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Lampiran 1 Surat Izin Penelitian

UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA

FAKULTAS KEDOKTERAN

KAMPUS JL. STM NO. 77 MEDAN
KAMPUS JL. SM. RAJA NO. 2 A MEDAN - 20212
TELP. (061) 42778962

Nomor : W64  UE.03VIN2024 x ijj
Lampiran - 072 Juli 2024 M
Hal : Permohonan Izin Penelitian

Kepada Yth.

Kepala Sekolah SMA Negeri 1 Batahan

Di

Tempat

Dengan hormat, kami doakan semoga Bapak/Ibu berada dalam keadaan
sehat wal afiat dan sukses menjalankan tugas sehari-hari. Amin.

Sehubungan dengan rencana penyusunan Proposal Skripsi mahasiswa
FK UISU dengan Judul “Hubungan Pengetahuan Dan Sikap Remaja Putri
Tentang Kanker Payudara Dengan Perilaku SADARI di SMA Negeri 1
Batahan Mandailing Natal Sumatera Utara” maka dengan ini kami
memohon izin agar mahasiswa FK UISU yang bernama :

Nama : Dewi Yuni Astuty

NPM 171210811054

Untuk dapat melaksanakan Izin Penelitian SMA Negeri 1 Batahan.

Demikianlah disampaikan dan atas perhatiannya kami ucapkan

terimakasih.
_—Wakil Dekan k dan Dakwah Islamiyah
_
dr. Irm: , M.Si., M.Biomed

Tembusan :
1. Yth. Dekan Fakultas | UISU (sebagal lap
2. Pertinggal
NB : Tetap protokol k dengan jaga jarak, masker dan

tangan lmoooqwh'n handsinitizer.
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Lampiran 2 Permohonan Izin Menjadi Responden
Medan, 2024

Kepada Yth: Responden, calon subjek penelitian

Di Tempat,

Dengan Hormat, Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Nama : Dewi Yuni Astuty

Alamat : JI. Pembangunan, Pasar Baru Batahan,Kec. Batahan, Kab. Mandailing
Natal

No. HP :082166237402

Adalah mahasiswi Program Studi Pendidikan Dokter Fakultas Kedokteran
Universitas Islam Sumatera Utara yang akan melakukan penelitian untuk
menyelesaikan skripsi sebagai salah satu syarat untuk menyelesaikan pendidikan
sarjana kedokteran. Adapun penelitian yang dilakukan berjudul “Hubungan
Pengetahuan dan Sikap Remaja Putri Tentang Kanker Payudara Dengan
Perilaku Sadari di SMAN 1 Batahan”

Oleh karena itu, saya memohon kebersediaan dan kerja sama anda untuk
berpartisipasi menjadi responden dalam penelitian ini. Jika anda setuju untuk
berpartisipasi, maka saya mohon untuk dapat mengisi lembar ketersediaan
menjadi responden, dan mengisi kuesioner yang sudah saya siapkan sebelumnya,
lalu anda dapat menjawab pertanyaan itu dengan jujur dan sesuai dengan

pengalaman atau kondisi yang pernah dialami.
Hormat saya
Peneliti
DEWI YUNI ASTUTY

NPM. 71210811054
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Lampiran 3
PERNYATAAN KESEDIAAN MENJADI RESPONDEN
Yang bertandatangan dibawah ini :
Nama :
Umur :
Alamat :

Dengan ini menyatakan bersedia menjadi responden penelitian yang dilakukan
saya Dewi Yuni Astuty, NPM 71210811054 mahasiswi Fakultas Kedokteran
Universitas Islam Sumatera Utara. Demikian surat pernyataan ini dibuat agar

dapat digunakan sebagai mana mestinya

Medan, 2024

Responden



Lampiran 4 Kuesioner Penelitian

A. ldentitas Siswi

a. Nama:
b. Umur :
c. Kelas:

B. Kuesioner Pengetahuan

47

No

Pernyataan

Kanker payudara adalah benjolan keras pada
payudara yang bila dibiarkan dapat menyebar

kebagian ketiak dan sekitarnya

Keluarnya cairan saat tidak menyusui pada
puting payudara merupakan tanda dari kanker

payudara

Bengkak dan luka yang tidak sembuh-
sembuhpada payudara merupakan salah satu

tanda kanker payudara

Haid pertama pada usia lebih dari 13 tahun
merupakan salah satu faktor terjadinya kanker

payudara

Apabila ada keluarga yang pernah sakit kanker
payudara, maka anggota keluarga lainnya

memiliki resiko sakit kanker payudara juga

Menyusui menurunkan resiko kanker payudara

Menggunakan kontrasepsi hormonal (pil KB,
KB suntik) jangka panjang tanpa pengawasan

tenaga kesehatan, memiliki resiko kanker
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payudara

8. Pemeriksaan payudara hanya boleh dilakukan
oleh tenaga kesehatan

0. Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI)
merupakan salah satu cara pencegahan kanker
payudara

10. | Pemeriksaan payudara sendiri (SADARI)
adalah melihat dan memeriksa payudara sendiri
setiap bulan

11. | Perubahan payudara tidak dapat diketahui
dengan melakukan pemeriksaan payudara
sendiri (SADARI)

12. | Bentuk dan kepadatan payudara tidak dapat
berubah-ubah

13. | Pemeriksaan payudara sendiri mengajarkan
perempuan untuk mengetahui payudara normal

14. | Pemeriksaan payudara sendiri sebaiknya
dilakukan sejak usia 20 tahun

15. | Apabila rutin melaksanakan olahraga dan

makan makanan sehat, tidak perlu melakukan

pemeriksaan payudara sendiri

C. Kuesioner Sikap

No Pernyataan Sangat Setuju Tidak Sangat
Setuju Setuju Tidak
Setuju
1. Melakukan pemeriksaan payudara

sendiri (SADARI) secara rutin
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dapat mendiagnosa kanker

payudara lebih awal.

Jika kanker payudara terdeteksi
dan mendapatkan terapi lebih
awal, penderita akan lebih banyak

kemungkinan untuk sembubh.

Tidak perlu melakukan
pemeriksaan payudara sendiri
(SADARI) karena tidak ada
anggota keluarga yang pernah

sakit kanker payudara.

Jika menemukan kelainan tidak
normal pada payudara, segera
berkonsultasi pada  petugas

kesehatan.

Melakukan pemeriksaan payudara
sendiri (SADARI) menyita
banyak waktu.

Pemeriksaan payudara sendiri

harus dilakukan rutin setiap bulan

D. Kuesioner Perilaku

Pertanyaan

Selalu

Sering

Kadang

Kadang

Jarang

Tidak

Pernah

melakukan  pemeriksaan

payudara sendiri (SADARI) antara

hari ke-7 hingga ke-10 menstruasi
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setiap bulannya.

Saya melakukan  pemeriksaan
payudara  sendiri (SADARI)

menghadap cermin

Pemeriksaan  payudara  sendiri
(SADARI) saya lakukan dengan

cara berdiri

Saya  memperhatikan  adanya
perubahan bentuk, ukuran
payudara, permukaan kulit dan

puting.

Di depan cermin, mengangkat
tangan dan melakukan pemeriksaan
apakah ada kemerahan atau

bengkak di payudara.

Meletakkan tangan di
pinggang, lalu  membungkukkan
badan.

Mengangkat tangan kanan,
meletakkan  di  bagian  atas
punggung,, sambil melakukan
perabaan payudara kiri
menggunakan ujung jari telunjuk
jari tengah dan jari manis tangan

kiri.

Mengangkat tangan kiri,
meletakkan ~ di  bagian  atas
punggung, sambil  melakukan
perabaan payudara kanan

menggunakan ujung jari telunjuk,




o1

jari tengah dan jari manis tangan

kiri.

Melakukan  gerakan ~ memijat
payudara keatas dan kebawah,
memijat mengelilingi payudara
membentuk lingkaran, dan

menekan payudara ke arah puting.

10.

Memencet  puting  bergantian
menggunakan ibu jari dan jari
telunjuk, memperhatikan adanya

cairan yang keluar

I1.

Saat berbaring, meletakkan bantal
di bawah pundak, mengangkat
salah satu tangan ke atas
melakukan pemeriksaan secara

bergantian seperti saat berdiri.
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Lampiran 5 Surat Selesai Penelitian

PEMERINTAH PROVINSI SUMATERA UTARA
DINAS PENDIDIKAN ~.
SMA NEGERI 1 BATAHAN

| Alasat Fs Pembangunan No 80 Kel Pasar Rary Batahan Kecaniatan Ratahan Kabupssen Mandailing Natal
Kode P'os 2298 Emall 10

-~

SURAT KETERANGAN
Nomor : 422/061/SMA.033/V/2024

Yang bertanda tangan di bawah inl :

Nama : Sugeng Priyono, S,Pd

Jabatan : Kepala Sekolah

Alamat Sekolah : Jin. Pembangunan No.80 Kelurahan Pasar Baru Batahan
Dengan ini menerangkan bahwa ;

Nama : Dewi Yunl Astuty

Npm 171210811054

Telah melaksanakan penelitian di SMA Negeri 1 Batahan Kabupaten Mandailing Natal guna
untuk menyelesaikan Skripsi dengan judul “ Hubungan Pengetahuan dan Sikap Remaja
Putri tentang Kanker Payudara dengan Perilaku Sadari di SMAN 1 Batahan *

Demikian surat keterangan ini dibuat dan untuk dapat digunakan seperlunya.

Batahan, 25 Mei 2024

“UNIP. 19810817 200801 1 002
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Lampiran 6 Surat Pernyataan Keabsahan Daftar Pustaka

UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN

PROGRAM STUDI PENDIDIKAN KEDOKTERAN
KAMPUS : JL. STM NO. 77 MEDAN
KAMPUS JL. SM RAJA NO. 2A MEDAN - 20212
TELP. (061) 4572733, 4143491, 4142993, FAX. 061 ~ 4142495

SURAT PERNYATAAN KEABSAHAN DAFTAR PUSTAKA

Saya yang bertanda tangan dibawah ini telah memeriksa kebenaran daftar pustaka yang
digunakan oleh :

NamaMahasiswa : _DEWl “une AsTury

NPM . _Tuo8uos4

Judul Skripsi - _Husunaan PenceTaman DAN Swap ReMaln
RuT Ten-TANG KANKER PATUDARA DeNGAN
Deptaku SA0ARL DU SMAN 1 BATAHAN

Demikian pemyataan ini disampaikan, atas kerjasamanya diucapkan terima kasih.

Dosen Pembimbing Skripsi

4

( dr. Budi Wurmiawon, ™M, Kes )



Lampiran 7 Surat Keterangan Layak Etik

UNIVERSITAS ISLAM SUMATERA UTARA

FAKULTAS KEDOKTERAN
BAGIAN ETHICAL CLEARANCE

KAMPUS JL. STM NO.77 MEDAN
KAMPUS JL. SM. RAJA NO.2A MEDAN 3212
TELP. (061) 42778962

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL EXEMPTION
"ETHICAL EXEMPTION"

No.051/EC/KEPK.UISU/VI1/2024

Protokol penelitian versi | yang diusulkan oleh :
The research protocol proposed by

: Dewi Yuni Astuty
Principal In Investigator
Nama Institusi : Universitas Islam Sumatera Utara
Name of the Institution
Dengan judul:
Title

""Hubungan Pengetahuan dan sikap remaja putri tentang kanker payudara dengan perilaku sadari di SMAN 1
Batahan Mandailing Natal S a Utara"

"Relationship between knowledge and attitudes of young women about breast cancer with awareness behavior at SMAN 1
Batahan Mandailing Natal, North Sumatra”

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai [Imiah, 3) Pemerataan Beban dan
Manfaat, 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan 7) Persetujuan Setelah Penjelasan, yang merujuk

pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator setiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance to 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable Assessment and Benefits, 4) Risks, 5) Per ion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2016 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indi s of each dard.

Pernyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 29 Juni 2024 sampai dengan tanggal 29 Juni 2025,
This declaration of ethics applies during the period June 29, 2024 until June 29, 2025.

June 29, 2024
Professor and Chairperson,

4.
S
=

dr. Suryani Eka Mustika, Sp.PA




Lampiran 8 Daftar Hadir Bimbingan Proposal
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Lampiran 9 Daftar Hadir Bimbingan Hasil Penelitian




Lampiran 10 Dokumentasi
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Lampiran 11
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Daftar Riwayat Hidup

BIODATA

Nama
Tempat/Tanggal Lahir
Jenis Kelamin

Agama

Email

No. HP

Alamat

Gol. Darah

DATA PENDIDIKAN

TK
SD
SMP
SMA

: Dewi Yuni Astuty

: Batahan 09 Juni 2003

: Perempuan

- Islam

: dewiyuniastuty090603@gmail.com
: 082166237402

: JIn Pembangunan, Kecamatan

Batahan, Kabupaten Mandailing Natal, Provinsi
Sumatera Utara

: B+

: TK Aba Batahan (2008-2009)

: SDN 338 Batahan (2009-2015)

: SMPN 1 Batahan (2015-2018)

: SMAN 2 Plus Panyabungan (2018-2021)
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Lampiran 12
Master Data Responden
No | Nama | Umur | Kelas Pengetahuan Sikap Perilaku
Sadari
1 TA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
2 TA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
3 RZP 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
4 | KHA 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
5 SA 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
6 IYy 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
7 UM 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
8 DA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
9 | DMA 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
10 MK 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
1T | YYA 16 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
12 UL 16 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
13 | ETK 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
14 SA 16 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
15 | RAR 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
16 | SWA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
17 | YOP 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
18 | RPP 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
19 | DEP 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
20 AN 18 XI Baik Positif Tidak
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Mendukung
21 YD 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
22 NZ 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
23 SA 16 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
24 | SNS 16 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
25 AS 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
26 LA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
27 EY 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
28 MS 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
29 EM 17 XI Cukup Negative Mendukung
30 RM 17 XI Cukup Positif Mendukung
31 AU 17 XI Cukup Positif Tidak
Mendukung
32 MP 17 XI Cukup Negative Tidak
Mendukung
33 SA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
34 CR 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
35 RA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
36 AN 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
37 RK 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
38 CP 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
39 RS 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
40 | LSB 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
41 SR 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
42 | CDA 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
43 YL 17 XI Baik Positif Tidak

Mendukung
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44 ZE 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
45 DP 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
46 DE 17 XI Baik Positif Tidak
Mendukung
47 AE 15 X Cukup Positif Tidak
Mendukung
48 SR 15 X Cukup Positif Tidak
Mendukung
49 CM 15 X Baik Positif Tidak
Mendukung
50 | NAA 15 X Baik Positif Tidak
Mendukung
51 HA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
52 FA 15 X Baik Positif Tidak
Mendukung
53 RM 15 X Baik Positif Tidak
Mendukung
54 | RAP 15 X Baik Positif Tidak
Mendukung
55 ZR 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
56 TE 17 X Baik Positif Tidak
Mendukung
57 AN 16 X Cukup Positif Tidak
Mendukung
58 MD 16 X Cukup Positif Tidak
Mendukung
59 | ZRD 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
60 usS 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
61 SO 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
62 CR 16 X Cukup Positif Tidak
Mendukung
63 YF 15 X Cukup Positif Tidak
Mendukung
64 AF 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
65 KR 16 X Baik Positif Tidak

Mendukung
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66 NR 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
67 RA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
68 SA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
69 FD 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
70 KF 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
71 FS 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
72 RA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
73 BA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
74 LN 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
75 IC 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
76 FA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
77 MU 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
78 NA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
79 MZ 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
80 MA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
81 LA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
82 RA 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
83 DS 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
84 DR 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
85 FK 16 X Baik Positif Tidak
Mendukung
86 LA 16 X Baik Positif Tidak

Mendukung
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Lampiran 13
Output Penelitian
o Univariat
PENGETAHUAN
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid CUKUP 23 26.7 26.7 26.7

BAIK 63 73.3 73.3 100.0

Total 86 100.0 100.0

SIKAP
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  SIKAP NEGATIF 2 2.3 2.3 2.3

SIKAP POSITIF 84 97.7 97.7 100.0

Total 86 100.0 100.0

PERILAKU
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid  TIDAK MENDUKUNG 84 97.7 97.7 97.7

MENDUKUNG 2 2.3 2.3 100.0

Total 86 100.0 100.0




o Bivariate

PERILAKU * PENGETAHUAN Crosstabulation
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PENGETAHUAN
CUKUP BAIK Total
PERILAKU  TIDAK MENDUKUNG Count 21 63 84
% within PERILAKU 25.0% 75.0% 100.0%
% within PENGETAHUAN 91.3% 100.0% 97.7%
% of Total 24.4% 73.3% 97.7%
MENDUKUNG Count 2 0 2
% within PERILAKU 100.0% 0.0% 100.0%
% within PENGETAHUAN 8.7% 0.0% 2.3%
% of Total 2.3% 0.0% 2.3%
Total Count 23 63 86
% within PERILAKU 26.7% 73.3% 100.0%
% within PENGETAHUAN 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 26.7% 73.3% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square 5.6092 1 .018
Continuity Correction® 2.434 1 119
Likelihood Ratio 5.408 1 .020
Fisher's Exact Test .069 .069
Linear-by-Linear Association 5.543 1 .019
N of Valid Cases 86

a. 2 cells (50.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .53.

b. Computed only for a 2x2 table
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PERILAKU * SIKAP Crosstabulation

SIKAP
SIKAP
NEGATIF SIKAP POSITIF Total
PERILAKU  TIDAK MENDUKUNG Count 2 82 84
% within PERILAKU 2.4% 97.6% 100.0%
% within SIKAP 100.0% 97.6% 97.7%
% of Total 2.3% 95.3% 97.7%
MENDUKUNG Count 0 2 2
% within PERILAKU 0.0% 100.0% 100.0%
% within SIKAP 0.0% 2.4% 2.3%
% of Total 0.0% 2.3% 2.3%
Total Count 2 84 86
% within PERILAKU 2.3% 97.7% 100.0%
% within SIKAP 100.0% 100.0% 100.0%
% of Total 2.3% 97.7% 100.0%
Chi-Square Tests
Asymptotic
Significance (2-  Exact Sig. (2- Exact Sig. (1-
Value df sided) sided) sided)
Pearson Chi-Square .0492 1 .825
Continuity Correction® .000 1 1.000
Likelihood Ratio .095 1 .758
Fisher's Exact Test 1.000 .954
Linear-by-Linear Association .048 1 .826
N of Valid Cases 86

a. 3 cells (75.0%) have expected count less than 5. The minimum expected count is .05.

b. Computed only for a 2x2 table



