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ABSTRAK

Kanker Serviks merupakan suatu tumor ganas yang tumbuh di dalam leher rahim
/ serviks, yaitu bagian terendah dari rahim yang menempel pada puncak vagina.
Penyakit ini merupakan jenis kanker kedua terbanyak yang diderita wanita di
seluruh dunia pada usia berisiko terkena Kanker Serviks paling tinggi pada usia
25 — 54 tahun. Penyebab utama Kanker Serviks adalah infeksi HPV (Human
Papilloma Virus)atau virus papiloma manusia. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui hubungan karakteristik demografi dengan partisipasi perempuan
usia berisiko dalam pemeriksaan IVA. Penelitian ini adalah penelitian kuantitatif
dengan desain cross sectional. Analisa penelitian ini menggunakan uji statistik
bivariat fisher dan Kolmogrov Smirnov. Teknik pengambilan sampel
menggunakan Purposive Sampling. Teknik pengumpulan data dengan kuesioner.
Sampel penelitian sebanyak 121 responden.Hasil penelitian ini menunjukkan
bahwa ada hubungan antara variabel karakteristik demografi pendidikan (p value
: 0,012), pekerjaan (p value : 0,027), pendapatan (p value : 0,029), pengetahuan
(p value : 0,014), sikap (p value : 0,040), perilaku (p value : 0,038), dukungan
keluarga (p value : 0,041), dukungan teman (p value : 0,023), dan dukungan
petugas kesehatan (p value : 0,013) dengan partisipasi perempuan usia berisiko
dalam pemeriksaan IVA dan tidak ada hubungan antara variabel usia (p value :
0,268), keterjangkauan sumber daya kesehatan (p value : 0,598) dengan
partisipasi perempuan usia berisiko dalam pemeriksaan IVA, Berdasarkan hasil
multiple regresion logistic menunjukkan bahwa variabel pendidikan dengan p
value : 0,002, Exp(B) 0,340, dengan 95% CI (0,171 — 0,677) merupakan faktor
determinan berhubungan dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA.Implikasi penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan
meningkatkan pendidikan kesehatan mengenai deteksi dini kanker serviks
melalui Pemeriksaan IVA, agar lebih aktif dalam mengikuti promosi kesehatan
mengenai deteksi dini kanker serviks melalui Pemeriksaan IVA, dan diharapkan
kepada petugas kesehatan dapat memprioritaskan perempuan kelompok usia
berisiko dalam deteksi dini kanker serviks melalui Pemeriksaan IVA.

Kata Kunci : Kanker Serviks, Perempuan Usia Berisiko, Pemeriksaan IVA

ABSTRACT

Cervical cancer is a malignant tumor that grows in the neck of the uterus / cervix,
which is the lowest part of the uterus attached to the top of the vagina. This
disease is the second most types of cancer suffered by women around the world
at the age of cervical cancer risk was highest in the age of 25-54 years. The main
cause of cervical cancer is infection with HPV(HumanPapillomaVirus)or human
papilloma virus. This study aims to determine the relationshipdemographic
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characteristics of with thewomen's participation in the risky age IVA examination.
This research is quantitative research withdesign. cross sectionalThis study
analysis using bivariate statistical test and the Kolmogorov-Smirnovfisher. The
sampling technique used purposive sampling. Data collection techniques by
questionnaire. Samples are 121 respondents.The results of this study indicate
that there is a relationship between the variables of the demographic
characteristics of education(p value: 0.012),0ccupation (p value: 0.027),income (p
value: 0.029) knowledge (p value: 0.014), attitude (p value: 0.040),behavior (p
value: 0.038), family support (p value: 0.041),the support of friends (p value:
0.023),and support of health workers (p value: 0.013)with women's participation
in the risky age IVA examination and there is no relationship between the
variables age(p value: 0.268),affordability of health resources(p value: 0.598) with
the participation of older women at risk in the examination of the IVA. Based on
the results of multiple logistic regresion shows that education variables with p
value: 0.002, Exp (B) 0.340, 95% CI (0.171 to 0.677) are the determinant factors
related to women's participation in the risk age IVA examination. The implications
of this study are expected to increase increase health education regarding early
detection of cervical cancer through examination IVA, to be more active in
participating in health promotion regarding early detection of cervical cancer
through examination IVA, and it is expected that health care providers can
prioritize women's age group at risk in the early detection of cervical cancer
through IVA examination.

Keywords : Cervical Cancer, Female Age Risk, Inspection IVA and
Demographic Characteristics.
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PENDAHULUAN

Kanker Serviks merupakan jenis kanker kedua terbanyak yang
diderita wanita di seluruh dunia, biasanya menyerang perempuaan
berusia 35 — 55 tahun.[13]Usia berisiko terkena Kanker Serviks paling
tinggi pada usia 25 — 54 tahun.[4]Penyebab utamanya adalah infeksi HPV
(Human Papilloma Virus).[8]Berdasarkan hasil wawancara studi
pendahuluan di Puskesmas Indralaya Ogan llir Rabu 13 September 2017
didapatkan laporan dari Medical Record di Unit Kesehatan lbu dan Anak,
prevalensi kejadian pemeriksaan IVA untuk deteksi dini Kanker Serviks di
Puskesmas Indralaya dari Januari sampai Juli 2017 yaitu 110 orang.hal ini
dikarenakan responden takut berbahaya karena pemeriksaannya
dilakukan di daerah dalam dan merasa malu jika nanti positif terkena
kanker serviks.Tingginya angka penderita Kanker Serviks diantaranya
sarana dan prasana serta tenaga ahli yang terbatas dan belum adanya
sistem pelayanan yang terorganisasi mulai dari deteksi dini sampai
penanganan Kanker Serviks stadium lanjut.[8]

IVA sudah diwajibkan oleh Pemerintah tetapi deteksi dini di
Indonesia dan di Wilayah Kerja Puskesmas Indralaya pada umumnya
masih rendah. Pada saat ini deteksi dini Kanker Serviks di Indonesia
melalui pap smear dan pemeriksaan IVA masih sangat rendah vyaitu
(sekitar 5%), padahal di Indonesia cakupan “screening” yang efektif dalam
menurunkan angka kesakitan dan angka kematian karena Kanker Serviks
targetnya Indonesia adalah 85 %.[3]Berdasarkan uraian latar belakang
diatas, maka perlu peneliti melakukan penelitian untuk mengetahui ada
atau tidaknya hubungan antara karakteristik demografi dengan partisipasi
perempuan usia berisiko dalam pemeriksaan IVA di wilayah kerja

Puskesmas Indralaya desa tanjung agung ogan ilir.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini sudah mendapatkan izin dari badan kesatuan bangsa
dan politik sumatera selatan dan dinas kesehatan ogan ilir.Penelitian ini
menggunakan desain penelitian kuantitatif analitik dengan pendekatan
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cross sectional. Populasi dalam penelitiaan ini adalah semua perempuan
usia berisiko di wilayah kerja Puskesmas Indralaya Desa Tanjung Agung
Ogan llir pada tahun 2017 yaitu sebesar 235 orang.Sampel dalam
penelitiaan ini adalah 121 responden dengan menggunakan teknik
Purposive Sampling. Kriteria inklusi yang ditentukan dalam penelitian ini
adalah perempuan usia berisiko 25 - 54 tahun, perempuan yang telah
menikah, perempuaan yang belum pernah periksa iva, perempuan yang
bersedia menjadi responden, perempuan yang bertempat tinggal di
wilayah kerja Puskesmas Indralaya Desa Tanjung Agung Ogan llir.

Alat pengumpulan data dalam penelitian ini menggunakan lembar
kuesioner. Kuesioner berupa nama responden (inisial), usia, pendidikan
terakhir, pekerjaan, pendapatan, keterjangkauan sumber daya kesehatan
dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam pemeriksaan IVA di
wilayah kerja Puskesmas Indralaya desa tanjung agung ogan ilir.Analisa
data yang digunakan dalam penelitian ini adalah analisa univariat dan
bivariat. Analisa univariat uji statistik menggunakan frekuensi dan
persentase. Analisa bivariat menggunakan uji fisher dan uji Kolmogrov

Smirnovserta analisis multivariat regresi logistik

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Penelitian ini menghasilkan beberapa hasil penelitan  berupa
analisis univariat yang melihat setiap faktor berdasarkan frekuensi,
analisis bivariat yang melihat hubungan antar faktor dengan partisipasi
melakukan pemeriksaan IVA dan analisis multivariat yang mencari faktor
yang paling mempengaruhi partisipasai perempuan untuk melakukan

pemeriksaaan IVA. Berikut penjelasan masing-masing analisis penelitian:
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Analisis Univariat

Tabel 1
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan faktor yang berhubungan
dengan Partisipasi Perempuan Usia Berisiko dalam Pemeriksaan IVA

N
No Variabel _ = Persentase

121 (%)
1. Usia Risiko Tinggi = 35 85 70,2 %
Risiko Rendah < 35 36 29,8 %
2. Pekerjaan Tidak Bekerja 86 711 %
Bekerja 35 28,9 %
3. Pendidikan Sekolah Dasar dan Sekolah 85 70,2 %
Menengah Pertama
Sekolah Menengah Atas 30 24,8 %
Perguruan Tinggi 6 5,0 %
4. Pendapatan Rendah < 1.825.000 83 68,6 %
Tinggi = 1.825.000 38 31,4 %
5. Keterjangkauan Jauh 15 12,4 %
Sumber Daya Sedang 32 26,4 %
Kesehatan
Dekat 74 61,2 %
6. Pengetahuan Kurang 74 61,2
Cukup 34 28,1
Baik 13 10,7
7. Sikap Kurang 78 64,5
Cukup 20 16,5
Baik 23 19,0
8. Perilaku Kurang 39 32,2
Cukup 51 421
Rendah 31 25,6
9.  Dukungan Keluarga Kurang 88 72,7
Baik 33 27,3
10. Dukungan Teman Kurang 87 71,9
Baik 34 28,1
11. Dukungan Petugas Kurang 88 72,7
Kesehatan Baik 33 27.3

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari121 responden, sebanyak
85 responden (70,2 %) usia perempuan berisiko tinggi = 35 tahun,
sebanyak 85 responden (70,2 %) termasuk ke dalam pendidikan dasar
(SD, SMP), sebanyak 86 responden (71,1 %) termasuk ke dalam tidak

bekerja atau sebagai ibu rumah tangga, sebanyak 83 responden (68,6 %)
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termasuk ke dalam pendapatan rendah, sebanyak 74 responden (61,2 %)
termasuk dengan keterjangkuan jarak dekat, sebanyak 78 responden
(64,5 %) termasuk ke dalam sikap kurang, sebanyak 74 responden (61,2
%) termasuk ke dalam pengetahuan kurang, sebanyak 51 responden(42,1
%) termasuk ke dalam perilaku cukup, sebanyak 88 responden (72,7 %)
termasuk ke dalam dukungan keluarga kurang, sebanyak 87 responden
(71,9 %) termasuk ke dalam dukungan teman kurang, 88 responden (72,7
%) termasuk ke dalam dukungan petugas kesehatan kurang.

Analisis Bivariat

Tabel 2
Hubungan Antara Faktor Yang Mempengaruhi Partisipasi Perempuan Usia
Berisiko Dalam Pemeriksaan IVA

No Variabel P Value
1.  Usia 0,268
2. Pendidikan 0,012
3. Pekerjaan 0,027
4. Pendapatan 0,029
5. Keterjangkauan Sumber Daya Kesehatan 0,598
6. Dukungan Keluarga 0,041
7.  Dukungan Teman 0,023
8. Dukungan Petugas kesehatan 0,013
9. Pengetahuan 0,014
10. Sikap 0,040
11. Perilaku 0,038

Hasil penelitian menunjukkan bahwa dari 11 faktor hanya faktor usia
(p value = 0,268) dan keterjangkauan sumber daya kesehatan (p value =
0,598) yang tidak berhubungan dengan partisipasi perempuan melakukan
pemeriksaan inspeksi visual asetat (IVA).

Analisis Multivariat

Hasil penelitian menunjukkan bahwa multivariat analisis regresi
logistik metodebackwarddengan ketentuan variabel yang pertama
dikeluarkan adalah variabel yangvmemiliki korelasi parsial terkecil dengan
variabel dependen. Variabel yang paling dominan berhubungan dilakukan

dengan mengambil variabel yang p-value terkecil. diperoleh variabel
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independen pendidikan yang mempunyai nilaip-value sebesar 0.002, nilai
exp(b) yang diperolen sebesar 0,340, dengan nilai kepercayaan 95%
dalam tingkat populasi akan berkisar antara 0,171 - 0,677 menjadi faktor
determinan yang mempengaruhi partisipasi perempuan usia berisiko

dalam pemeriksaan iva.

Pembahasan

Hasil penelitian menunjukan bahwa tidak ada hubungan yang
signifikan antara usia dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA (pvalue =0, 0,268) yang hasilnya sama dengan hasil
penelitian sebelumnya yang menyebutkan hal yang sama (pvalue
=0,263).[15]Seseorang pada usia dewasa akhir yang memiliki risiko tinggi
untuk terkena kanker serviks, tanpa mempunyai pengetahuan yang baik
cenderung mempunyai perilaku yang kurang untuk mengikuti pemeriksaan
IVA.[16] Hal ini juga dibuktikan dalam penelitian ini bahwa mayoritas
responden berusia resiko tinggi untuk terkena kanker serviks dengan
responden usia resiko tinggi ada 85 responden. Usia tidak ada hubungan
dengan partisipasi perempuan dalam pemeriksaan |IVA dikarenakan
semakin bertambahnya usia seseorang maka mental berfikir orang
tersebut terhadap tindakan pencegahan penyakit semakin matang dan
dewasa. Namun, usia bukan merupakan faktor utama bagi responden
untuk melakukan pemeriksaan IVA karena terdapat faktor lain, antara lain,
ketidaktahuan, tidak ada keluhuhan, takut mengetahui hasilnya, malu
memeriksakan diri, dan menganggap pemeriksaan IVA untuk kanker
serviks tidak penting.

Hasil penelitian menunjukan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara pendidikan dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA (pvalue = 0,012). Hasil penelitian hampir sama dengan
hasil penelitian terdahulu yang membuktikan terdapat hubungan yang
signifikan antara pendidikan dengan minat WUS (Wanita Usia Subur)
dalam melakukan pemeriksaan IVA.[11,6,9] Semakin tinggi pendidikan

WUS semakin baik pengetahuannya tentang kesehatan karena semakin
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tinggi tingkat pendidikan akan lebih mudah menerima informasi dan lebih
kritis dalam menghadapi masalah dan sebaliknya pendidikan yang rendah
akan memiliki pengetahuan yang kurang.[10]Hal ini terbukii pada
penelitian ini, mayoritas responden memiliki pendidikan dasar (SD dan
SMP) sehingga responden mengabaikan dan tidak mengerti akan
pentingnya kesehatannya khususnya pada pemeriksaan IVA, faktanya
pada penelitian ini diketahui bahwa dari 85 responden berpendidikan
dasar mayoritas mempunyai pengetahuan kurang. Pendidikan yang
rendah menyebabkan kurangnya kesadaran tentang pentingnya
pendidikan, sehingga wanita yang berpendidikan rendah kurang begitu
memperhatikan tentang kesehatan dan kebersihan terutama kebersihan
alat kelamin yang dapat meningkatkan risiko untuk terkena kanker serviks
dan memang perilaku berpengaruh terhadap tingkat pendidikan, dimana
tingginya tingkat pendidikan ibu akan menyebabkan ibu patuh terhadap
pemeriksaan IVA, demikian halnya dengan WUS yang memiliki pendidikan
menengah maka akan memeriksakan dirinya secara tertib untuk tetap
menjaga kesehatan dirinya, sedangkan ibu yang berpendidikan dasar
akan kurang kesadaran mengenai hal tersebut, jadi secara keseluruhan
pendidikan dapat mempengaruhi cara berpikir, tindakan, dan pengambilan
keputusan seseorang dalam melakukan suatu perbuatan, dimana semakin
tinggi tingkat pendidikan akan lebih mudah menerima informasi dan lebih
kritis dalam mengadapi masalah.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara pekerjaan dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA (p value = 0,027). Hasil penelitian ini hampir sama
menjelaskan jenis pekerjaan mempunyai hubungan yang bermakna atau
signifikan dengan tingkat pengetahuan perempuan dalam pemeriksaan
IVA dengan (p=0,003).[13]Seseorang yang bekerja akan memiliki
pengetahuan yang lebih luas dari pada seseorang yang tidak bekerja
karena dengan bekerja seseorang akan banyak mendapat informasi dan
pengalaman.[10] Hal tersebut juga dinyatakan dalam penelitian ini dimana
hasil pengumpulan data didapatkan responden mayoritas tidak bekerja
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dan mempunyai pengetahuan yang kurang mengenai kanker serviks dan
pemeriksaan IVA.Perempuan yang memiliki pekerjaan cenderung untuk
berpartisipasi dalam pemeriksaan |VA dikarenakan dengan adanya
pekerjaan responden akan melakukan banyak waktu dan tenaga untuk
menyelesaikan pekerjaan yang dianggap penting, bukan hanya itu saja,
tapi pekerjaan juga cendrung mempunyai banyak waktu untuk tukar
pendapat atau pengalaman kepada teman kerjanya, sehingga responden
yang bekerja akan lebih berpartisipasi untuk melakukan pemeriksaan IVA
dibandingkan dengan responden yang tidak bekerja (ibu rumah tangga)
karena responden tersebut kurang bertukar pengalaman dengan
responden yang lainnya dan juga mempunyai pengetahuan kurang
terhadap kanker serviks dan pemeriksaan IVA.[10]

Hasil penelitian ini menunjukan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara pendapatan dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA (pvalue = 0,029). Hasil penelitian ini juga hampir sama
dengan hasil penelitian sebelumnya yang menunjukan terdapat hubungan
yang signifikan antara pendapatan dengan keikutsertaan wanita dalam
upaya deteksi dini kanker serviks melalui metode IVA (pvalue =
0,011).[17] Pendapatan merupakan salah satu faktor pendukung untuk
terjadinya perubahan perilaku dalam diri seseorang.[10] Pernyataan
tersebut ternyata sependapat dengan penelitian ini dimana 83 golongan
responden pendapatan rendah mayoritas mempunyai perilaku kurang
untuk melakukan kesehatan periksa IVA. Perempuan yang mempunyai
pendapatan tinggi kecenderungan berpartisipasi lebih besar dalam
program periksa IVA dibanding dengan responden yang mempunyai
pendapatan kurang, karena mayoritas responden memiliki pendapatan
rendah maka untuk biaya pengobatan serta biaya transportasi dapat
mengakibatkan terhambatnya responden mendapatkan pelayanan
kesehatan yang baik seperti melakukan pemeriksaan IVA secara rutin.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa tidak ada hubungan yang
signifikan antara keterjangkauan sumber daya kesehatan dengan
partisipasi perempuan usia berisiko dalam pemeriksaan IVA (pvalue =
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0,598). Hasil penelitian ini juga dibuktikan oleh hasil penelitian terdahulu
yang menunjukan bahwa jarak fasilitas kesehatan dengan kesediaan
WUS dalam melakukan deteksi dini kanker serviks menyimpulkan tidak
ada hubungan antara jarak fasilitas kesehatan dengan kesediaan WUS
dalam melakukan deteksi dini kanker serviks di Puskesmas Manahan Kota
Surakarta (p value 0,357).[7]Jarak dan ketersediaan transportasi sebagai
faktor pemungkin untuk terlaksananya suatu motivasi. kemudahan akses,
dalam hal ini adalah keterjangkauan jarak merupakan salah satu faktor
pemungkin bagi seseorang dalam melakukan tindakan kesehatan.
Keterjangkauan jarak merupakan suatu masalah jika telah tersedianya
sarana kesehatan seperti tersedianya rumah sakit ataupun puskesmas
namun sarana transportasi untuk mencapai sarana kesehatan tersebut
sulit untuk dijangkau.[10] Hal tersebut dikarenakan dari beberapa faktor
pendukung lainnya seperti kekurangan biaya untuk pergi ke tempat
pelayanan kesehatan puskesmas indralaya tersebut. Keterjangkauan
sumber daya kesehatan tidak ada hubungan dengan partisipasi
perempuan dalam pemeriksaan IVA dikarenakan untuk terjadinya
perubahan partisipasi pemeriksaan IVA bukan hanya dilihat dari faktor
keterjangkauan sumber daya kesehatan tetapi juga beberapa faktor lain,
seperti responden yang mempunyai jarak dekat mayoritas mempunyai
pengetahuan kurang tentang kanker serviks dan pemeriksaan IVA, waktu
juga berpengaruh terhadap responden yang tidak meluangkan waktunya
untuk melakukan deteksi dini, dan kekurangan biaya untuk pergi ke
tempat pelayanan kesehatan juga berpengaruh untuk berpartisipasi dalam
pemeriksaan IVA.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara dukungan keluarga dengan partisipasi perempuan usia berisiko
dalam pemeriksaan IVA (p value = 0,041). Hasil penelitian ini hampir
sama dengan penelitian sebelumnya bahwa ada hubungan yang
signifikan antara dukungan keluarga dengan minat WUS (Wanita Usia
Subur) dalam melakukan pemeriksaan IVA.[11,6,16]Keluarga merupakan

orang yang cenderung memberikan reaksi terhadap masalah-masalah

28



kesehatan anggota keluarganya serta berperan penting dalam
pengambilan keputusan masalah-masalah kesehatan, keluarga akan
menjadi tempat seseorang pertama kali menceritakan keluhan dan
meminta nasehat sehingga keluarga dapat menentukan keyakinan dan
kesehatan individu dengan memberi dukungan dan motivasi.[3] Hal
tersebut sesuai penelitian ini bahwa dukungan keluarga mayoritas
responden memiliki pengetahuan rendah, karena pengetahuan rendah
inilah yang menyebabkan keluarga memberikan dukungan kepada
responden juga kurang. Dukungan keluarga mampu meningkatkan
partisipasi perempuan dalam pemeriksaan IVA dikarenakan bahwa faktor
penting dalam memberikan dorongan bagi responden untuk melakukan
pemeriksaan IVA adalah orang — orang terdekat, seperti halnya ini yaitu
dukungan keluarga mempunyai peran yang sangat kuat dalam
memberikan dukungan bagi responden untuk melakukan pemeriksaan
IVA. Oleh karena itu diharapkan keluarga dapat memberikan dukungan
baik terhadap responden, untuk meningkatkan dukungan keluarga
menjadi baik maka petugas kesehatan atau kader kesehatan memberikan
kepada keluarga mengenai penyuluhan agar mau dan dapat mendorong
responden untuk melakukan pemeriksaan IVA, hal ini bisa dilakukan
dengan cara pemberian penyuluhan kepada suami/ayah responden ketika
ada acara pengkajian laki — laki atau kegiatan lainnya.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara dukungan teman dengan partisipasi perempuan usia berisiko
dalam pemeriksaan IVA. Hasil penelitian ini didukung juga penelitian
terdahulu yang menunjukkan bahwa terdapat hubungan signifikan antara
dukungan teman dengan keikutsertaan wanita dalam upaya deteksi dini
kanker serviks melalui metode IVA (p value = 0,001).[17] Dukungan teman
merupakan salah satu faktor penguat untuk terjadinya perubahan perilaku
seseorang, perilaku seseorang yang dianggap penting apabila seseorang
tersebut dipercaya maka perilaku orang tersebut cenderung untuk
dicontoh. Hal tersebut sesuai dengan penelitian ini, dukungan teman yang
kurang maka responden mayoritas mempunyai perilaku yang kurang juga.
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Dukungan teman ada hubungan dengan partisipasi perempuan dalam
pemeriksaan IVA dikarenakan masih kurangnya perilaku teman sebaya
tentang pemeriksaan IVA, untuk membuat perilaku teman sebaya menjadi
baik, perlu terlebih dahulu meningkatkan pengetahuan teman sebaya
dahulu, karena semakin tinggi pengetahuan yang dimiliki seseorang akan
menyebabkan perilaku seseorang menjadi baik, untuk meningkatkan
dukungan teman maka petugas kesehatan memberikan penyuluhan
tentang kanker serviks dan pemeriksaan IVA sehingga masyarakat
menjadi tahu dan mau melakukan pemeriksaan IVA atas kesadaran dan
kemauan sendiri karena tahu manfaat dan pentingnya dilakukan
pemeriksaan IVA.

Hasil penelitian menunjukan ada hubungan yang signifikan antara
dukungan petugas kesehatan dengan partisipasi perempuan usia berisiko
dalam pemeriksaan IVA. Hasil penelitian ini dibuktikan juga oleh peneltian
sebelumnya yang menunjukan bahwa terdapat hubungan yang signifikan
antara dukungan petugas kesehatan dengan perilaku WUS untuk periksa
IVA.[16,19] Petugas kesehatan merupakan tempat masyarakat untuk
bertanya dan pemberi masukan tentang kesehatan serta pemanfaatan
pelayanan kesehatan. Selain itu, petugas kesehatan merupakan salah
satu orang yang berpengaruh dan dianggap penting oleh masyarakat
sehingga mempengaruhi terjadinya perubahan perilaku kesehatan yang
dapat memberikan pengetahuan tentang kanker leher rahim serta
pentingnya deteksi dini kanker leher rahim. Penyampaian informasi yang
baik antara petugas kesehatan dengan masyarakat dapat memberikan
kontribusi yang positif terhadap perilaku kesehatan yaitu deteksi dini
kanker serviks.Hal ini dianggap penting bagi responden untuk
mendapatkan informasi agar berperilaku sesuai dengan anjuran dukungan
petugas kesehatan tersebut.Sesuai dengan penelitian ini bahwa dukungan
dari petugas kesehatan kurang bagi responden dikarenakan program
pemeriksaan IVA baru mulai efektif dilakukan dan kegiatan sosialisasi
tentang periksa IVA jarang dilakukan. hal seperti inilah menyebabkan
dukungan  petugas sangatlah  penting dalam  meningkatkan
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keterpaparrannya informasi yang kemudian menjadi peningkatan
pengetahuan, dan yang pada akhirnya meningkatkan perilaku baik untuk
periksa IVA.

Hasil penelitian menunjukkan ada hubungan yang signifikan antara
pegetahuan dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA. Hasil penelitian ini mendukung penelitian sebelumnya
yang menurut Dewi, (2010) probabilitas p=0,000 kurang dari p=0,05. Hal
ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara pengetahuan
tentang kanker serviks dengan partisipasi wanita dalam program deteksi
dini kanker serviks.[20] Salah satu hal yang mempengaruhi wanita dalam
upaya pencegahan kanker serviks adalah pengetahuan, yang bisa
didapatkan melalui media informasi ataupun lingkungan.2'Perempuan
yang belum melakukan pemeriksaan IVA cendrung memiliki pengetahuan
yang kurang dan mempunyai pemahaman yang kurang mengenai
pemeriksaan IVA dibandingkan dengan wanita yang telah mengikuti
pemeriksaan IVA[15]. Hal ini juga terbukti pada penelitian ini bahwa 100%
responden belum pernah periksa IVA, yang mayoritas responden
mempunyai pendidikan rendah dan pengetahuan kurang, hal tersebut
dikarenakan kurangnya mendapatkan sumber informasi tentang kanker
serviks dan pemeriksaan IVA. Kurangnya pengetahuan responden salah
satu faktornya adalah pendidikan, pendidikan mempengaruhi kualitas
pengetahuan responden, semakin tinggi pendidikan, semakin akan
membuahkan pengetahuan baik untuk periksa [VA. Kurangnya
pengetahuan akan mempengaruhi responden untuk tidak melakukan
pemeriksaan IVA, hal ini disebabkan karena promosi dan sosialisasi ke
masyarakat yang kurang dari petugas kesehatan, jadi untuk meningkatkan
pengetahuan responden sebaiknya dilakukan penyuluhan, baik secara
formal (penyuluhan di tempat — tempat pelayanan kesehatan ataupun
pelatihan bagi kader kesehatan) dan informal (penyuluhan di tempat
responden saat acara arisan, pengajian, dasawisma, dan lainnya) baik
oleh petugas kesehatan maupun dari pemerintahan setempat. Semakin
tinggi tingkat pengetahuan seseorang mengenai kesehatan, semakin
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menyadarkan seseorang untuk berperilaku hidup sehat termasuk
berpartisipasi dalam program deteksi dini kanker serviks, semakin baik
pengetahuan tentang kanker serviks semakin baik pula partisipasi dalam
program deteksi dini kanker serviks, dengan adanya pengetahuan baik
tentang kanker serviks dan pemeriksaan |IVA, responden dapat
memahami bahaya kanker serviks dan pentingnya deteksi dini kanker
serviks bagi kesehatannya sehingga bersedia untuk berpartisipasi akitif
dalam pemeriksaan IVA.

Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara sikap dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA. Hasil penelitian ini dibuktikan juga oleh penelitian
sebelumnya yang menjelaskan bahwa terdapat hubungan antara sikap
dengan perilaku wanita dalam pemeriksaan IVA.[15,22]Berdasarkan hasil
penelitian ini bahwa responden mayoritas sikap kurang, mempunyai
perubahan perilaku yang kurang juga, karena sikap merupakan pikiran,
perasaan dan kecenderungan seseorang yang dapat bersifat permanen
terhadap suatu aspek tertentu dan lingkungannya, seseorang yang
mempunyai sikap yang mendukung atau sikap baik terhadap suatu
tindakan mempunyai kecendrung untuk melakukan tindakan tersebut.
Sikap ada hubungan dengan partisipasi perempuan dalam pemeriksaan
IVA dikarenakan sikap baik akan diikuti oleh perilaku yang mengacu pada
pengalaman orang lain atau didasarkan pada banyak atau sedikitnya
pengalaman seseorang, sikap kurang terhadap pemeriksan IVA terkait
dengan pengetahuan yang kurang juga, jadi membuat responden belum
mengetahui tujuan serta manfaatnya dari pemeriksaan IVA. Sesuai
dengan hasil penelitian bahwa mayoritas responden mempunyai sikap
kurang terhadap pemeriksaan IVA, maka untuk mengubah masyarakat
bersikap baik dalam deteksi dini kanker serviks periksa IVA ini diupayakan
meningkatkan pengetahuan dengan diadakannya penyuluhan rutin agar
tercipta perilaku masyarakat untuk berpartisipasi dalam pemeriksaan IVA.

Hasil penelitian menunjukan bahwa ada hubungan yang signifikan
antara perilaku dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
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pemeriksaan IVA. Hasil penelitian ini terbukti juga padapenelitian
sebelumnyayang mengatakan ada hubungan yang bermakna antara
pengetahuan deteksi dini kanker serviks dengan perilaku melakukan
pemeriksaan IVA dan pap smear.[13] Perilaku merupakan bentuk respon
atau reaksi terhadap stimulus dan rangsangan dari luar organisme
(orang), namun dalam memberikan respon tergantung pada karakteristik
atau faktor — faktor lain dari orang yang bersangkutan.[23]Hal tersebut
didapat pada penelitian ini bahwa perilaku responden untuk periksa IVA
cenderung cukup disebabkan karena  mayoritas  responden
berpengetahuan kurang tentang kanker serviks dan pemeriksaan IVA.
Perilakuperempuan yang rendah untuk berpartisipasi dalam pemeriksaan
IVA dikarenakan terbatasnya pengetahuan tentang deteksi dini kanker
serviks metode pemeriksaan IVA. Maka untuk melakukan perubahan
perilaku dengan memberikan informasi tentang kanker serviks dan
pemeriksaan IVA, agar pengetahuan nantinya akan mempengaruhi sikap
seseorang, selanjutnya sikap baik akan menyebabkan responnden
berperilaku baik juga sesuai dengan pengetahuan yang dimilikinya untuk
berpartisipasi dalam melakukan pemeriksan IVA.

Berdasarkan hasil penelitian uji regresi logistik menunjukan bahwa
faktor yang paling dominan berhubungan dengan partisipasi perempuan
usia berisiko dalam pemeriksaan IVA adalah pendidikan. Pendidikan
adalah suatu bimbingan yang diberikan oleh seseorang terhadap
perkembangan orang lain menuju ke arah suatu cita — cita tertentu.
Semakin tinggi pendidikan seseorang maka semakin mudah juga
seseorang menerima informasi dan semakin banyak pengetahuan yang
dimiliki, dan sebaliknya, pendidikan kurang akan menghambat
perkembangan sikap seseorang terhadap nilai — nilai yang baru
diperkenalkan.[24]Tingkat pendidikan seorang perempuan berkaitan
dengan gaya hidup yang dijalaninya, misalnya kesehatan dan kebersihan
terutama kebersihan alat kelamin. Perempuan yang berpendidikan rendah
kemungkinan kurang begitu memperhatikan tentang kesehatan dan
kebersihan terutama kebersihan alat kelamin yang dapat meningkatkan
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risiko untuk terkena kanker serviks.[16]Seseorang yang mempunyai
pendidikan tinggi akan lebih mudah menerima informasi sehingga
mempunyai pengetahuan yang lebih baik seperti banyaknya responden
berpartisipasi dalam pemeriksaan IVA. Sebaliknya, tingkat pendidikan
yang rendah akan menghambat perkembangan sikap seseorang terhadap
penerimaan, informasi, serta nilai-nilai baru yang diperkenalkan seperti
rendahnya responden untuk berpartisipasi dalam pemeriksaan IVA. [25]

pendidikan merupakan faktor paling mempengaruhi partisipasi
perempuan dalam pemeriksaan IVA dikarenakan pendidikan merupakan
faktor yang paling penting untuk berpartisipasi dalam pemeriksaan IVA
dikarenakan variabel pendidikan berpengaruh terhadap semua hal, seperti
cara berpikir, tindakan dan pengambilan keputusan seseorang dalam
melakukan suatu perbuatan, dimana semakin tinggi pendidikan maka
akan semakin berpartisipasi perempuan dalam melakukan pemeriksaan
IVA dan akan lebih mudah menerima informasi dan lebih kritis dalam
mengadapi masalah kesehatan.Jadi secara tidak langsung, tingkat
pendidikan seseorang dapat berpengaruh terhadap status kesehatan
orang tersebut dikarenakan tingkat pendidikan dapat meningkatkan
pengetahuan seseorang tentang kesehatan dan kepercayaan yang dianut
serta penerapan perilaku sehat untuk mempertahankan kesehatan dan
ikut serta dalam upaya pencegahan seperti halnya dalam berpartisipasi
terhadap pemeriksaan IVA

SIMPULAN DAN SARAN
Simpulan

Berdasarkan hasil analisis bivariat didapatkan bahwa ada hubungan
yang bermakna antara variabel karakteristik demografi pendidikan,
pekerjaan, pendapatan dengan partisipasi perempuan usia berisiko dalam
pemeriksaan IVA dan tidak ada hubungan antara variabel usia,
keterjangkauan sumber daya kesehatan dengan partisipasi perempuan

usia berisiko dalam pemeriksaan IVA. Pendidikan merupakan faktor yang
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paling mempengaruhi partisipasi perempuan usia berisiko dalam

pemeriksaan IVA.

Saran

Penelitian ini diharapkan agar dapat meningkatkan pendidikan

kesehatan mengenai deteksi dini kanker serviks melalui Pemeriksaan IVA

dan bagi masyarakat agar lebih aktif dalam mengikuti promosi kesehatan

mengenai deteksi dini kanker serviks melalui Pemeriksaan IVA.
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