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DIFFERENCES IN KNOWLEDGE LEVELS AND ATTITUDES OF
POSYANDU CADRES BEFORE AND AFTER BEING GIVEN HEALTH
EDUCATION ABOUT CERVICAL CANCER IN CARANGSARI VILLAGE

ABSTRACT

Cervical cancer is the second leading cause of death for women in the world after
breast cancer. One of the efforts that can be made by the government and health
workers in overcoming the problem of cervical cancer is by providing Health
Education. The purpose of this study was to determine the differences in the level
of knowledge and attitudes of posyandu cadres before and after being given Health
Education about cervical cancer. This study is a quantitative study, the design of
this study uses a Pre- Experiment Design in the form of a One Group Pre-Post Test
design. This research was conducted at the Carangsari Village Office on Saturday,
April 19, 2025.The population and sample of this study amounted to 50 people and
the sampling technique used was total sampling. The instrument used was a
questionnaire. The maximum value of knowledge before being given Health
Education was 53.3 with a median attitude value of 28. After being given Health
Education, the maximum value of knowledge was 100 with a median attitude value
of 38. The results of the Wilcoxon p value test were 0.000 for knowledge and 0.000
for attitude (<0.05), so then it can be concluded that there is difference in the level
of knowledge and attitude of posyandu cadres before and after being given health
education about cervical cancer in carangsari village. The conclusion of this study
is that there is a difference in the level of knowledge and attitude of posyandu cadres
before and after being given health education about cervical cancer in carangsari
village. Posyandu cadres are expected to be able to provide information about
cervical cancer in the community.

Keywords: Cervical Cancer, Knowledge, Attitude
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PERBEDAAN TINGKAT PENGETAHUAN DAN SIKAP KADER
POSYANDU SEBELUM DAN SESUDAH DIBERIKAN PENDIDIKAN
KESEHATAN TENTANG KANKER SERVIKS DI DESA CARANGSARI

ABSTRAK

Kanker serviks menjadi penyebab kematian wanita terbanyak nomor dua didunia
setelah kanker payudara. Salah satu upaya yang dapat dilakukan oleh pemerintah
dan tenaga Kesehatan dalam mengatasi masalah kanker serviks adalah dengan
melakukan pemberian Pendidikan Kesehatan. Tujuan penelitian ini dilakukan untuk
mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan dan sikap kader posyandu sebelum dan
sesudah diberikan Pendidikan Kesehatan tentang kanker serviks. Penelitian ini
merupakan penelitian kuantitatif, desain dari penelitian ini menggunakan Pre-
Experiment Design yang berbentuk rancangan One Group Pre- Post Test. Penelitian
ini dilakukan di Kantor Desa Carangsari pada hari sabtu, 19 april 2025. Populasi
dan sampel penelitian ini berjumlah 50 orang dan Teknik sampling yang digunakan
adalah total sampling. Instrument yang digunakan adalah kuisioner. Nilai
maksimum pengetahuan sebelum diberikan Pendidikan Kesehatan adalah 53,3
dengan nilai median sikap 28. Sesudah diberikan Pendidikan Kesehatan nilai
maksimum pengetahuan diperoleh 100 dengan nilai median sikap 38. Diperoleh
hasil uji Wilcoxon p value 0,000 untuk pengetahuan dan 0,000 untuk sikap (<0,05)
maka dapat disimpulkan ada perbedaan tingkat pengetahuann dan sikap kader
posyandu sebelum dan sesudah diberikan pendidikan kesehatan tentang kanker
serviks di Desa Carangsari. Simpulan dalam penelitian ini adalah ada Perbedaan
Tingkat Pengetahuann dan Sikap Kader Posyandu Sebelum dan Sesudah Diberikan
Pendidikan Kesehatan Tentang Kanker Serviks di Desa Carangsari. Kader
posyandu diharapkan dapat memberikan informasi tentang kanker serviks
dimasyarakat.

Kata Kunci: Kanker Serviks, Pengetahuan, Sikap
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RINGKASAN PENELITIAN

PERBEDAAN TINGKAT PENGETAHUAN DAN SIKAP KADER
POSYANDU SEBELUM DAN SESUDAH DIBERIKAN PENDIDIKAN
KESEHATAN TENTANG KANKER SERVIKS DI DESA CARANGSARI

Masalah kesehatan reproduksi yang sering terjadi pada wanita saat ini adalah
meningkatnya infeksi pada organ reproduksi, yang pada akhirnya menyebabkan
kanker. Salah satu kanker yang menyebabkan kematian nomor dua pada wanita
setelah kanker payudara adalah kanker serviks

Berdasarkan estimasi Global Burden of Cancer (GLOBOCAN) tahun 2022,
kanker serviks menempati peringkat ketiga insidensi kanker dengan 36.964 kasus
baru dan menempati peringkat kempat penyebab kematian akibat kanker dengan
20.708 kematian di Indonesia.

Kasus kanker serviks yang terjadi disebabkan oleh virus Human Papilloma
Virus (HPV) vyaitu sebesar 99,7%. Ada lebih dari 20 tipe HPV yang dapat
menginfeksi lapisan epitel, dua belas tipe HPV didefinisikan sebagai onkogenik dan
8 lainnya kemungkinan onkogenik Virus HPV yang paling sering teridentifikasi
pada kasus kanker serviks adalah virus HPV tipe 16 dan 18.

Profil Kesehatan Provnsi Bali tahun 2023 menyatakan bahwa berdasarkan
hasil dari pemeriksaan deteksi dini kanker serviks pada Wanita Usia Subur umur 30
—50 tahun di provinsi Bali telah ditemukan 637 orang dengan hasil IVVA positif dan
72 orang dicurigai kanker serviks. Sementara itu berdasarkan data dari Profil Dinas
Kesehatan Kabupaten Badung Tahun 2023 melaporkan bahwa dari 8.263 wanita
yang melakukan pemeriksaan IVA didapatkan sebanyak 48 (0,6%) wanita yang
terdiagnosis IVA positif sementara itu terdapat 6 kasus yang tersebar di 4
Puskesmas di Kabupaten Badung yang dicurigai kanker serviks yaitu pada
Puskesmas Petang Il terdapat 1 kasus, Abiansemal 111 1 kasus, Kuta Utara 2 kasus

dan Kuta Selatan 2 kasus.
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Salah satu upaya yang dapat dilakukan oleh pemerintah dan tenaga Kesehatan
dalam mengatasi masalah kanker serviks adalah dengan melakukan pemberian
Pendidikan Kesehatan.

Tujuan penelitian ini adalah unuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan
dan sikap kader posyandu sebelum dan sesudah diberikan Pendidikan Kesehatan
tentang kanker serviks di Desa Carangsari.

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif, desain dari penelitian ini
menggunakan Pre-Experiment Design dengan rancangan One Group Pre-Post Test.
Lokasi penelitian ini dilakukan di Desa Carangsari, Kecamatan Petang Kabupaten
Badung pada hari Sabtu, 19 April 2025 dengan mengumpulkan seluruh kader
posyandu yang memenuhi Kkriteria inkulsi di ruang pertemuan kantor Desa
Carangsari. Populasi dan sampel penelitian ini berjumlah 50 orang dan Teknik
sampling yang digunakan adalah total sampling. Instrument yang digunakan adalah
kuisioner.

Nilai maksimum pengetahuan yang didapatkan sebelum diberikan
Pendidikan Kesehatan adalah 53,3 dengan nilai median sikap yang didapatkan yaitu
28. Sesudah diberikan Pendidikan Kesehatan tentang kanker serviks terjadi
peningkatan pada nilai pengetahuan yaitu nilai maksimum yang didapatkan adalah
100 dan 38 untuk nilai median sikap. Berdasarkan uji Wilcoxon diperoleh p value
0,000 untuk pengetahuan dan 0,000 untuk sikap (<0,05) maka terdapat perbedaan
tingkat pengetahuann dan sikap kader posyandu sebelum dan sesudah diberikan
pendidikan kesehatan tentang kanker serviks di Desa Carangsari. Hasil penelitian
ini sejalan dengan penelitian yang dilakuan oleh Nita dan Astuti, (2019) yang
menyatakan bahwa terdapat perbedaan antara pengetahuan sebelum dan sesudah
diberikan penyuluhan kesehatan tentang kanker serviks pada wanita di dusun
Ringinsari Bokoharjo Prambanan Sleman Daerah Istimewa Yogyakarta. Selain itu,
penelitian yang dilakukan oleh Purwaningsih dan Yunitasari, (2021) juga
menyatakan bahwa Pendidikan Kesehatan dapat meningkatkan sikap terhadap
kanker serviks

Simpulan dalam penelitian ini adalah ada perbedaan tingkat pengetahuann
dan sikap kader posyandu sebelum dan sesudah diberikan pendidikan kesehatan

tentang kanker serviks di Desa Carangsari.



Saran dalam penelitian ini adalah kader posyandu diharapkan dapat
memberikan informasi tentang kanker serviks dimasyarakat, dan peneliti
selanjutnya diharapkan dapat menambahkan sumber Pustaka mengenai kanker

serviks
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DAFTAR SINGKATAN

GLOBOCAN : Global Burden of Cancer

IARC
FIGO
HPV
HIV
LBC
IVA
VILI
DNA
pRB
CIN
SLE
WHO
PIN
CDC

FDA

. International Agency for Research on Cancer
- International Federation of Gynecology and Obstetrics
: Human Papplioma Virus

: Human Immunodeficiency Virus

: Liquid-base Cytology

: Inspeksi Visual Asam Asetat

: Inspeksi Visual Lugoliodin

: Deoxyribonucleic Acid

: Protein Retinoblastomai

: Cervical Intraepitheliali Neoplasid

: Systemic Lupusi Erythematosus

: World Health Organization

: Program Imunisasi Nasionali

: Centers for Disease Controli and Prevention

: Food and Drug Administration
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