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PERSEMBAHAN
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INTISARI

Latar Belakang : Kanker payudara merupakan keganasan yang terjadi akibat
pertumbuhan sel abnormal pada jaringan payudara yang tidak terkendali dan
dapat menyebar ke jaringan sekitarnya maupun organ lain (metastasis). Berbagai
faktor diduga berperan dalam kejadian kanker payudara, seperti usia,
penggunaan kontrasepsi hormonal, obesitas, riwayat merokok, serta riwayat
kanker payudara sebelumnya. Identifikasi faktor risiko penting dilakukan untuk
mendukung upaya pencegahan dan deteksi dini pada masyarakat.

Tujuan : Untuk mengetahui faktor risiko terjadinya kanker payudara pada pasien
yang berobat di RSUD Anutapura Palu Tahun 2024.

Metode : Penelitian ini merupakan penelitian analitik kuantitatif dengan desain
case control menggunakan data sekunder rekam medis, melibatkan 45 case
kanker payudara dan 90 control fiboroadenoma. Teknik pengambilan sampel
menggunakan total sampling untuk case dan consecutive sampling untuk control.
Analisis data dilakukan secara univariat dan bivariat menggunakan program
Jamovi 2.6.

Hasil : Hasil analisis univariat menunjukkan bahwa sebagian besar responden
pada kelompok kanker payudara berada pada usia 240 tahun, menggunakan
kontrasepsi hormonal >5 tahun, serta memiliki riwayat kanker payudara
sebelumnya. Proporsi obesitas dan riwayat merokok juga lebih tinggi pada
kelompok kanker payudara dibandingkan fibroadenoma, meskipun pada kedua
kelompok mayoritas responden tidak obesitas dan tidak memiliki riwayat
merokok. Hasil analisis bivariat menunjukkan terdapat hubungan yang bermakna
antara usia (p <0,001; OR = 4,23), penggunaan kontrasepsi hormonal (p <0,001;
OR = 3,64), dan riwayat kanker payudara sebelumnya (p = 0,003; OR = 4,53)
dengan kejadian kanker payudara, sedangkan obesitas dan riwayat merokok
tidak menunjukkan hubungan yang bermakna (p >0,05).

Kesimpulan : Kejadian kanker payudara dalam penelitian ini berhubungan
signifikan dengan usia, penggunaan kontrasepsi hormonal, dan riwayat kanker
payudara sebelumnya, namun tidak berhubungan dengan obesitas maupun
riwayat merokok.

Kata Kunci : Kanker Payudara, Usia, Kontrasepsi hormonal, Riwayat
Kanker Payudara Sebelumnya.



ABSTRACT

Background : Breast cancer is a malignancy that occurs due to abnormal cell
growth in breast tissue that is uncontrolled and can spread to surrounding tissues
and other organs (metastasis). Various factors are thought to play a role in the
incidence of breast cancer, such as age, use of hormonal contraceptives, obesity,
smoking history, and previous breast cancer history. Identification of risk factors
is important t o support prevention and early detection efforts in the community.
Objective : To determine the risk factors for breast cancer in patients undergoing
treatment at RSUD Anutapura Palu in 2024.

Method : This study is a quantitative analytical research with a case control
design using secondary medical record data, involving 45 breast cancer cases
and 90 fibroadenoma controls. The sampling technique used total sampling for
cases and consecutive sampling for control. Data analysis was carried out
univariate and bivariate using the Jamovi 2.6 program.

Results : The results of the univariate analysis showed that most of the
respondents in the breast cancer group were at the age of 240 years, were using
hormonal contraceptives for >5 years, and had a previous history of breast
cancer. The proportion of obesity and smoking history was also higher in the
breast cancer group than in the fibroadenoma group, although in both groups, the
majority of respondents were not obese and had no history of smoking. The
results of bivariate analysis showed that there was a significant association
between ages (p <0.001; OR = 4.23), use of hormonal contraceptives (p <0.001;
OR = 3.64), and a previous history of breast cancer (p = 0.003; OR = 4.53) with
breast cancer incidence, while obesity and smoking history showed no
meaningful association (p >0.05).

Conclusion: The incidence of breast cancer in this study is significantly related
to age, hormonal contraceptive use, and previous breast cancer history, but not
related to obesity or smoking history.

Keywords : Breast Cancer, Age, Hormonal Contraception, Previous Breast
Cancer History.
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