN RELIABILITAS KUESIONER SIKAP WUS DALAM 

DETEKSI DINI KANKER PAYUDARA 

Item-Total Statistics 

 

Scale Mean if 

Item Deleted 

Scale Variance if 

Item Deleted 

Corrected Item-

Total Correlation 

Cronbach's Alpha 

if Item Deleted 

VAR00001 83.50 289.500 .440 .905 

VAR00002 82.90 280.507 .829 .897 

VAR00003 82.63 309.482 .162 .908 

VAR00004 83.00 280.552 .778 .898 

VAR00005 83.53 289.982 .451 .905 

VAR00006 82.97 298.309 .335 .907 

VAR00007 83.10 280.438 .726 .899 

VAR00008 83.23 283.702 .556 .902 

VAR00009 82.87 280.533 .833 .897 

VAR00010 83.00 280.552 .778 .898 

VAR00011 83.53 289.982 .451 .905 

VAR00012 82.90 280.507 .829 .897 

VAR00013 82.60 301.421 .361 .906 

VAR00014 83.00 280.552 .778 .898 

VAR00015 83.07 299.444 .268 .908 

VAR00016 83.53 289.982 .451 .905 

VAR00017 83.27 293.651 .401 .906 

VAR00018 83.23 283.702 .556 .902 

VAR00019 82.87 280.533 .833 .897 

VAR00020 83.43 293.564 .358 .907 

VAR00021 83.53 289.982 .451 .905 

VAR00022 82.67 315.402 -.074 .912 

VAR00023 83.50 289.500 .440 .905 

VAR00024 82.50 315.017 -.065 .911 

VAR00025 83.23 283.702 .556 .902 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha N of Items 

.907 25 

 

 

 

 Hasil Uji Validitas Kuesioner 



Item r hitung r tabel Keterangan 

VAR00001 
0.440 0.3061 Valid 

VAR00002 
0.829 0.3061 Valid 

VAR00003 
0.162 0.3061 Tidak Valid 

VAR00004 
0.778 0.3061 Valid 

VAR00005 
0.451 0.3061 Valid 

VAR00006 
0.335 0.3061 Valid 

VAR00007 
0.726 0.3061 Valid 

VAR00008 
0.556 0.3061 Valid 

VAR00009 
0.833 0.3061 Valid 

VAR00010 
0.778 0.3061 Valid 

VAR00011 
0.451 0.3061 Valid 

VAR00012 
0.829 0.3061 Valid 

VAR00013 
0.361 0.3061 Valid 

VAR00014 
0.778 0.3061 Valid 

VAR00015 
0.268 0.3061 Valid 

VAR00016 
0.451 0.3061 Valid 

VAR00017 
0.401 0.3061 Valid 



VAR00018 
0.556 0.3061 Valid 

VAR00019 
0.833 0.3061 Valid 

VAR00020 
0.358 0.3061 Valid 

VAR00021 
0.451 0.3061 Valid 

VAR00022 
0.074 0.3061 Tidak Valid 

VAR00023 
0.440 0.3061 Valid 

VAR00024 
0.065 0.3061 Tidak Valid 

VAR00025 
0.556 0.3061 Valid 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 10 

Surat Pernyataan Bersedia Menjadi Responden 

(Informed Consent) 

 

Yang bertanda tangan dibawah ini: 

Nama : 

Umur : 

Jenis Kelamin : 

Pendidikan : 

Pekerjaan : 

Alamat : 

 

 

Menyatakan bahwa saya telah mendapat penjelasan secara rinci dan telah mengerti 

mengenai tujuan, manfaat dan resiko penelitian yang akan dilakukan dengan judul “Pengaruh 

Pendidikan Kesehatan SADARI terhadap Sikap WUS dalam Deteksi Dini Kanker Payudara”. 

Saya menyatakan BERSEDIA/TIDAK BERSEDIA untuk ikut berpartisipasi pada penelitian ini 

secara sukarela tanpa paksaan. Bila selama penelitian ini saya menginginkan mengundurkan diri, 

maka saya dapat mengundurkan sewaktu-waktu tanpa sanksi apapun. 

 

  Malang,                      2018 

Peneliti  Responden 

 

(.................................)  (......................................) 

                  (nama terang) 



 

Lampiran 12 

Master Sheet Sikap WUS Pretest 

K
o

d
e 

R
es

p
o

n
d

en
 

U
m

u
r
 

P
en

d
id

ik
a

n
 

P
ek

er
ja

a
n

 

No Soal Sikap WUS dalam deteksi dini kanker payudara 

T
o

ta
l 

K
a

te
g

o
ri

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

R1 

39
TH

 S1 GURU 4 4 4 3 4 4 4 4 4 2 4 4 3 4 4 3 4 4 4 4 75 E1 

R2 

38
TH

 SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 4 4 3 3 4 3 2 3 3 4 4 4 4 72 E2 

R3 

28
TH

 D3 IRT 4 4 5 5 5 5 4 5 2 5 4 1 1 2 5 4 4 5 4 4 78 E1 

R4 

37
TH

 SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 4 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 4 74 E1 

R5 

39
TH

 SMA IRT 4 4 4 2 1 5 1 4 5 4 3 2 2 4 2 2 4 4 4 4 65 E2 

R6 

49
TH

 SD IRT 5 5 4 1 5 5 5 4 1 4 5 1 1 1 5 1 5 5 5 4 72 E2 

R7 

49
TH

 SMA IRT 4 4 4 2 5 5 2 2 2 5 4 2 2 4 2 5 4 4 4 4 70 E2 

R8 

38
TH

 D1 WIRASWASTA 5 5 4 2 4 5 4 4 2 4 4 3 1 2 4 2 4 5 4 3 71 E2 

R9 

43TH S1 SWASTA 5 5 5 3 5 5 5 2 1 5 5 1 1 1 5 1 5 5 5 5 75 E1 

R10 

47
TH

 SMA IRT 5 4 3 2 4 4 4 3 2 4 4 2 2 2 4 3 4 4 4 3 67 E2 

R11 

49
TH

 SMA SWASTA 5 5 5 1 5 5 5 4 3 4 4 3 3 5 5 4 5 5 5 4 85 E1 

R12 

34
TH

 SMK IRT 5 4 4 3 5 5 5 2 1 1 5 1 1 1 5 1 5 5 5 5 69 E2 

R13 

49
TH

 S1 GURU 5 4 5 1 5 5 5 5 1 5 4 1 1 4 5 2 4 5 4 4 75 E1 



R14 

45
TH

 S1 GURU 5 5 5 1 5 5 5 4 2 4 5 3 1 1 4 1 4 4 4 4 72 E2 

R15 

41TH SMA IRT 5 5 5 1 1 5 5 4 1 1 4 1 1 5 2 2 5 5 5 5 68 E2 

R16 

38
TH

 SMP IRT 5 5 5 2 5 5 5 2 2 5 5 1 1 2 5 2 5 5 5 5 77 E1 

R17 

44
TH

 SMA IRT 5 5 5 2 5 5 5 2 2 4 5 1 1 2 5 2 5 5 5 5 76 E1 

R18 

41TH D3 IRT 5 4 5 2 5 4 4 4 3 1 4 1 2 1 5 2 4 5 4 4 69 E2 

R19 

38
TH

 D3 IRT 5 4 4 1 5 5 4 4 1 5 5 2 3 3 4 2 4 5 5 5 76 E1 

R20 

41TH D3 IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 1 4 3 4 4 4 3 71 E2 

R21 

37
TH

 SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 E1 

R22 

39
TH

 SMA IRT 5 4 5 1 1 5 5 2 1 2 5 1 1 2 4 2 5 5 5 3 64 E2 

R23 

27
TH

 D1 IRT 5 4 4 1 4 4 4 3 3 3 4 1 3 1 5 1 5 4 4 3 66 E2 

R24 

39
TH

 SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 3 73 E1 

R25 

28
TH

 SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 1 2 4 5 1 4 4 4 4 72 E2 

R26 

37
TH

 SMA IRT 4 4 5 5 5 5 4 5 2 5 4 1 1 2 5 4 4 5 4 4 78 E1 

R27 

39
TH

 SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 4 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 4 74 E1 

R28 

49
TH

 SMP IRT 5 5 5 1 1 5 5 4 1 1 4 1 1 5 2 2 5 5 5 5 68 E2 

R29 

49
TH

 SMA IRT 5 5 5 2 5 5 5 2 2 5 5 1 1 2 5 2 5 5 5 5 77 E1 

R30 

38
TH

 D3 WIRASWASTA 5 5 5 3 5 5 5 2 1 5 5 1 1 1 5 1 5 5 5 5 75 E1 

R31 

43TH SMA SWASTA 5 4 3 2 4 4 4 3 2 4 4 2 2 2 4 3 4 4 4 3 67 E2 

R32 

47
TH

 SMA IRT 5 4 5 2 5 4 4 4 3 1 4 1 2 1 5 2 4 5 4 4 69 E2 



R33 

49
TH

 SMA SWASTA 5 4 4 1 5 5 4 4 1 5 5 2 3 3 4 2 4 5 5 5 76 E1 

R34 

28
TH

 SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 2 4 3 4 4 4 3 72 E2 

R35 

37
TH

 SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 E1 

R36 

39
TH

 SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 4 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 4 74 E1 

R37 

49
TH

 SMP IRT 4 4 4 2 1 5 1 4 5 4 3 2 2 4 2 2 4 4 4 4 65 E2 

R38 

28
TH

 D3 IRT 5 5 4 1 5 5 5 4 1 4 5 1 1 1 5 1 5 5 5 4 72 E2 

R39 

37
TH

 SMA IRT 4 4 4 2 5 5 2 2 2 5 4 2 2 4 2 5 4 4 4 4 70 E2 

R40 

39
TH

 SMA IRT 5 5 4 2 4 5 4 4 2 4 4 3 3 2 2 2 4 5 4 3 71 E2 

 

Keterangan : 

a. Kode Responden 

Responden 1 diberikan kode R1 

Responden 1 diberikan kode R2 

Responden 1 diberikan kode R3, 

dst 

b. Kode Pretest Sikap WUS dalam 

deteksi dini kanker payudara 

Positif      : E1 

Negatif     : E2 

       
 

 

 

 

 

 

 

 



Master Sheet Sikap WUS Posttest 
K

o
d

e 
R

es
p

o
n

d
en

 

U
m

u
r
 

P
en

d
id

ik
a

n
 

P
ek

er
ja

a
n

 

No Soal Sikap WUS dalam deteksi dini kanker payudara 

T
o

ta
l 

K
a

te
g

o
ri

 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

R1 

39TH S1 GURU 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R2 

38TH SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 

R3 

28TH D3 IRT 5 4 4 1 5 5 4 4 1 5 5 2 3 3 4 2 4 5 5 5 76 O1 

R4 

37TH SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 

R5 

39TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R6 

49TH SD IRT 5 4 3 2 4 4 4 4 2 4 4 2 2 4 4 1 4 4 4 4 69 O2 

R7 

49TH SMA IRT 5 5 4 2 5 4 4 3 4 5 4 1 1 1 5 1 5 5 5 5 74 O1 

R8 

38TH D1 WIRASWASTA 5 5 5 1 1 5 5 5 1 4 4 1 1 5 4 2 5 5 5 5 74 O1 

R9 

43TH S1 SWASTA 5 5 5 4 5 5 5 1 1 5 5 1 1 1 5 1 5 5 5 5 75 O1 

R10 

47TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R11 

49TH SMA SWASTA 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R12 

34
TH

 SMK IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 O1 

R13 

49TH S1 GURU 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 

R14 

45
TH

 S1 GURU 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 5 4 74 O1 

R15 

41TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 



R16 

38
TH

 SMP IRT 5 5 5 4 5 5 5 1 1 5 5 1 1 1 5 1 5 5 5 5 75 O1 

R17 

44TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R18 

41TH D3 IRT 5 5 4 2 5 4 4 3 4 5 4 1 1 1 5 1 5 5 5 5 74 O1 

R19 

38TH D3 IRT 5 4 3 2 4 4 4 3 2 4 4 2 2 2 4 3 4 4 4 4 68 O2 

R20 

41TH D3 IRT 5 5 5 1 1 5 5 5 1 5 5 2 2 1 5 1 5 5 5 5 74 O1 

R21 

37TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R22 

39TH SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 O1 

R23 

27TH D1 IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R24 

39TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R25 

28TH SMA IRT 5 5 5 1 5 5 5 1 1 5 4 1 1 4 4 5 5 5 5 5 77 O1 

R26 

37TH SMA IRT 5 5 5 1 5 5 5 1 2 5 5 1 1 3 5 1 5 5 5 5 75 O1 

R27 

39TH SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 O1 

R28 

49TH SMP IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 

R29 

49TH SMA IRT 5 5 4 2 5 4 4 3 4 5 4 1 1 1 5 1 5 5 5 5 74 O1 

R30 

38TH D3 WIRASWASTA 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 O1 

R31 

43TH SMA SWASTA 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R32 

47TH SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 O1 

R33 

49TH SMA SWASTA 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 

R34 

28TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 



 

Keteran

gan : 

a. Kode Responden 

Responden 1 diberikan kode R1 

Responden 1 diberikan kode R2 

Responden 1 diberikan kode R3, 

dst 

b. Kode Posttest Sikap WUS dalam 

deteksi dini kanker payudara 

E1      : O1 

E2       : O2 

       
 

 

 

 

 

 

 

 

R35 

37TH SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 5 4 4 4 74 O1 

R36 

39TH SMA IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R37 

49TH SMP IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 

R38 

28TH D3 IRT 4 4 4 2 5 4 4 4 4 5 5 1 1 4 5 1 4 5 5 4 75 O1 

R39 

37TH SMA IRT 5 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 4 4 3 4 5 4 4 76 O1 

R40 

39TH SMA IRT 4 4 4 3 4 4 4 3 3 4 4 3 3 3 4 3 4 4 4 5 74 O1 



 

 

Lampiran 13 

 

McNemar Test 

 

Crosstabs 

 

pretest & posttest 

pretest 

posttest 

.0 1.0 

.0 1 21 

1.0 0 18 

 

 

Test Statistics
a
 

 

PRETEST & 

POSTTEST 

N 40 

Exact Sig. (2-

tailed) 
.000

b
 

a. McNemar Test 

b. Binomial distribution used. 

 

Kode 1 = positif 

Kode 0 = negatif 

p value = 0,000 

α = 0,05 

P value < α (0,000<0,05) sehingga H0 ditolak 

 


