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ABSTRAK 

Kelompok sebaya atau peer group yang ada dan berkembang di 
masyarakat sudah banyak terbentuk salah satunya adalah kelompok 
sebaya dalam wadah yasinan RT / pengajian mingguan RT. Salah satu 
penyebab kematian wanita tertinggi adalah kanker servik. Kelompok 
sebaya yasinan RT diharapkan dapat membantu wanita dalam 
melakukan pencegahan kanker servik. Tujuan penelitian untuk  
mengetahui pengaruh edukasi kelompok sebaya atau peer group 
terhadap perubahan  perilaku dalam pencegahan kanker servik,  jenis 
penelitian eksperimen semu, desain non-equivalent pretest-postest with 
control group, dengan intervensi edukasi kelompok sebaya yasinan RT 
oleh kader yang sudah dilatih. Proses penelitian telah dilaksanakan pada 
bulan September – November 2008 di Kabupaten Kebumen dengan 
metode multistage random sampling, jumlah sampel 176 (88 responden 
kelompok perlakuan, dan 88 responden  kelompok kontrol). Hasil 
penelitian menunjukkan rata-rata umur WUS 33.5 tahun dengan  
pendidikan wanita  terbesar SD.  

Hasil penelitian menunjukkan tidak ada hubungan yang 
signifikan antara usia dengan pengetahuan pencegahan kanker servik 
(p:0,658; α<0.05), Tidak ada hubungan yang signifikan antara 
pendidikan dengan pengetahuan pencegahan kanker servik 
(p:0,116;α<0.05), dan sikap pencegahan kanker servik (p:0,304;α<0.05). 
Ada perbedaan yang signifikan rata-rata nilai pengetahuan (p:0,000: 
α<0.05), sikap (p:0,024; α<0.05), ketrampilan (p:0,000;α<0.05), antara 
sebelum dan setelah pada kelompok perlakuan. Hasil penelitian juga 
menunjukkan bahwa antara kelompok perlakuan dan kontrol ada 
perbedaan yang signifikan rata-rata nilai sikap (p:0,027: α<0.05), 
ketrampilan (p:0,000; α<0.05) tetapi tidak signifikan untuk 
meningkatkan  pengetahuan (p:0,150; α<0.05). Sikap dan ketrampilan 
pencegahan kanker servik tidak dipengaruhi oleh umur dan tingkat 
pendidikan tetapi dipengaruhi oleh intervensi edukasi peer group. 
Edukasi ini akan bisa merubah perilaku pencegahan kanker servik jika 
dilakukan oleh kader kesehatan yang terpilih, yang bisa menstransfer 
ilmu tentang pencegahan ini secara tuntas, sehingga tidak hanya sikap 
dan ketrampilan yang bisa berubah tetapi pengetahuan yang luas 
tentang kanker servik juga bisa dimiliki oleh semua anggota peer group 
yang ada di masyarakat Kebumen.  
Kata kunci: Perilaku pencegahan, kanker servik, edukasi peer group. 
 
PENDAHULUAN 

Kanker serviks atau 
kanker leher rahim merupakan 

salah satu penyebab utama 
kematian perempuan yang 
berhubungan dengan kanker. Di 
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seluruh dunia, diperkirakan 
terjadi sekitar 500.000 kanker 
serviks baru dan 250.000 
kematian setiap tahunnya dan 
sekitar 80%  terjadi di negara – 
negara berkembang 
(http://www.depkes.go.id, 
diperoleh tanggal 18 September 
2007). Kanker servik adalah 
penyakit kanker yang menyerang 
leher rahim wanita. Jumlah 
penderita kanker leher rahim di 
Indonesia sekitar 200 ribu setiap 
tahunnya dan menduduki 
peringkat kedua setelah kanker 
payudara. Namun demikian 
walaupun penyakit ini 
merupakan penyakit keganasan 
yang dapat menyebabkan 
kematian kesadaran untuk 
memeriksakan diri dirasakan 
sangat rendah, hal ini tidak 
terlepas dari kurangnya 
pengetahuan mengenai kanker 
ini. Indikasinya lebih dari 70 % 
penderita yang datang ke rumah 
sakit sudah pada kondisi lanjut 
(http://www.depkes.go.id, 
diperoleh tanggal 18 September 
2007). 

Sebagian besar penderita 
kanker leher rahim (serviks) 
datang berobat dalam stadium 
lanjut, sehingga keberhasilan 
pengobatan sangat rendah. Hasil 
pengobatan akan lebih baik bila 
stadium lebih dini. Angka 
kematian ibu pun akan 
menurun. Skrining dengan 
program Inpeksi Visual dengan 
Asam Asetat  (IVA)  ini 
dinyatakan lebih mudah, lebih 
sederhana, dan lebih murah 
dibandingkan dengan Tes Pap 
Smear. Karena itu, pemeriksaan 
IVA ini memberikan harapan 
besar untuk terlindung dari 
ganasnya efek kanker servik. 
Pemeriksaan IVA ini bisa 

dilakukan oleh dilakukan dokter,  
perawat atau bidan terlatih. 
Vagina dibuka dengan cocor 
bebek kemudian leher rahim 
diolesi asam asetat 3-5% dengan 
memakai lidi kapas. Hasilnya 
dapat dilihat satu menit 
kemudian ( 
http://www.bkkbn.go.id/ 
diperoleh tanggal 18 September 
2007). 

Intervensi keperawatan 
pada masyarakat berfokus pada 
tiga tingkatan pencegahan yaitu 
pencegahan primer, sekunder, 
dan tertier, dengan salah satu 
strategi intervensinya adalah 
pemberdayaan masyarakat 
(empowerment). Menurut 
Rappaport (1984, dalam Helvie, 
1998) pemberdayaan masyarakat 
adalah sebagai suatu proses  
dimana individu, organisasi dan 
masyarakat memperoleh 
penguasaan  atas hidupnya. 
Definisi tersebut mempunyai 
makna bahwa masyarakat juga 
dituntut  untuk merubah hidup 
dan lingkungannya dalam 
rangka kemandirian. 
Pemberdayaan masyarakat ini 
sejalan dengan strategi program 
pemerintah dalam 
penanggulangan kanker servik 
dengan mendorong 
pemberdayaan wanita dan 
keluarga melalui peningkatan 
pengetahuan dan perilaku sehat 
(Azwar, 2004; Depkes, 2005).  

Pemberdayaan 
masyarakat dengan pendekatan 
kelompok sebaya (peer group) 
dalam penanganan kanker servik 
merupakan langkah yang dapat 
ditempuh oleh perawat. 
Pencegahan dan penanganan 
kanker servik dengan strategi 
kelompok sebaya (peer group) 
dirasakan sebagai kebutuhan 

http://www.depkes.go.id
http://www.depkes.go.id
http://www.bkkbn.go.id/
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yang diharapkan dapat 
memberikan hasil yang optimal, 
karena di dalam kelompok 
sebaya dapat berkembang 
kegiatan edukasi dalam bentuk 
penyuluhan, sharing, dan 
diskusi serta adanya proses 
dinamis sebagai kelompok 
(http://hqweb01.bkkbn.go.id/hq
web/pria/profil01-1I.html, 
diperoleh 16 Januari 2008). Peer 
group sebagai salah satu bentuk 
dari proses kelompok dimana 
proses kelompok ini sebagai 
salah satu bentuk intervensi 
keperawatan pada masyarakat 
yang dilakukan bersama-sama 
dengan masyarakat melalui 
support social dengan kebutuhan 
dan kondisi yang ada di 
komunitas (Stanhope & 
Lancaster, 2004; Hitchcock, et 
al., 1999).  

Model intervensi dengan 
menggunakan peer group untuk 
meningkatkan aspek 
pengetahuan, sikap dan perilaku 
masyarakat khususnya wanita 
untuk pencegahan kanker servik 
menjadi hal yang perlu 
dikembangkan, mengingat 
modelnya lebih efektif dan 
efisien. Kabupaten Kebumen 
sangat peduli terhadap 
penanganan kanker servik. 
Masyarakat dapat melakukan 
deteksi dini di enam puskesmas 
dan di BPRSUD Kebumen, 
namun demikian informasi 
tentang kanker servik belum 
bisa menjangkau semua desa. 
Edukasi kesehatan dengan 
pendekatan peer group 
diharapkan dapat membawa 
dampak keberhasilan untuk 
upaya pencegahan 
bertambahnya penderita kanker 
servik di kelompok wanita, 
sehingga penulis tertarik untuk 

meneliti keefektifan  peer group 
terhadap perubahan 
pengetahuan, sikap dan 
ketrampilan dalam pencegahan 
kanker servik di Kabupaten 
Kebumen. 
 
METODE PENELITIAN 

Penelitian ini merupakan 
penelitian  eksperimen semu 
(quasi experiment) dengan desain 
non equivalent pretest-postest 
with control group. Penelitian ini 
membandingkan antara 
kelompok yang  dilakukan 
intervensi edukasi peer group 
sebagai kelompok perlakuan 
dengan kelompok yang tidak 
dilakukan perlakuan sebagai 
kelompok kontrol. Penelitian ini 
dilakukan di Wilayah Puskesmas 
Kuwarasan dan Puskesmas 
Poncowarno dengan 176 
responden yang terdiri dari 88 
sebagai kelompok perlakuan 
(Poncowarno) dan 88 sebagai 
kelompok kontrol (Kuwarasan) 
dengan metode pengambilan 
sampel multistage random 
sampling. Waktu pelaksanaan 
penelitian pada bulan Agustus – 
November 2008.  Alat 
pengumpul data berupa 
kuisioner yang dikembangkan 
oleh peneliti dimana sebelumnya 
telah dilaksanakan diuji validitas 
dan reabilitasnya. Pengambilan 
data dimulai dengan 
membagikan kuisioner pretest 
pada kedua kelompok di masing 
– masing peer group secara 
bersamaan. Kemudian peneliti 
melakukan pelatihan kader pada 
kelompok perlakuan, 
selanjutnya kader tersebut 
bertugas untuk melakukan 
edukasi pada peer groupnya. 
Sedangkan pada kelompok 
kontrol tidak dilakukan edukasi  

http://hqweb01.bkkbn.go.id/hq
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dan dibiarkan memperoleh 
informasi secara alami. Setelah 
proses edukasi kemudian 
dilakukan penilaian posttest 
pada kedua kelompok.  Data 
dianalisis secara univariat, 
bivariat (independent sample t 
test, dependent sample t test, 
korelasi pearson, chi square dan 
Anova ) dan multivariat 
(Manova). 
 
HASIL DAN BAHASAN 

Hasil analisa univariat 
menunjukkan bahwa rata – rata 
umur responden pada kelompok 
perlakuan hampir sama yaitu 
33.5 dan 33.59 tahun. Proporsi 
pendidikan terbesar pada 
kelompok perlakuan adalah SD 
(51.14%) dan pada kelompok 
kontrol adalah SMP (42.05%). 
Mayoritas pekerjaan pada kedua 
kelompok adalah ibu rumah 
tangga 90.91% pada kelompok 
perlakuan dan 81.82% pada 
kelompok kontrol. Kelompok 
yang mendiskusikan kanker 
servik lebih besar pada 
kelompok kontrol dibanding 
kelompok perlakuan. Mayoritas 
pada kedua kelompok belum 
pernah periksa deteksi dini 
kanker servik. Rata – rata 
pengetahuan, sikap dan 
ketrampilan pada kedua 
kelompok sebelum edukasi 
hampir sama, dan setelah 
edukasi rata – rata pengetahuan. 
Sikap dan ketrampilan kelompok 
perlakuan lebih tinggi dari pada 
kelompok kontrol. Semua data 
pada kedua kelompok telah diuji 
homogenitasnya dengan hasil 
semua data adalah homogen (p 
value >0.05). 

Hasil analisa bivariat 
menunjukkan tidak ada 
hubungan yang signifikan antara 

usia   dengan pengetahuan 
pencegahan kanker servik 
(p:0,658; α<0.05), Tidak ada 
hubungan yang signifikan antara 
pendidikan dengan pengetahuan 
pencegahan kanker servik 
(p:0,116;α<0.05), dan sikap 
pencegahan kanker servik 
(p:0,304;α<0.05). Ada perbedaan 
yang signifikan rata-rata nilai 
pengetahuan (p:0,000: α<0.05), 
sikap (p:0,024; α<0.05), 
ketrampilan (p:0,000;α<0.05), 
antara sebelum dan setelah pada 
kelompok perlakuan. Hasil 
penelitian juga menunjukkan 
bahwa antara kelompok 
perlakuan dan kontrol ada 
perbedaan yang signifikan rata-
rata nilai sikap (p:0,027: 
α<0.05), ketrampilan (p:0,000; 
α<0.05) tetapi tidak signifikan 
untuk meningkatkan  
pengetahuan (p:0,150; α<0.05) 
tidak ada hubungan antara  
perlakuan lebih tinggi dari pada 
kelompok kontrol. 

Hasil analisa mutivariat 
menunjukkan  Sikap dan 
ketrampilan pencegahan kanker 
servik tidak dipengaruhi oleh 
umur dan tingkat pendidikan 
tetapi dipengaruhi oleh 
intervensi edukasi peer group. 

 
Kelompok sebaya 

(kelompok sebaya) sebagai salah 
satu sarana atau media untuk 
bertukar pikiran, saling diskusi, 
penyuluhan atau pendidikan 
kesehatan terkait masalah yang 
sedang dihadapinya, sehingga 
kelompok dapat mencapai 
keberhasilan, kepuasan 
sekaligus membuat kehidupan 
menjadi lebih efektif. Proses yang 
terjadi di dalam kegiatan 
kelompok sebaya dijelaskan oleh 
Pender, et al. (2002) salah 
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satunya berorientasi pada  
kegiatan kognitif. Dalam 
penelitian ini edukasi dilakukan 
oleh kader yang menjadi anggota 
peer group, namun demikian 
mengalami kesulitan dalam 
menyampaikan materi secara 
mendalam tentang kanker servik 
sehingga tidak bisa menaikkan 
pengetahuan secara signifikan. 

Hasil penelitian diperoleh 
adanya perbedaan sikap yang 
signifikan pada wanita sebelum 
dan setelah edukasi peer group 
pada kelompok perlakuan dan 
kontrol, kondisi ini juga 
menunjukkan bahwa edukasi 
kelompok sebaya wanita  
berpengaruh terhadap 
perubahan sikap wanita 
dibanding wanita yang tidak 
mengikuti kegiatan edukasi peer 
group.  
Hasil penelitian juga 
menunjukkan adanya perbedaan 
ketrampilan  yang bermakna 
antara kelompok perlakuan dan 
kelompok kontrol.  Hal ini 
membuktikan bahwa edukasi 
peer group berpengaruh dalam 
meningkatkan ketrampilan 
pencegahan kanker servik.  
 
SIMPULAN DAN SARAN 

Hasil penelitian ini 
menunjukan bahwa edukasi ini 
akan bisa merubah perilaku 
pencegahan kanker servik jika 
dilakukan oleh kader kesehatan 
yang terpilih, yang bisa 
menstransfer ilmu tentang 
pencegahan ini secara tuntas, 
sehingga tidak hanya sikap dan 
ketrampilan yang bisa berubah 
tetapi pengetahuan yang luas 
tentang kanker servik juga bisa 
dimiliki oleh semua anggota peer 
group yang ada di masyarakat 
Kebumen. Bagi Dinas Kesehatan 

dan jajarannya perlu 
mengadakan pelatihan yang 
intensif bagi kader yang terpilih. 
Penelitian ini juga bisa 
dikembangkan dengan 
mengadakan penelitian di 
Puskesmas lain dan dengan 
menggunakan metode yang lain 
sehingga akan menambah 
kesempurnaan ilmu 
pengetahuan.  
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