| J L K hd Jurnal Lentera Kesehatan Masyarakat e-ISSN 2985-895X
m oSt Vol. 4, No. 2, Agustus 2025, pp. 86-103 p-ISSN 2988-0726

Upaya peningkatan kesadaran ancaman kanker serviks melalui
konseling skrining berbasis inspeksi visual asam asetat (IVA)

Hafidz Ramadhan Al Hasan®!, Ronald Pratama Adiwinoto™*", Fariz Atiqi Ariewibawa®>,
Habel Ryan Annerico Sianipar®*,Ketut Edy Sudiarta®, Mita Herdiyantini®®

4Rumah Sakit Pratama Bisui, Halmahera Selatan

b Departemen Ilmu Kesehatan Masyarakat, Fakultas Kedokteran Universitas Hang Tuah, Surabaya

¢ Rumah Sakit Umum Daerah dr. Wahidin Sudiro Husodo, Kota Mojokerto

dFakultas Kedokteran Universitas Hang Tuah, Surabaya

¢ Departemen Obstetri Ginekologi, Fakultas Kedokteran Universitas Hang Tuah, Surabaya

lidzhaf106@gmail.com; 2adiwinoto.ronald@hangtuah.ac.id"; > farizatiqi@gmail.com; *sianiparhabel@gmail.com, *drketutjournal@gmail.com,
®mita.herdiyantini@hangtuah.ac.id

*corresponding author

INFO ARTIKEL ABSTRAK

Avticle history Kanker serviks masih menjadi masalah kesehatan masyarakat yang
Received 25 Mei 2025 signifikan, terutama di negara berpenghasilan rendah dan menengah,
Revised 30 Juni 2025 sehingga upaya skrining (deteksi dini) risiko kanker serviks, salah
Accepted 23 Juli 2025 satunya berupa [IVA(Inspeksi Visual Asam asetat) penting untuk upaya.
Penelitian ini bertujuan mengevaluasi dampak intervensi konseling
berbasis Model Keyakinan Kesehatan (Health Belief Model) dalam

E;yﬂ:z ‘;rs'isrviks meningkatkan pengetahuan dan kemauan guru serta staf sekolah untuk
Skrining IV menjalani skrining kanker serviks dengan metode Inspeksi Visual
Edukasi kesehatan Asam Asetat (IVA). Intervensi berupa sesi konseling dilaksanakan di

Keschatan masyarmkat delapan sekolah, dan pengetahuan serta sikap peserta diukur sebelum

dan sesudah edukasi. Data hasil penelitian disajikan dalam bentuk tabel,
diagram dan dianalisis dengan vji statistik paired-student's T test. Hasil
menunjukkan adanya peningkatan skor pengetahuan yang signifikan
secara statistik, dari 65,2 £ 12,4 menjadi 84,7 = 9,8 (p < 0,001).
Persentase peserta yang menyatakan kesediaan untuk menjalani
skrining IVA juga meningkat dari 58,3% menjadi 87,5% (p = 0,003).
Namun demikian, cakupan skrining aktual hanya naik dari 12%
menjadi 14% (p = 0,08), masih jauh dari target partisipasi sebesar 70%.
Kesimpulan penelitian ini adalah diperlukan strategi komprehensif
yang tidak hanya fokus pada peningkatan pengetahuan, tetapi juga
mengatasi hambatan psikologis, budaya, dan akses pelayanan.
Pendekatan multifaset yang melibatkan edukasi berkelanjutan,
dukungan sosial, peran aktif tenaga kesehatan masyarakat, serta
peningkatan aksesibilitas layanan skrining diyakini dapat mendorong
partisipasi lebih luas. Kesimpulannya, intervensi konseling dapat
meningkatkan kesadaran dan kemauan, namun dampaknya terhadap
cakupan skrining masih terbatas sehingga perlu didukung langkah

strategis yang lebih menyeluruh.

This is an open access article under the CC—BY-NC license.

1. Pendahuluan

Kanker serviks adalah jenis kanker yang dimulai di leher rahim yang disebabkan oleh
human papillomavirus (HPV). Leher rahim adalah silinder berongga yang menghubungkan
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bagian bawah rahim wanita dengan vaginanya. Sebagian besar kanker serviks bermula dari
sel-sel pada permukaan serviks. Selain itu, kanker serviks memiliki gejala yang relatif dini,
terjadi terutama pada usia reproduksi(Adlrefai et al., 2024; Dozie et al., 2023; Fernandes et
al., 2022; Kementerian Kesehatan RI, 2023). Secara global, kanker serviks adalah kanker
paling umum kedua pada wanita dengan 661.021 kasus baru dan menyebabkan 348.189
kematian pada tahun 2022 (Bray et al., 2018, 2024; Sung et al., 2021). Mayoritas pasien
(88%) dan kematian (91%) terjadi di lower-and middle-income countries (LMICs) (Lee et
al., 2023). Sekitar 36.000 wanita didiagnosis menderita kanker serviks dan 21.000 wanita
meninggal akibat kanker serviks setiap tahunnya di Indonesia (HOGI (Himpunan Obstetri
Ginekologi Indonesia), 2018). Meskipun merupakan penyakit yang dapat dicegah melalui
deteksi dini dan vaksinasi HPV (Zeleke ef al., 2021), cakupan skrining di Indonesia masih
rendah dan sering terdiagnosis pada stadium lanjut (Simms et al., 2019; Tjokroprawiro et al.,
2024).

Inspeksi Visual dengan Asam Asetat (IVA) adalah metode skrining yang sederhana,
murah, dan layak dilakukan di layanan primer, yang dapat mengurangi risiko kanker serviks
invasif hingga 25-65% jika dilakukan pada usia 35—40 tahun (Azene, 2021; Lohiya ef al.,
2022). Namun, rendahnya kesadaran dan pengetahuan, persepsi risiko yang rendah,

keterbatasan akses, serta hambatan psikologis dan budaya menjadi tantangan utama

peningkatan cakupan skrining (Desby Juanda & Hadrians Kesuma, 2015; Phung et al., 2023;
Rijal & Dawadi, 2024; Sampson et al., 2021).

Puskesmas Kandangsapi di Kota Pasuruan memiliki target deteksi dini kanker
serviks sebesar 70% dalam 3 tahun, namun realisasi hingga 2023 baru mencapai 40%. Faktor
seperti rendahnya literasi, status sosial ekonomi, tinggal di pedesaan, serta masih adanya
praktik tradisional turut memengaruhi rendahnya capaian ini (Zeleke et al., 2021; Zewdie et
al., 2023). Guru dan staf sekolah memiliki posisi strategis untuk menyebarluaskan informasi
kesehatan dan mendorong perilaku deteksi dini (Conley et al., 2021; Erku et al., 2023;
Kakotkin et al., 2023; Karuga et al., 2022).

Sebagai dasar intervensi, penelitian ini menggunakan pendekatan Health Belief
Model (HBM) yang menekankan pada persepsi kerentanan, persepsi keseriusan, manfaat,
hambatan, isyarat untuk bertindak (cues to action), dan efikasi diri, yang relevan dalam
memengaruhi keputusan individu untuk melakukan skrining (Notoatmodjo, 2012; Phung et
al., 2023). Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan mengevaluasi dampak intervensi
konseling berbasis HBM terhadap peningkatan pengetahuan dan kesediaan guru serta staf
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sekolah untuk menjalani skrining IVA, sebagai upaya mendukung deteksi dini kanker

serviks di wilayah kerja Puskesmas Kandangsapi.

2. Metode
2.1. Karakteristik peserta dan desain penelitian

Penelitian ini merupakan studi quasi-experimental dengan desain pretest—posttest
satu kelompok yang bertujuan mengevaluasi dampak intervensi edukatif terhadap
pengetahuan dan kemauan peserta untuk menjalani skrining Inspeksi Visual dengan Asam
Asetat (IVA). Penelitian dilaksanakan di delapan sekolah yang berada di wilayah kerja
Puskesmas Kandangsapi, Kota Pasuruan, selama periode Februari hingga April 2024.
Peserta penelitian terdiri dari guru dan staf sekolah, dengan alasan bahwa kelompok ini

memiliki potensi strategis dalam menyebarluaskan informasi kesehatan di komunitasnya.

2.2.  Populasi, ukuran sampel dan teknik sampling

Populasi target dalam penelitian ini adalah seluruh guru dan staf di sekolah-sekolah
wilayah kerja Puskesmas Kandangsapi, yang terdiri dari 2.736 wanita usia subur.
Berdasarkan rumus Slovin dengan margin error 10%, diperoleh sampel minimum sebesar 96
peserta. Delapan sekolah dipilih melalui purposive sampling untuk mencerminkan
keragaman distribusi geografis wilayah kerja puskesmas. Rekrutmen peserta dilakukan
secara sukarela melalui koordinasi dengan penanggung jawab UKS masing-masing sekolah.
Sekolah yang sedang menjalani ujian akhir semester dikecualikan untuk meminimalkan

gangguan akademik.

2.3. Instrumen Penelitian

Kuesioner pretest dan posttest digunakan untuk menilai perubahan pengetahuan
peserta terkait kanker serviks dan pemeriksaan IVA sebelum dan setelah sesi konseling.
Kuesioner mencakup 10 butir pertanyaan pilihan ganda yang dikembangkan dan diadaptasi
dari penelitian sebelumnya (Prabowo & Ni’mah, 2023; Pritika Rotua et al., 2024), lalu
ditelaah oleh pakar kesehatan masyarakat dan ginekologi. Uji validitas isi menunjukkan
indeks validitas konten (CVI) sebesar 0,92, dan reliabilitas dengan Cronbach's alpha
mencapai 0,85. Uji coba dilakukan pada 10 guru untuk memastikan kejelasan instrumen dan

meminimalkan ambiguitas.

Hafidz Ramadhan Al Hasan et al. (Upaya peningkatan kesadaran ancaman kanker serviks melalui...)
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Tabel 1. Variabel dan tema pertanyaan untuk pretest dan posttest Variabel dan tema
pertanyaan untuk pretest dan posttest

Variabel Tema pertanyaan
Pengetahuan tentang kanker serviks ~ Definisi, penyebab, gejala, dan faktor risiko kanker serviks
Pengetahuan tentang tes IVA Definisi dan waktu pelaksanaan pemeriksaan [VA
Pencegahan dan diagnosis Upaya pencegahan serta metode skrining dan diagnosis

2.4. Metode Pengumpulan Data

Kuesioner yang telah distandarisasi digunakan dalam pengumpulan data pretest dan
posttest, dengan modifikasi kontekstual berdasarkan situasi lokal. Petugas kesehatan terlatih
ditugaskan untuk mendampingi sesi konseling dan pelaksanaan survei, dengan prosedur

pengumpulan data yang mengikuti protokol standar.

2.5.  Prosedur Intervensi dan Materi Edukasi
Program intervensi berjudul “Kenali Kanker Leher Rahim dengan DIVA (Deteksi
Dini dengan Pemeriksaan IVA)” dilakukan dalam tiga tahap:

a. Pendidikan dan promosi kesehatan

Sesi konseling berlangsung di sekolah, menggunakan format diskusi interaktif.
Materi disampaikan melalui presentasi PowerPoint, video edukatif singkat berdurasi 5-7
menit, dan leaflet berilustrasi. Edukasi mencakup definisi, gejala, pencegahan, serta

pentingnya pemeriksaan IVA, disampaikan selama +45 menit.

Materi dirancang berdasarkan komponen Health Belief Model (HBM): persepsi kerentanan,
persepsi keseriusan, persepsi manfaat, persepsi hambatan, isyarat untuk bertindak (cues to

action), dan efikasi diri.

b. Koordinasi dan penjadwalan skrining
Koordinator UKS mendata peserta yang berminat untuk pemeriksaan IVA dan

mengatur jadwal pemeriksaan di Puskesmas Kandangsapi.

c. Pelaksanaan skrining IVA dan tindak lanjut

Pemeriksaan IVA dijadwalkan satu minggu setelah konseling. Peserta dengan hasil
negatif dianjurkan mengulang skrining dalam 5 tahun, sedangkan hasil positif dirujuk ke
rumabh sakit. Cakupan skrining aktual dihitung berdasarkan jumlah peserta yang benar-benar
menjalani pemeriksaan dibandingkan jumlah peserta yang mengikuti sesi konseling (n = 96).
Cakupan aktual meningkat dari 12% menjadi 14%, namun belum mencapai target nasional

sebesar 70%.

&9



9(0 Jurnal Lentera Kesehatan Masyarakat e-ISSN 2985-895X
Vol. 4, No. 2, Agustus 2025, pp. 86-103 p-ISSN 2988-0726

2.6. Analisis Data

Analisis deskriptif digunakan untuk menyajikan karakteristik peserta dan tingkat
pengetahuan. Uji statistik paired Student's T-test digunakan untuk membandingkan skor
pretest dan posttest. Data disajikan dalam bentuk tabel dan grafik. Variabel demografis
seperti usia dan masa kerja juga dicatat untuk menggambarkan populasi secara lebih

menyeluruh.

2.7.  Pertimbangan Etis

Penelitian ini telah mendapatkan persetujuan etik dari Komite Etik Penelitian
Kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Hang Tuah (No.
1/043/UHT.KEPK.03/111/2023). Seluruh partisipan telah menandatangani informed consent,

dan kerahasiaan data dijaga sesuai prinsip etik penelitian.

3. Hasil dan Pembahasan
3.1. Hasil
3.1.1. Kegiatan Edukasi Kesehatan

Puskesmas Kandangsapi menyelenggarakan sesi edukasi kesehatan mengenai
Inspeksi Visual dengan Asam Asetat (IVA) di delapan sekolah setempat. Sebanyak 96 guru
dan tenaga kependidikan mengikuti sesi edukasi ini. Mayoritas peserta merupakan guru
(89,6%) dan memiliki tingkat pendidikan diploma atau sarjana (89,6%). Kelompok usia
terbesar adalah 40—49 tahun (42,7%).

Tabel 1. Karakteristik responden

Karakteristik n (%)
Jumlah Responden 96 (100,0)
Usia (tahun)

<20 1 (1,0)
20-29 21(21,9)
30-39 20 (20,8)
40 - 49 41 (42,7)
50-59 11 (11,5)
60— 69 2(2,1)
Pekerjaan

Guru 86 (89,6)
Pegawai Swasta 10 (10,4)
Tingkat Pendidikan

SMA 10 (10,4)

Diploma/Sarjana 86 (89,6)

Hafidz Ramadhan Al Hasan et al. (Upaya peningkatan kesadaran ancaman kanker serviks melalui...)
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Alasan penolakan meliputi ketakutan terhadap prosedur (n=5), keterbatasan waktu
atau kesiapan (n=4), dan kehamilan (n=3). Kesediaan ini dikategorikan sebagai niat perilaku
(behavioral intention), yang dalam kerangka Health Belief Model berkaitan erat dengan

perceived barrier dan cue to action.

Tabel 2. Kesediaan melakukan skrining IVA
Kesediaan Skrining IVA n (%)
Ya 84 (87.5)
Tidak 12 (12,5)

3.1.2. Analisis Berdasarkan Health Belief Model (HBM)

Intervensi dirancang berbasis Health Belief Model (HBM), dan hasil dibahas
berdasarkan komponennya:

a. Perceived Susceptibility dan Severity: Peserta memahami bahwa kanker serviks dapat
terjadi pada siapa saja dan memiliki konsekuensi serius. Ini tercermin dari peningkatan
skor pengetahuan dan kesediaan skrining pasca-edukasi.

b. Perceived Benefits: Sebagian besar peserta menyadari manfaat skrining IVA sebagai
deteksi dini yang sederhana dan efektif.

c. Perceived Barriers: Masih terdapat hambatan psikologis seperti ketakutan dan
kehamilan yang mempengaruhi partisipasi. Ini memperlihatkan bahwa pengetahuan
belum sepenuhnya menurunkan hambatan.

d. Cue to Action: Sesi edukasi dan ajakan dari petugas kesehatan serta penyediaan jadwal

skrining bertindak sebagai pemicu tindakan untuk bersedia menjalani IVA.

e. Self-efficacy: Tingkat pendidikan yang tinggi mendukung rasa percaya diri peserta

dalam mengambil keputusan untuk melakukan skrining.

3.1.3. Hasil Pretest dan Posttest

Efektivitas edukasi kesehatan dievaluasi melalui skor pretest dan posttest. Hasil
pretest dan posttest dapat dilihat pada Tabel 3. Terdapat peningkatan rata-rata 19,5 poin
(29,9%) dengan nilai Cohen’s d = 1,76, yang menunjukkan efek besar dari intervensi edukasi

terhadap peningkatan pengetahuan. Siginifikan secara statistik pada a=0.05.
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Tabel 3. Skor pretest dan posttest pengetahuan kanker serviks dan IVA

Pretest Posttest Rata-rata + Rata-rata + value  95% CI Effect Size
(n, %) (n, %) SD Pretest SD Posttest p-vaju 0 Cohen’s d)

Baik (>75-100) 54(56,3) 77(80,2) 652+ 12,4 84,7+9,8 p<0,001* 14,5-22,3] 1,76 (large)
Sedang (>50-75) 31(32,3) 19 (19.,8)
Kurang (>25-50) 99,4 0(0)

Sangat Kurang
(0-25)

Kategori Skor

22,1)  0(0)

3.1.4. Analisis Statistik

Temuan menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah
intervensi edukasi. Skor rata-rata pretest adalah 65,2 + 12,4, meningkat menjadi 84,7 + 9,8
pada posttest (p < 0,001, uji t berpasangan), yang mencerminkan peningkatan pemahaman
tentang kanker serviks dan skrining IVA secara signifikan. Rerata peningkatan skor
pengetahuan adalah 19,5 poin, atau peningkatan sebesar 29,9% dari rata-rata pretest.

Dari sisi kesediaan melakukan skrining, 87,5% peserta (84 dari 96 orang)
menyatakan bersedia pasca-intervensi, dibandingkan 58,3% (56 dari 96 orang) sebelum sesi
konseling, yang mencerminkan peningkatan signifikan (p = 0,003, uji McNemar). Ini berarti
terdapat peningkatan sebesar 29,2% dalam kesediaan melakukan skrining.

Namun demikian, cakupan skrining di wilayah kerja Puskesmas Kandangsapi hanya
meningkat dari 12% menjadi 14% (p = 0,08, uji chi-square), belum mencapai target 70%.
Hal ini menunjukkan bahwa peningkatan pengetahuan tidak serta-merta berbanding lurus
dengan partisipasi dalam program skrining. Peningkatan yang minimal ini menunjukkan
bahwa terdapat faktor-faktor lain selain pengetahuan dan kesediaan yang memengaruhi
partisipasi. Faktor tersebut dapat berupa hambatan logistik seperti jadwal atau lokasi
skrining yang tidak sesuai, kesulitan transportasi, serta waktu tunggu di fasilitas kesehatan
(Ojo et al., 2020). Hambatan psikologis seperti ketakutan akan hasil positif, kecemasan
terhadap prosedur, serta stigma yang dirasakan terkait skrining kanker serviks juga berperan
(Gerstl et al., 2022; Kakotkin et al., 2023; Sampson et al., 2021). Di samping itu, faktor
sosial-budaya seperti kepercayaan masyarakat terhadap penyakit, pengaruh keluarga, dan
dukungan komunitas terhadap skrining juga dapat memengaruhi keputusan perempuan
untuk berpartisipasi (Bahmani ef al., 2015; Tapera et al., 2017). Mengatasi hambatan yang
beragam ini melalui intervensi yang terarah sangat penting untuk mengubah peningkatan

pengetahuan dan kesediaan menjadi perilaku nyata dalam mengikuti skrining.

Hafidz Ramadhan Al Hasan et al. (Upaya peningkatan kesadaran ancaman kanker serviks melalui...)
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3.1.5. Pelaksanaan skrining IVA dan capaian deteksi dini

Setelah sesi edukasi kesehatan, skrining IVA dijadwalkan satu minggu kemudian di
Puskesmas Kandangsapi untuk mendorong deteksi dini. Cakupan skrining mengalami
peningkatan kecil dari 41% pada Januari, 42% pada Februari, menjadi 44% pada Maret.
Namun terdapat fluktuasi peningkatan bulanan, yaitu peningkatan 1% dari Januari ke
Februari dan 2% dari Februari ke Maret. Fluktuasi ini kemungkinan dipengaruhi oleh tingkat
keterlibatan masyarakat dan ketersediaan sumber daya yang bervariasi tiap bulan. Target
sebesar 70% belum tercapai. Cakupan edukasi yang belum menjangkau seluruh sekolah dan
wilayah menjadi salah satu penyebab kesenjangan ini. Beberapa hambatan struktural dan
psikososial yang teridentifikasi meliputi keterbatasan akses fisik ke layanan (transportasi,
waktu tunggu), ketakutan terhadap diagnosis, serta stigma sosial. Hambatan ini memperkuat
temuan dari Bahmani et al., (2015); Gerstl et al., (2022); dan Kakotkin ef al., (2023) tentang

pentingnya pendekatan berbasis komunitas yang holistik dan suportif.

Tabel 4. Cakupan deteksi dini kanker serviks di Puskesmas Kandangsapi

Jan Feb Mar
2024 2024 2024 Apr 2024 (%)
(%) (%) (%)

Target Total Capaian

Indikator Definisi 2023 Target Target

Perempuan
Deteksi usia 30-59 70%
Dini tahun yang . o o N . .
Kanker menjalani (akumulasi  3.908  2.736  41% 42% 44% Pending (masih berlangsung)
Serviks  skrining kanker 2021-2023)
serviks

Setelah pelaksanaan skrining IVA, pasien dikategorikan berdasarkan hasil
pemeriksaan Pasien IVA positif (+) akan dirujuk untuk penatalaksanaan medis lanjutan.
Sedangkan, pasien IVA negatif (-) akan disarankan melakukan skrining rutin setiap enam

bulan.

Untuk meningkatkan angka deteksi dini, strategi berikut akan dilakukan kolaborasi
dengan koordinator UKS di sekolah, yaitu: memberikan pelatihan tentang skrining IVA agar
dapat menyebarkan informasi dan mendorong partisipasi, dan menjadikan koordinator
kesehatan sebagai panutan untuk memengaruhi perilaku masyarakat. Tindak lanjut pasien
IVA positif (+) adalah menjamin pemantauan berkelanjutan dan rujukan untuk pengobatan

lanjutan.
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Gambar 1. Materi konseling deteksi dini IVA

. Ve A ey

i DEMi MASA DEPAN BEBAS KANKER

“Karker Leher Rahim masih menjadi ancaman kematian romor 1 bagi perempuan [ndoresia,
yuk cegah terjadnya kanker dergan mengetahwi penyebab dan cara mengatasnya”

wtal] m.g_ﬂ.f ’
udw mungkin
Kapan harus periksa |VA?

|« Xka arda sudah
=

s

e

. usia 35-40 tahum
: ﬁtnsmomtﬁ:
~ T —

Gambar 2. Poster Edukasi tentang Faktor Risiko, Gejala Kanker Serviks serta untuk memotivasi
Peserta memeriksakan diri tes IVA. Media edukasi yang digunakan untuk menampilkan poster
edukasi adalah media elektronik, dengan presentasi slide PowerPoint.

Waktu presentasi sekitar 90 menit
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Gambar 3. Suasana Edukasi Kesehatan tentang Faktor Risiko Kanker Serviks dan Tes
IVA di SMA Sabiluth Thoyib Bugul Lor dan PGRI 2 Pasuruan. Edukasi disampaikan
oleh penulis utama, dr. Hafidz Ramadhani Al-Hasan

3.2. Pembahasan

3.2.1. Faktor edukasi dan peningkatan pengetahuan

Studi ini mengevaluasi dampak praktik konseling dalam meningkatkan deteksi dini
kanker serviks melalui skrining berbasis IVA di lingkungan komunitas. Intervensi berupa
sesi konseling dilaksanakan di delapan sekolah yang berada dalam wilayah kerja Puskesmas
Kandangsapi, dengan melibatkan guru dan staf sekolah sebagai peserta.

Hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang positif pada
peserta setelah intervensi konseling. Penilaian awal mengindikasikan bahwa peserta telah
memiliki pemahaman yang cukup terkait kanker serviks dan metode deteksi dini seperti
IVA. Namun demikian, penilaian pascaintervensi menunjukkan adanya peningkatan yang
bermakna secara statistik dalam pemahaman peserta terhadap topik tersebut. Peningkatan ini
menegaskan peran penting intervensi edukasi yang terarah, sebagaimana ditegaskan dalam
penelitian Lee et al. (2023); Notoatmodjo (2012); Ojo et al. (2020); dan Rosser et al. (2015),
dalam meningkatkan kesadaran dan pengetahuan terkait kanker serviks serta skrining IVA.
Studi-studi tersebut secara konsisten menyoroti bahwa penyebaran informasi merupakan

komponen kunci dalam strategi preventif yang efektif di bidang kesehatan.

Profil pendidikan responden dalam studi ini tergolong tinggi, dengan proporsi
signifikan memiliki gelar diploma atau sarjana. Tingkat pendidikan yang lebih tinggi ini
kemungkinan berkontribusi terhadap hasil positif dari intervensi konseling (Bahmani ef al.,
2015; Prabowo & Ni’'mah, 2023; Tapera et al., 2017). Individu dengan tingkat pendidikan
lebih tinggi umumnya memiliki kemampuan yang lebih baik dalam menyerap dan mengolah
informasi kesehatan, serta cenderung lebih proaktif dalam menerapkan praktik pencegahan
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penyakit (Adiwinoto et al., 2022; Rijal & Dawadi, 2024; Sampson et al., 2021; Tapera et
al., 2017). Temuan ini konsisten dengan pendapat Notoatmodjo (2012) dan sejumlah
penelitian lainnya (Bahmani et al., 2015; Karuga et al., 2022; Rijal & Dawadi, 2024;
Sampson ef al., 2021; Tapera et al., 2017) yang menyatakan bahwa tingkat pendidikan

berperan signifikan dalam memengaruhi kemampuan individu menerima informasi,

memperoleh pengetahuan, dan mengubah perilaku.

Dalam kerangka teori Health Belief Model (HBM), peningkatan pengetahuan yang
terjadi dapat dijelaskan melalui komponen “perceived susceptibility” dan “perceived
severity,” di mana individu mulai menyadari risiko dan bahaya dari kanker serviks setelah
menerima informasi yang relevan. Komponen “perceived benefits” juga diperkuat melalui
pemahaman tentang keuntungan skrining IVA sebagai metode deteksi dini. Namun,
hambatan (“perceived barriers”) seperti rasa takut dan ketidaknyamanan terhadap prosedur
skrining tetap menjadi faktor yang menahan perubahan perilaku, meskipun pengetahuan

telah meningkat.

Model ini juga menyoroti pentingnya “cues to action,” seperti sesi konseling dan
dukungan petugas kesehatan, yang berfungsi sebagai pemicu keputusan untuk bertindak.
Sementara itu, “self-efficacy” atau keyakinan diri untuk menjalani skrining IVA perlu
ditingkatkan secara eksplisit dalam intervensi. Oleh karena itu, intervensi berbasis HBM
yang menargetkan seluruh komponen ini secara sistematis dapat meningkatkan efektivitas
program edukasi, tidak hanya dalam membangun kesadaran tetapi juga mendorong konversi

niat menjadi tindakan nyata.

3.2.2. Faktor psikologis dan kesediaan untuk melakukan skrining

Mayoritas peserta (84 dari 96) menyatakan kesediaannya untuk menjalani
pemeriksaan IVA setelah sesi konseling. Hal ini menunjukkan perubahan sikap yang positif
dan potensi peningkatan adopsi praktik skrining kanker serviks dalam kelompok ini. Namun,
sebagian peserta (12 dari 96) mengaku tidak bersedia menjalani pemeriksaan, dengan alasan
seperti rasa takut, belum siap, dan kehamilan. Hal ini menyoroti kompleksitas interaksi
antara pengetahuan dan perilaku. Meskipun peningkatan pengetahuan merupakan fondasi
penting, hal tersebut belum tentu cukup untuk mengatasi hambatan psikologis dan budaya
yang telah mengakar kuat. Rasa takut, misalnya, dapat muncul akibat kurangnya pemahaman
terhadap prosedur atau kekhawatiran terhadap hasil pemeriksaan. Norma budaya yang
menganggap tabu pembicaraan mengenai kesehatan reproduksi juga dapat menghambat

komunikasi terbuka dan partisipasi dalam skrining.
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Hambatan-hambatan ini membutuhkan intervensi yang secara khusus menyasar
konteks emosional dan sosial yang melingkupi skrining kanker serviks. Temuan ini
menegaskan pentingnya penanganan hambatan emosional, psikologis, dan situasional dalam
intervensi masa depan guna memastikan partisipasi yang maksimal. Hambatan ini dapat
diatasi melalui inisiatif edukatif yang komprehensif, yang menyampaikan informasi akurat,
meluruskan miskonsepsi, serta membangun lingkungan yang mendukung skrining (Bahmani
et al., 2015; Phung et al., 2023; Rosser et al., 2015; Tapera et al., 2017). Selain itu,
pentingnya pendekatan yang sensitif terhadap budaya dan strategi komunikasi yang
dipersonalisasi juga ditekankan untuk secara efektif mengurangi hambatan spesifik dan
meningkatkan penerimaan terhadap prosedur skrining (Ojo ef al., 2020; Rijal & Dawadi,
2024; Sampson et al., 2021; Srisuwan et al., 2015).

Dalam konteks ini, integrasi testimoni pasien atau penggunaan materi edukatif
berbasis animasi dapat meningkatkan resonansi dan daya serap informasi kesehatan (Conley
et al., 2021; de la Motte Rouge et al., 2021; Kakotkin et al., 2023; Ojo et al., 2020). Selain
itu, keterlibatan aktif tenaga kesehatan masyarakat dan pendidik dapat menjembatani
kesenjangan antara penyedia layanan kesehatan dan komunitas, membangun kepercayaan,
dan meningkatkan kepatuhan terhadap rekomendasi skrining (O’Donovan et al., 2019;
Srisuwan et al., 2015). Dengan pemahaman budaya dan hubungan yang telah terjalin, kader
kesehatan masyarakat sangat potensial dalam menangani informasi yang salah serta

mendorong praktik skrining dalam komunitas mereka.
3.2.3. Faktor sistemik dan tingkat pelaksanaan skrining

Meskipun terjadi peningkatan pengetahuan dan kesediaan untuk menjalani skrining,
dampak terhadap tingkat deteksi dini kanker serviks di Puskesmas Kandangsapi selama
periode studi hanya menunjukkan peningkatan yang marginal. Tingkat deteksi meningkat
sebesar 2%, belum mencapai target sebesar 70%. Dampak yang terbatas ini dapat disebabkan
oleh ruang lingkup intervensi konseling yang relatif sempit dan tidak mencakup seluruh
komunitas yang dilayani oleh puskesmas. Selain itu, terdapat faktor-faktor lain di luar
pengetahuan dan kesediaan, seperti akses terhadap fasilitas kesehatan, keyakinan budaya,
dan status sosial ekonomi, yang kemungkinan memengaruhi partisipasi masyarakat dalam
program skrining kanker serviks(Conley et al., 2021; Erku et al., 2023; Karuga et al., 2022;
Rosser et al., 2015).
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Temuan ini selaras dengan bukti yang menunjukkan bahwa intervensi edukasi
memang dapat meningkatkan pengetahuan, tetapi tidak selalu langsung berujung pada
peningkatan pelaksanaan skrining. Pengetahuan semata tidak cukup untuk mendorong
perubahan perilaku, karena faktor lain seperti sikap, persepsi risiko, dan kemudahan akses
terhadap layanan juga memainkan peran penting (Rosser ez al., 2015). Faktor-faktor ini dapat

menjadi hambatan besar, bahkan ketika pengetahuan dan kesediaan sudah tinggi.

Penelitian sebelumnya juga menegaskan pentingnya pengetahuan dan kesadaran
dalam mendorong praktik skrining kanker serviks. Sheilatin Narida (2021) menemukan
hubungan yang signifikan antara tingkat pengetahuan dengan partisipasi dalam skrining
IVA. Individu dengan pengetahuan tinggi lebih mungkin mengikuti skrining. Demikian
pula, Desby Juanda & Hadrians Kesuma (2015) mendukung efektivitas metode IVA sebagai
skrining kanker serviks. Namun, Sheilatin Narida (2021) juga mencatat bahwa pengetahuan
saja tidak menjamin partisipasi skrining, sehingga faktor lain seperti sikap dan keyakinan

juga sangat menentukan.

Peran sikap dalam perilaku skrining kanker serviks turut diperkuat oleh temuan
(Bahmani et al., 2015; Dozie et al., 2023; Lohiya et al., 2022; Rijal & Dawadi, 2024; Tapera
et al.,2017), yang menunjukkan bahwa individu dengan sikap positif cenderung lebih besar
kemungkinannya mengikuti skrining IVA. Hal ini menekankan perlunya intervensi yang
tidak hanya meningkatkan pengetahuan tetapi juga mendorong pembentukan sikap positif
terhadap skrining kanker serviks guna mengoptimalkan tingkat partisipasi (Erku et al., 2023;
Karuga et al., 2022).

Peran kader kesehatan masyarakat dalam menjembatani kesenjangan antara
pengetahuan dan tindakan sangat relevan dalam konteks ini. Sebagaimana disorot oleh
Karuga et al. (2022) dan Erku et al. (2023), kader kesehatan dengan pemahaman budaya dan
hubungan yang kuat dengan masyarakat dapat menjadi agen efektif dalam mengatasi
miskonsepsi dan meningkatkan partisipasi dalam skrining. Selain itu, pemanfaatan rekam
medis elektronik (EHR) dan aplikasi seluler menawarkan pendekatan inovatif dalam
mengevaluasi dan meningkatkan kepatuhan terhadap upaya pencegahan kanker serviks.
EHR dapat menyediakan data penting terkait riwayat skrining, jadwal tindak lanjut, dan hasil
pengobatan, yang membantu tenaga kesehatan mengidentifikasi individu yang belum
melakukan skrining atau membutuhkan dukungan tambahan(Cesare et al., 2018; Mooses et
al., 2024). Aplikasi seluler juga dapat memfasilitasi komunikasi antara pasien dan tenaga

kesehatan, memberikan pengingat personal untuk jadwal skrining, serta menyediakan materi
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edukatif guna memperkuat perilaku pencegahan (Mooses et al., 2024). Alat digital ini
memiliki potensi besar dalam meningkatkan efisiensi dan efektivitas program pencegahan

kanker serviks.

Interpretasi hasil penelitian ini perlu mempertimbangkan keterbatasan yang ada,
meskipun kontribusinya tetap signifikan. Pertama, fokus penelitian pada sekolah-sekolah di
wilayah kerja puskesmas dapat membatasi generalisasi temuan terhadap masyarakat yang
lebih luas. Meskipun penelitian ini memberikan wawasan penting mengenai dampak
konseling di lingkungan pendidikan, hasilnya belum tentu mencerminkan karakteristik dan
kebutuhan komunitas secara keseluruhan. Oleh karena itu, kehati-hatian diperlukan dalam

menggeneralisasi temuan ini.

Kedua, penggunaan data yang dilaporkan sendiri oleh peserta berpotensi
menimbulkan bias. Respon peserta mengenai pengetahuan, sikap, dan perilaku mungkin
dipengaruhi oleh bias sosial atau ketidakakuratan ingatan. Namun demikian, data self-report
merupakan metode umum dalam penelitian kesehatan dan tetap memberikan informasi

berharga mengenai persepsi dan pengalaman peserta.

Ketiga, periode tindak lanjut yang relatif singkat membatasi kemampuan untuk
menilai dampak jangka panjang dari intervensi konseling terhadap keberlanjutan partisipasi
dalam skrining kanker serviks. Penelitian ini hanya menangkap perubahan segera dalam
pengetahuan dan kesediaan untuk skrining, tetapi belum mencatat perilaku peserta dalam
jangka panjang. Penelitian lanjutan dengan durasi tindak lanjut yang lebih panjang
dibutuhkan untuk menilai efektivitas berkelanjutan dari intervensi serupa dalam
meningkatkan tingkat skrining dan mengurangi angka kejadian serta kematian akibat kanker

serviks.

Keempat, variasi dalam cara penyampaian materi konseling oleh petugas kesehatan
di masing-masing sekolah mungkin telah memengaruhi hasil intervensi. Faktor seperti
perbedaan gaya komunikasi, tingkat pengalaman, dan kemampuan interpersonal dapat
menghasilkan efek yang tidak seragam terhadap pemahaman dan penerimaan peserta.
Meskipun materi telah disusun secara terstandar, perbedaan dalam implementasi lapangan

tetap menjadi pertimbangan dalam interpretasi hasil.

Terlepas dari keterbatasan ini, penelitian ini memberikan kontribusi yang berarti
dalam mengevaluasi efektivitas konseling dalam meningkatkan kesadaran terhadap kanker
serviks dan mendorong skrining berbasis IVA. Temuan ini menunjukkan bahwa intervensi
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edukatif dapat meningkatkan pengetahuan dan kesediaan untuk menjalani skrining. Namun,
diperlukan upaya tambahan untuk mengatasi hambatan yang ada agar peningkatan kesadaran
benar-benar dapat diterjemahkan menjadi peningkatan tindakan nyata dalam deteksi dini

kanker serviks.

4. Kesimpulan

Penelitian ini menunjukkan bahwa intervensi konseling terarah secara signifikan
meningkatkan pengetahuan dan kesediaan mengikuti skrining kanker serviks berbasis IVA
di lingkungan sekolah. Efektivitas program edukasi terlihat lebih kuat pada individu dengan
tingkat pendidikan tinggi. Namun demikian, peningkatan pengetahuan belum sepenuhnya
diikuti oleh peningkatan angka skrining, yang masih jauh dari target. Temuan ini
menegaskan bahwa pengetahuan saja tidak cukup untuk mendorong perubahan perilaku.
Hambatan psikologis, budaya, dan akses layanan kesehatan memainkan peran penting dalam
partisipasi masyarakat. Oleh karena itu, diperlukan pendekatan komprehensif yang tidak
hanya menyampaikan informasi, tetapi juga membangun sikap positif, mengurangi rasa

takut, dan menyesuaikan materi edukatif dengan konteks budaya lokal.

Sebagai implikasi kebijakan, perlu dilakukan pelibatan aktif kader kesehatan sebagai
agen promosi dan pendamping skrining di komunitas. Penguatan logistik, termasuk
ketersediaan alat IVA dan tenaga terlatih di fasilitas kesehatan primer, juga menjadi kunci
untuk memastikan keberlanjutan program. Pendekatan berbasis budaya lokal dengan
memahami nilai, norma, dan kepercayaan masyarakat perlu diintegrasikan dalam desain

intervensi agar lebih diterima dan efektif.

Pemberdayaan kader kesehatan masyarakat dan pemanfaatan media edukatif yang
kontekstual sangat disarankan untuk meningkatkan kepatuhan terhadap skrining. Ke depan,
program pencegahan kanker serviks perlu mengintegrasikan strategi perubahan perilaku dan
memperluas jangkauan edukasi ke kelompok masyarakat yang kurang terlayani. Penelitian
lanjutan dengan periode tindak lanjut yang lebih panjang serta eksplorasi inovasi digital
seperti aplikasi mobile dan platform tele-edukasi dapat menjadi solusi menjanjikan dalam

meningkatkan deteksi dini kanker serviks di masyarakat.
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