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BAB I

PENDAHULUAN

A. LatarBelakang

MenurutWordHealthOrganizationdalamInternationalAgency For

ResearchOfCancer,Kanker payudaraadalahkankeryang palingumum didiagnosis

padawanita(24,2%,yaitusekitarsatu dari 4dari semuakasus kanker baruyang

didiagnosispadawanitadiseluruhduniaadalahkankerpayudara),dan

kankeriniadalahyang paling umumdi154dari185negarayang termasukdalam

GLOBOCAN .Pada Tahun2018kankerPayudara merupakanpenyebabutama

kematiankankerpadawanita(15,0%)kemudiandiikutioleh jeniskankerlainnya

(WHO, 2018).

Menurut AmericanCancerSocietydalamBreastCancerFactsFigure

2017-2018,diperkirakan252.710kasusbarukanker payudara invasif akan

didiagnosispadawanitadan2.470kasusakandidiagnosispadapria.Selainitu,

63.410kasuskarsinomapayudarainsituakandidiagnosispadawanita.Sekitar

40.610wanita dan460pria diperkirakanmeninggalakibatkanker payudara pada

tahun 2017 (ACS, 2017).

DiIndonesiaEstimasiinsidenskankerpayudaraadalahsebesar40per

100.000 perempuan (Globocan/IARC 2012). Angka ini meningkat dari tahun

2002,denganinsidenskanker payudara 26per 100.000(Globocan/IARC2012).

Jeniskanker tertinggipada pasienrawatinapdirumahsakitseluruhIndonesia

tahun2010adalahkanker payudara (28,7%),disusulkanker leherrahim

(12,8%).(Pusdatin Kemenkes RI, 2015).
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Kankerpayudaramenjadikankeryang paling menakutkanbagiwanitadi

seluruhdunia,termasukdiIndonesia.Kanker payudara adalahtumor ganasyang

terbentukdarisel-selpayudarayang tumbuhdanberkembangtanpaterkendali

sehinggadapatmenyebar diantara jaringanatauorgandisekitar payudara atau

bagiantubuhlainnya.Secara nasional,prevalensikankerpada orang-orangdari segala

usia pada tahun2013mencapai1,4%atausekitar 347.792orang.Di

Indonesia,Yogyakartamemilikiprevalensikanker tertinggi,yaitu4,1%.Kanker

peringkat tertinggiyangterjadi padawanitaIndonesia adalah kankerpayudaradan

kankerserviks. (Kemenkes, 2016).

DiSumateraUtaraprevalensikankerpayudaraadalahsebesar0.48%dari

35.694yang mengikutipemeriksaankanker serviksdankankerpayudaraatau

diperkirakansebanyak8.566penderita kanker Payudara (ProfilKesehatan

SumateraUtara, 2014).

DiKotaMedanprevalensikankerpayudaraadalahsebesar0,04%dari

13.560wanitayang mengikutipemeriksaanleherrahimdan payudaraatau

diperkirakan   sebanyak271penderitaKankerpayudara(ProfilkesehatanKota Medan,

2016).

Berdasarkanhasilsurvey pendahuluanyang dilakukanpeneliti diruangan

rekammedicRSUPH.AdamMalikMedanpadataggal25 Januari2019 Jumlah

pasienkankerpayudaraditahun2016adalah1192orang rawatinapdanrawat

jalan.Padatahun2017jumlah   pasienkankerpayudaraadalahsebanyak1332

orangrawat inap danrawat jalan.PadaTahun 2018jumlah pasien kankerpayudara

adalah sebanyak 1355 orang rawat inap dan rawatjalan.
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MenurutpenelitianGustiAyuTriaraDewidanLuciaYovitaHendrati

2015,faktorrisikoterjadinyakanker payudara,yaituusia >50tahun,adanya riwayat

kanker payudara pada keluarga, obesitas, kebiasaan merokok,

konsumsialkohol,pemakaianalatkontrasepsihormonaldalamjangka waktu yang

lama,paparanradiasi, tidak pernah melahirkanatau melahirkan pertama kalipada

usia lebihdari35tahun,serta tidakmenyusui.Menopauseyang terlambat,yaitupada

usia > 50tahun,danmenarchedini,yaituusia pertama kali mengalamimenstruasi<

12tahunjuga merupakan faktorrisikodarikanker payudara.

MenurutpenelitianFitria Prabandari2016,faktor-faktor risikokanker

payudara diRSU DadiKeluarga adalahfaktorusia,Usia Menarche,Paritas, Riwayat

Menyusui,   Riwayat   Kontrasepsi   hormonal,   dan   Riwayat  kanker payudara.

Berdasarkandatayang telahdijelaskansebelumnya,penulistertarikuntuk

menelitifaktorrisikokankerpayudarayang berhubungan dengan usia,usia

menarchedanmenopause,lamamenyusui,obesitas,perokok,konsumsialcohol dan

riwayat kankerpayudaradi RSUPH.AdamMalik Medan 2019.
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B. RumusanMasalah

Apakah faktor-faktorrisiko kankerpayudaradiRSUPH.AdamMalik

Medan padabulan Januari-April Tahun 2019?

C. TujuanPenelitian

C. 1 TujuanUmum

Untukmengetahuifaktor-faktorrisikokankerpayudaradiRSUPH.Adam

Malik Medanpadabulan Januari-April tahun2019.

C.2 TujuanKhusus

1.   Untukmengetahuihubunganumurrespondenterhadapkejadiankanker

payudaradi RSUPH.Adam Malik Medan.

2.   Untuk mengetahui hubungan usia menarche terhadap kejadian kanker

payudaradi RSUPH.Adam Malik Medan.

3.   Untuk  mengetahui  hubungan  menopause  terhadap kejadian kanker

payudaradi RSUPH.Adam Malik Medan.

4.   Untuk mengetahui hubungan lama menyusui terhadap kejadian kanker

payudaradi RSUPH.Adam Malik Medan.

5. Untukmengetahuihubunganriwayatobesitasterhadapkejadiankanker

payudaradi RSUPH.Adam Malik Medan.

6.   Untukmengetahuihubunganperokokterhadapkejadiankankerpayudara di

RSUPH.Adam MalikMedan.

7.   Untukmengetahuihubungankonsumsialkoholterhadapkejadiankanker

payudaradi RSUPH.Adam Malik Medan.

8.   Untukmengetahuihubunganriwayatkankerpayudaraterhadapkejadian

kankerpayudaradi RSUPH.Adam Malik Medan
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D. ManfaatPenelitian

D.1 ManfaatTeoritis

Dapat menambah dan memperluas teori tentang Faktor-Faktor Risiko

KankerPayudara.

D.2 ManfaatPraktik

a. Bagi Kebidanan

Penelitianinidapatdi jadikansebagaibahanreferensidansumberbacaan

tentang faktor-faktorrisisko kankerpayudara

b. Bagi Peneliti

Dapatmengetahuisecaralangsung Faktor-FaktorRisiko Kanker Payudara

sekaligus dijakan sebagaipertimbangan dalammemberikan informasidan

pengetahuan kepadamasyarakat.

E. KeaslianPenelitian

Sejauhpenelusuranyang telahdilakukanolehpeneliti,sebelumnya

penelitianinitelahditelitiolehbeberapasumberyang dapatdijadikanacuandan

terdapatperbedaanantarapenelitianterdahulu dengan penelitianyang akanditeliti oleh

peneliti. Perbedaantersebut dapat dilihat padatabel dibawah ini :
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Tabel 1.1
KeaslianPenelitian

No Peneliti  dan

Judul

Penelitian

Metodeologi

Penelitian ini

Metodologi

Penelitian

Lain

Kesamaan

Penelitian

Perbedaan

Penelitian

1 Iin

Yulianti,Hen

rry

Setyawan,D

wi

Sutiningsih

(2016)

denganjudul

Faktor-

Faktor

Risiko

Kanker

Payudara

strudi  kasus

padaRumah

Sakit     Ken

Saras

Semarang

Metodesurvey

Analitik dengan

pendekatan

Cross

Secsional,instru

menpenelitian

lembar

pengamatan,po

pulasi 379

orangsampel

yangdigunakan

195

0rang,teknik

pengambilan

sampeladalah

systematic

random

samping

penelitidan

sumberdata

Rekam

medic.menggun

akanuji chi

square

Metode

Analitik,pend

ekatan case

control

,dengan

sampel80

,pengambilan

datadengan

kuisionerdan

wawancara.su

mberdata

rekan

medic.mengg

unakanuji chi

square

Metode

dan

pengambila

n data

sekunder

Variabel

Independen

Desain

penelitianpe

nelitian

Lokasi,

waktu
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2 IdaLeida

Maria,Andi

Asliana

Saina,Mappe

atyNyorong

(2017)

denganjudul

Resiko Gaya

Hidup

Terhadap

Kejadian

Kanker

Payudara

PapaWanita

Metodesurvey

Analitik dengan

pendekatan

Cross

Secsional,instru

menpenelitian

lembar

pengamatan,po

pulasi 379

orangsampel

yangdigunakan

195

0rang,teknik

pengambilan

sampeladalah

systematic

random

samping

penelitidan

sumberdata

Rekam

medic.menggun

akanuji chi

square

Metode

observasional

analitik,

dengan

rancangan

case

control,penga

mbilansampel

dengan

metode

proporsional

stratified

random

sampling

dengan

jumlahsampel

73

orang,pengam

bilandata

dengan

wawancara

dankuisioner,

menggunakan

uji chisquare

Metode

penelitian,

menggunak

an uji chi

square

Desain

penelitian,va

riable

independen,

metode

pengambilan

sampel,temp

at danwaktu

penelitian

3 Fitri

Prabandari,

Dyah

Fajarsari

(2016)

Metodesurvey

Analitik dengan

pendekatan

Cross

Secsional,instru

Pendekatan

case control

restropektif,pe

ngumpulan

datadengan

Ujichi

square

Metodedan

desai

penelitian,po

pulasi,

teknik

13
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denganjudul

Faktor-

FaktorYang

Mempengar

uhiKejadian

Kanker

PayudaraDi

RSU Dadi

Keluarga

Purwokerto

menpenelitian

lembar

pengamatan,po

pulasi 379

orangsampel

yangdigunakan

195

0rang,teknik

pengambilan

sampeladalah

systematic

random

samping

penelitidan

sumberdata

Rekam

medic.menggun

akanuji chi

square

kuisioner,

jumlahsampel

30kasusdan

30kontrol

orang.menggu

nakan ujichi

square

pengambilan

sampel,varia

bel

independen,t

empatdan

waktu

penelitian.

4 Lindra

Anggrowati

(2013)

Faktor

Risiko

Kanker

Payudara

Wanita

Metodesurvey

Analitik dengan

pendekatan

Cross

Secsional,instru

menpenelitian

lembar

pengamatan,po

pulasi 379

orangsampel

Metode

observasional

Analitik

dengandesain

CaseControl

denganteknik

pengambilan

sampel yaitu

total

sampling.deng

Metode

penlitian,da

ta rekam

medic,

menggunak

an uji chi

square

Desain

penelitian,va

riable

independen,

populasi,met

ode

pengambilan

sampel,wakt

u danlokasi

penelitian

14
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yangdigunakan

195

0rang,teknik

pengambilan

sampeladalah

systematic

random

samping

penelitidan

sumberdata

Rekam

medic.menggun

akanuji chi

square

an sampel

sebanyak 59

kasusdan59

kontrol

intrusmen

penelitianini

adalah

kuisionerdan

rekammedic.

menggunakan

uji chisquare
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