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 II. HASIL KEGIATAN 

A. RINGKASAN 

Kanker serviks adalah kanker paling umum kedua pada wanita di seluruh dunia dan 

penyebab paling umum ketujuh kematian akibat kanker pada wanita kanker payudara 

dan kanker serviks merupakan salah satu kanker terbanyak yang terjadi di Indonesia 

(Kemenkes RI, 2015). Alasan utama meningkatnya kanker serviks di Negara 

berkembang termasuk Indonesia karena kurangnya program skrining yang efektif 

dengan tujuan untuk mendeteksi keadaan sebelum kanker maupun kanker pada 

stadium dini termasuk pengobatannya sebelum proses invasif yang lebih lanjut 

(Kemenkes RI, 2015, Peraturan Menteri Kesehatan, No:34). Data dari Global Burden 

of Cancer (GLOBOCAN) yang dirilis oleh Badan Kesehatan Dunia (WHO/Word 

Health Organization) menyebutkan bahwa jumlah kasus dan kematian akibat kanker 

sampai dengan tahun 2018 sebesar 18,1 juta kasus dan 9,6 juta kematian di tahun 

2018. Kematian akibat kanker diperkirakan akan terus meningkat hingga lebih dari 

13,1 juta pada tahun 2030. International Agency for Research on Cancer (IARC) 

memperkirakan bahwa satu di antara lima penduduk laki-laki dan satu di antara lima 

penduduk perempuan di seluruh dunia akan menderita kanker sepanjang hidupnya. 

Satu di antara delapan dan satu di antara sebelas perempuan tersebut akan meninggal 

karena kanker (Kemenkes RI, 2019) 

Kesehatan reproduksi pada Wanita merupakan salah satu isu strategis yang ditetapkan 

oleh Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana (BKKBN) untuk program kerja 

sampai tahun 2024 (Prijalni & Sri Rahayu, 2016). Melalui Sosialisasi ini yang 

berbentuk pemberian penidikan kesehatan diharapkan akan meningkatkan 

pengetahuan, minat serta optimalisasi peran kader dalam upaya deteksi dini kanker 

serviks melalui pemeriksaan IVA Test. Informasi adekuat merupakan salah satu 

komponen dalam meningkatkan kesehatan reproduksi pada wanita. Edukasi yang 

diberikan dapat berupa informasi Kanker serviks (pengertian, tanda dan gejaal, 

etiologi dll), Deteksi Dini Kanker serviks melalui IVA Test.  

Kegiatan pendidikan kesehatan ini diawali dari tahap wanita akan diukur terlebih 

dahulu pengetahuannya melalui pre test. Kegiatan pendidikan kesehatan, dilakukan 

dengan pemberian ceramah dan diskusi serta dibagikan leaflet. Setelah kegiatan 

pendidikan kesehatan, wanita akan kembali diukur pengetahuannya dengan post test. 
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pengukuran Perilaku pemeriksaan IVA Test akan diukur berdasarkan pelaksanaan 

sudah melakukan pemeriksaan IVA Test atau belum melaksnakan IVA Test. Target 

luaran dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini yaitu adanya Modul yang 

dapat menjadi pedoman dan diharapkan dapat menjadi program awal untuk 

pencegahan / Deteksi Dini terajadinya Kanker Serviks melalui pendekatan pendidikan 

kesehatan untuk memperoleh peningkatan pengetahuan dan terbentuknya perilaku 

Deteksi Dini dalam Pemeriksaan IVA Test 

 

B. PENDAHULUAN 

Pencegahan dan pengendalian kanker di Indonesia, khususnya dua jenis kanker 

terbanyak yaitu kanker payudara dan leher rahim, pemerintah melalui Kementrian 

Kesehatan telah melakukan berbagai upaya preventif  yang telah dilakukan adalah 

screening melalui metode Inspeksi Visual dengan Asam Asetat (IVA), Papsmear, dan 

Pemeriksaan Payudara Klinis (SADANIS) yang dilakukan terhadap perempuan usia 

30-50 tahun (Kemenkes RI, 2019). Pemeriksaan IVA merupakan salah satu metode 

skrining kanker serviks yang efektif di gunakan di Negara berkembang. Skiring 

dengan IVA dapat diterapkan sebagai sebgai eteksi lesi serviks karena bersifat 

sederhana, mudah, hasil segera dapat diketahui, tidak perlu tenaga khusus, murah, dan 

dapat dipadukan dengan upaya pengobatan langsung saat kunjungan pertama. 

Berdasarkan penelitian Marliana (2014) metode IVA dengan Sensivitas 79,2 % dan 

spesifitas 84,7 %.Prosentasi cakupan pemeriksaan deteksi dini kanker serviks dan 

payudara pada Wanita Usia Subur/WUS menunjukkan provinsi Kepulauan Bangka 

Belitung memiliki prosentasi tinggi yaitu 25,24%, di ikuti Sumatera Barat 18,89 %, 

Lampung 17,47%, Bali 16,63% dan Jawa Timur menduduki posisi kesebelas dari 

provinsi di Indonesia yakni 8,50% (Riskesdas, 2018). Selain pendekatan promotif dan 

preventif, upaya pengendalian dapat dilakukan melalui tindakan pengobatan yang 

terdiri dari pembedahan, penyinaran dan kemoterapi (Kemenkes RI, 2019). 

American College of Obstetricians and Gynecologists (ACOG) merekomendasikan 

untuk skrining kanker serviks pada individu dengan risiko rata-rata berusia 30 tahun 

dan lebih tua untuk memasukkan skrining setiap 5 tahun dengan pengujian human 

papilloma virus, skrining harus dimulai pada usia 21 tahun, dan rekomendasi skrining 

tetap tidak berubah untuk individu berisiko rata-rata berusia 21-29 tahun dan mereka 

yang lebih tua dari 65 tahun (ACOG, 2021) 
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Cakupan screening yang efektif mampu memberikan kontribusi dalam menurunkan 

angka kesakitan dan kematian karena kanker serviks adalah 80% (Fotham et.al. 

2021). Masih minimnya kesadaran masyarakat Indonesia terutama perempuan tentang 

kanker serviks menyebabkan renahnya angka cakupan deteksi ini kanker serviks oleh 

perempuan (Kemenkes RI, 2015). Banyak faktor yang mempengaruhi rendahnya 

perilaku seseorang untuk melakukan deteksi dini kanker serviks. Penelitian dari 

Pakkan Rosmiati (2017). Faktor- factor yang berhubungan dengan motivasi ibu 

melakukan pemeriksaan IVA antara lain pengetahuan, pekerjaan, serta social 

ekonomi. Nurcan Kirca ( 2018 ), dalam penelitiannya ditemukan bahwa wanita 

dengan riwayat kanker familial memiliki partisipasi yang lebih rendah dalam perilaku 

skrining. Persepsi kerentanan yang lebih tinggi dan latihan fisik yang teratur 

merupakan variabel penentu. Wanita dengan kerentanan yang lebih tinggi dapat 

diarahkan ke skrining dan partisipasi mereka dapat ditingkatkan. Pada wanita dengan 

riwayat keluarga, pengembangan perilaku gaya hidup sehat seperti latihan fisik harus 

didukung. 

Dalam rangka mengoptimalkan upaya pencegahan dan pengendalian kanker di 

Indonesia, perlu adanya upaya masif yang dilakukan oleh semua pihak baik 

pemerintah maupun masyarakat dalam pencegahan dan pengendalian kanker. Melalui 

program mendasar dari kegiatan pengabdian masyarakat melalui Optimalisasi peran 

Kader dan WUS menjadi langkah awal mengembangkan program Kementerian 

Kesehatan dalam Rangkaian kegiatan Hari Kanker Sedunia (HKS) yang diperingati 

setiap tanggal 4 Februari merupakan sarana dalam meningkatkan pengetahuan dan 

kewaspadaan masyarakat khususnya perempuan untuk upaya deteksi dini kanker 

payudara dan kanker leher rahim 

KEYWORD 

Kader Kesehatan, Wanita Usia Subur/WUS; Kanker Serviks; Pendidikan Kesehatan 

 

C. SUBSTANSI LAPORAN 

1. HASIL PELAKSANAAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT 

Kegiatan penyuluhan ini di hadiri 30 peserta yang terdiri dari wanita usia subur dan 

kader. tempat pelaksanaan di posyandu 80 desa Sukosari Kec. Kalisat Kb. Jember. 

Daftar hadir dan Berita Acara terlampir.Berikut ini merupakan susunan acara kegiatan 

pendidikan kesehatan tentang Optimalisasi Peran Kader dan WUS dalam pemeriksaan 

IVA Test melalui pendidikan kesehatan . 
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No Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Peserta Penanggung Jawab 

1 5 menit Pembukaan 
a) membuka kegiatan dengan 

mengucapkan salam 

b) Memperkenalkan diri 

c) Menjelaskan tujuan dari penyuluhan 
d) Menyebutkan materi yang akan 

diberikan 
e) Menyampaikan kontrak waktu 

Mendengarkan pembukaan yang 

disampaikan oleh moderator dan 

menjawab salam. 

Mahasiswa 

 
2 

10 menit Pelaksanaan 

Penyampaian materi melalui media LCD 

oleh pemateri: 

a) Menjelaskan tentang angka kejadian 

dan pengertian kanker serviks 
b) Menyebutkan stadium kanker serviks 
c) Menyebutkan penyebab kanker 

serviks 

d) Menyebutkan tanda dan gejala kanker 

serviks 

e) Menjelaskan tentang deteksi dini 

kanker serviks 

f) Menjelaskan tentang pencegahan 

kanker serviks 

g) Menjelaskan tujuan dan syarat deteksi 

dini kanker serviks 

Mendengarkan materi yang 

disampaikan. 

Ns. Ainul Hidayati, 

S.Kep.,M.KM 

 

3 5 menit Tanya jawab 

Memberikan kesempatan kepada peserta 

untuk bertanya tentang materi yang kurang 

dipahami  

Mengajukan pertanyaan Ns. Ulfia Fitrianti, 
S.Kep.,M.Kep 

4 5 menit Doorprize 
Memberikan pertanyaan kepada peserta 
tentang materi yang sudah diberikan 

Menjawab pertanyaan dan 
menerima hadiah doorprize 

 

5 5 menit Penutup 
a) Menjelaskan kesimpulan dari materi 

penyuluhan 

b) Ucapan terima kasih 
c) Salam penutup 

Mendengarkan dengan seksama 

dan menjawab salam 

Ns.Lailil 

Fatkuriyah, 

S.Kep.,M.SN 
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Publikasi di Berita Online Kompasiana 

BUKTI PUBLISH KE MEDIA ON LINE PENGABDIAN MASYARAKAT TAHUN 2023 
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D. KENDALA PELAKSANAAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT 

Secara umum pelaksaan kegiatan pengabdian masyarakat berjalan lancar dengan 

adanya perijinan dari desa padomasan serta koordinasi dari kader Posyandu Mawar 

sehingga dapat mengumpulkan wanita untuk mengikuti kegiatan penyuluhan 

kesehatan dalam dua tahap. Kendala dalam pelaksanaan menunggu waktu tepat tidak 

dapat sesuai jadwal untuk dapat mengumpulkan wanita karena dengan kesibukan 

menjadi petani. 

. 

E. RENCANA TAHAPAN SELANJUTNYA 

Melanjutkan Roadmap Pengabdian Masyarakat pada departemen Maternitas 

Anak 

F. JADWAL 

No Nama Kegiatan 
Bulan 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

1. Studi pendahuluan                         

2. Penyusunan proposal PkM                         

3. Pengurusan terkait izin PkM                         

4. FGD dan koordinasi bersama dengan tim             

5. 
Pelaksanaan PkM minggu pertama dusun 

Krajan,              
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Pelaksanaan PkM minggu kedua dusun 

Sukosari,              

 
Pelaksanaan PkM minggu ketiga dusun 

Pasundan,             

 
Pelaksanaan PkM minggu ke empat 

dusun  Grujugan             

6. Analisis dan pembahasan hasil PkM             

7. Pelaporan PkM             

8. Publikasi PkM             

G. PETA LOKASI 
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