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ABSTRAK
Kanker payudara menjadi penyakit pembunuh nomor dua sesudah kanker rahim yang terjadi pada wanita yang menyebabkan kecemasan. Efek kecemasan pada penderita kanker payudara dapat meningkatkan rasa nyeri, mengganggu tidur, mual muntah setelah kemoterapi, dan gangguan pada kualitas hidup diri sendiri. Upaya untuk menurunkan tingkat kecemasan dapat dilakukan dengan intervensi keperawatan salah satunya dengan edukasi dengan booklet. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh edukasi dengan booklet terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara. Metode penelitian yang digunakan yaitu quasy ekserimentaal one group preposttest design. 40 pasien kanker payudara dipilih dengan menggunakan teknik purposive sampling sebagai responden penelitian. Instrumen yang digunakan untuk mengukur kecemasan yaitu Numeric Rating Scale of Anxiety (NRS-A). Responden mendapatkan intervensi edukasi dengan booklet. Hasil Uji Wilcoxon didapatkan hasil nilai p=0,000, terdapat pengaruh pengaruh edukasi dengan booklet terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara. Diharapkan edukasi dengan booklet dapat dijadikan referensi intervensi keperawatan untuk menurunkan kecemasan.
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THE INFLUENCE OF BOOKLET EDUCATION ON THE ANXIETY LEVELS OF BREAST CANCER PATIENTS WITH CHEMOTHERAPY
ABSTRACT
Breast cancer is the second leading cause of anxiety in women after uterine cancer. The effects of anxiety in breast cancer patients can increase pain, disrupt sleep, cause nausea and vomiting after chemotherapy, and interfere with one's quality of life. Efforts to reduce anxiety levels can be made with nursing interventions, one of which is education with booklets. This study aims to determine the effect of education with booklets on the level of anxiety of breast cancer patients. The research method used was a quasi-experimental one group pre-post test design. 40 breast cancer patients were selected using purposive sampling techniques as research respondents. The instrument used to measure anxiety is the Numeric Rating Scale of Anxiety (NRS-A). Respondents received educational interventions with booklets. The results of the Wilcoxon Test obtained a value of p=0.000, there was an influence of education with booklets on the level of anxiety of breast cancer patients. It is hoped that education with booklets can be used as a reference for nursing interventions to reduce anxiety.
Keywords: booklet education, anxiety, breast cancer
PENDAHULUAN

Kanker adalah penyebab kematian urutan kedua setelah penyakit kardiovaskular. Kanker yang paling banyak menyerang wanita dan menyebabkan kematian adalah kanker payudara (Sinuraya, 2017). Menurut World Health Organization (WHO) tahun 2017 kanker payudara menjadi penyakit pembunuh nomor dua sesudah kanker rahim yang terjadi pada wanita. Kanker disebabkan karena adanya pertumbuhan sel secara abnormal pada payudara yang sulit dikendalikan dan tidak beraturan (Sahin & Onur, 2019).

Data WHO tahun 2017, jumlah penderita kanker sebanyak 12 juta orang dan terjadi kematian 7,6 juta orang setiap tahunnya (WHO, 2017). Menurut data Riset Kesehatan Daerah (Riskesdas) pada tahun 2018, prevalensi kanker di Indonesia sebanyak 1,4 per 1.000 orang dan di Jawa Tengah sebanyak 2,1% (Riskesdas, 2018). Jenis kanker yang paling tinggi di dunia yaitu kanker payudara  dengan data 42,1 per 100.000 pada wanita (Bray, et al., 2018). Data rekam medis di SMC RS Telogorejo tahun 2022 menunjukkan penderita kanker payudara sebanyak 143 pasien. 
Kanker payudara mempunyai dampak terhadap aspek biopsikospiritual pada penderitanya. Dampaknya antaralain penderita dapat mengalami ketidakberdayaan, merasa tidak sempurna, merasa malu, ketidakbahagiaan, merasa tidak menarik lagi, kurang diterima oleh orang lain, merasa terisolasi, takut, berduka, berlama-lama di tempat tidur, ketidakmampuan fungsional, gagal memenuhi kebutuhan keluarga, kurang tidur, sulit berkonsentrasi, cemas, dan ketika berlanjut terus menerus akan menyebabkan depresi (Smeltzer & Bare, 2013). Perubahan tersebut dapat mempengaruhi kondisi fisik dan psikologis penderita. Penelitian Hong dan Tien (2014) menunjukkan bahwa penderita kanker payudara mengalami kecemasan sebanyak 66,72% dan depresi  sebanyak 60,62%. Penelitian lain oleh Stuart (2016) menyampaikan bahwa dampak psikologis yang paling banyak adalah kecemasan sebanyak 84%.

Tata laksana untuk kanker payudara Penatalaksanaan kanker disesuaikan dengan jenis dan stadium kanker, kondisi umum, dan preferensi pasien. Pengobatan kanker meliputi pembedahan, kemoterapi, terapi radiasi, terapi hormonal, imunoterapi, dan transplantasi sumsum tulang (Mayo, 2021). Kemoterapi ini adalah salah satu pengobatan yang sangat dianjurkan. Pengobatan ini dapat menimbulkan dampak yang negatif bagi penderitanya baik meliputi fisiologis, psikologis maupun sosial.  Dampak fisologis yang muncul seperti rasa lelah, lesu, rambut rontok, gangguan usus dan rongga mulut seperti mual dan muntah, mukositis rongga mulut, gangguan sumsum tulang belakang, mandul, gangguan pada menstruasi dan menopause, serta gangguan yang timbul pada organ lain. Dampak psikologis dari kemoterapi meliputi gangguan harga diri, seksualitas, dan masalah kesejahteraan penderita seperti kecemasan (Smeltzer & Bare, 2013). 

Kecemasan adalah suatu kondisi yang muncul ketika seseorang sedang mengalami stress dengan gejala yang timbul yaitu perasaan tegang, gelisah, khawatir, dan respon fisik (Fitria & Ifdil, 2020). Penelitian Baqutayan (2014) menemukan bahwa 77% penderita kanker payudara yang menjalani pengobatan merasakan kecemasan dan ketakutan terhadap ancaman kematian. Menurut Mohammed, et al (2013) efek kecemasan pada penderita kanker payudara dapat meningkatkan rasa nyeri, mengganggu tidur, mual muntah setelah kemoterapi, dan gangguan pada kualitas hidup diri sendiri. Penelitian lain oleh Pratiwi, et al (2017)  menunjukkan bahwa kecemasan yang terjadi pada penderita kanker payudara yang menjalani kemoterapi dapat mengakibatkan penderita menghentikan proses kemoterapinya.

Upaya-upaya yang dapat dilakukan untuk mengatasi kecemasan antara lain berupa intervensi nonfarmakologis seperti edukasi, terapi tertawa, terapi kognitif, relaksasi, aromaterapi, dan hipnosis lima jari (Heriani, 2016). Edukasi adalah suatu kegiatan promosi kesehatan berupa pemberian informasi atau pesan kesehatan untuk memberikan atau meningkatkan pengetahuan dan sikap tentang kesehatan agar memudahkan dalam terjadinya perilaku sehat (Notoatmodjo, 2013). 

Edukasi mempunyai tujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan mengubah persepsi seseorang terhadap upaya mengurangi kecemasan klien yang menjalani kemoterapi kanker payudara. Terapi edukasi dapat berupa pasif edukasi seperti pemberian informasi dengan leaftlet atau melalui website dan aktif edukasi berupa konseling atau pemberian pendidikan kesehatan secara individu atau kelompok (Suryani et al, 2016). Hasil penelitian Oktaviani, et al., (2018) menunjukkan edukasi dengan booklet efektif menurunkan gangguan body image pasien kanker payudara dengan nilai p=0,000.
Kecemasan akan berkurang dengan pemberian kenyamanan serta pencapaian kualitas hidup bagi penderita kanker dalam menghadapi penyakitnya. Dasar untuk mengurangi kecemasan dapat dilakukan dengan komunikasi melalui pendidikan kesehatan yang memerlukan media (Liliweri, 2013). Pemanfaatan media untuk edukasi kesehatan dapat berupa media elektronik seperti video, audio maupun audio visual, media cetak seperti majalah, poster, booklet maupun media luar ruang, seperti spanduk, baliho, billboard dan lainnya (Silalahi, et al., 2018). 
Booklet adalah suatu media untuk menyampaikan pesan-pesan kesehatan dalam bentuk buku, baik tulisan maupun gambar. Booklet digunakan untuk memudahkan pasien dalam memahami tentang pentingnya kemandirian dan kualitas hidup dalam menjalani penyakit, perawatan diri dengan melihat sudut pandang yang berbeda.  Booklet biasanya menggunakan gambar atau desain yang menarik untuk dibaca atau dilihat, tidak membosankan saat membacanya karena bahasa dan gambar yang unik dapat membuat pasien lebih mudah mengerti (Machfoedz & Suryani, 2013).
Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh edukasi dengan booklet terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi.
METODOLOGI PENELITIAN
Metode yang digunakan adalah kuantitatif  dengan desain quasy eksperimental one group preposttest design. Populasi dalam penelitian ini yaitu seluruh pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi di ruang Kemoterapi SMC RS Telogorejo sebanyak 65 pasien. Jumlah sampel dalam penelitian sebanyak 40 responden yang dipilih dengan menggunakan teknik purposive sampling. Teknik sampling dalam penelitian ini menggunakan. Instrumen penelitian yang digunakan yaitu Numeric Rating Scale Of Anxiety (NRSA). Analisis data menggunakan uji Wilcoxon untuk mengetahui edukasi dengan booklet terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi.
HASIL

1. Karakteristik Responden

Tabel 1
Distribusi Responden Berdasarkan Usia, Pendidikan, Dan Pekerjaan

	Variabel
	Distribusi

	
	f
	%

	Usia
	18-25 tahun
	0
	0

	
	26-35 tahun
	5
	12,5

	
	36-45 tahun
	13
	32,5

	
	46-60 tahun
	16
	37,5

	
	> 60 tahun
	7
	17,5

	Pendidikan
	SD
	3
	7,5

	
	SMP
	2
	5,0

	
	SMA
	11
	27,5

	
	PT
	24
	60

	Pekerjaan
	Bekerja
	25
	62,5

	
	Tidak Bekerja
	15
	37,5

	Total
	
	40
	100



2. Tingkat Kecemasan Sebelum Dan Sesudah Diberikan Intervensi Edukasi Dengan Booklet 

Table 2

Tingkat Kecemasan Sebelum Dan Sesudah Diberikan Intervensi Edukasi Dengan Booklet

	Intervensi
	
	n
	Tingkat Kecemasan

	
	
	
	Min-Max
	Mean
	SD

	Edukasi dengan Booklet
	Sebelum
	40


	3-8
	5,8
	1,202

	
	Sesudah
	
	1-6
	3,7
	1,264



3. Pengaruh Edukasi Dengan Booklet Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Kanker Payudara Yang Menjalani Kemoterapi 

Tabel 3

Pengaruh Edukasi Dengan Booklet Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Kanker Payudara Yang Menjalani Kemoterapi

	Variabel
	n
	Mean Rank
	P value

	Sebelum diberikan edukasi dengan booklet
	40
	20,50
	0,000

	Sesudah diberikan edukasi dengan booklet 
	
	
	



PEMBAHASAN

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa sebagian besar usia responden yaitu 46-60 tahun sebesar 37,5%. Sejalan dengan penelitian oleh Kartikodaru (2017) sebagian besar responden berusia 36 – 55 tahun sebesar 12 responden (70,6%). Didukung penelitian oleh Pratiwi dan Suryandari (2020) menunjukkan rata-rata usia responden pada kelompok eksperimen yaitu 46,40 dan pada kelompok kontrol yaitu 49,80.

Faktor risiko usia dapat menentukan seberapa besar risiko kanker payudara, jadi semakin tua usia seseorang kemungkinan terjadinya kanker payudara semakin tinggi karena kerusakan genetik semakin meningkat dan kemampuan untuk beregenerasi sel menurun (Putra, 2015). Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan Sari (2016) menunjukkan sebanyak 72 % pasien kanker payudara pada usia > 40 tahun, dengan nilai rata-rata usia responden 43 tahun. Kanker payudara jarang terjadi pada wanita berusia dibawah 30 tahun, sebagian besar wanita penderita kanker payudara berusia 40 tahun ke atas.
Hasil penelitian ini karakteristik responden berdasarkan pendidikan  sebagian besar yaitu lulus perguruan tinggi sebesar 60%. Sejalan dengan penelitian oleh Dyanti dan Suariyani (2016) mayoritas responden tamat dari perguruan tinggi sebanyak 27 responden (50%). Menurut Misgiyanto dan Dwi (2014) individu yang memiliki tingkat pendidikan yang baik mampu berpikir dengan lebih kritis dan memiliki pengetahuan lebih luas sehingga mampu  memutuskan  tindakan apa yang terbaik untuk dirinya dalam pengobatan baik menjalani kemoterapi ataupun tidak menjalani kemoterapi. Pendidikan dapat menentukan pengetahuan seseorang mengenai penyakit yang diderita dan tindakan yang akan dilakukan dalam mengatasi keluhan fisik dan psikologis yang dirasakan (Susanti, 2018). Hasil penelitian ini diperkuat dengan hasil penelitian Romadani (2014) tingkat pendidikan yang rendah akan berdampak pada tingkat penerimaan dan pemahaman suatu pengetahuan tentang penyakit tersebut menjadi kurang, sehingga akan menyebabkan ketidaktahuan responden mengenai pemeriksaan deteksi dini.

Hasil penelitian pada variable karakteristik responden berdasarkan pekerjaan sebagian besar responden bekerja yaitu sebesar 62,5%. Sejalan dengan penelitian oleh Dyanti dan Suariyani (2016) menunjukkan bahwa sebagian besar responden bekerja sebesar 32 responden (59,25%). Menurut Sari, et al., (2022) pekerjaan dan aktivitas pekerjaannya berhubungan dengan dengan risiko kejadian kanker payudara. Perempuan yang bekerja dan aktivitasnya lebih banyak duduk memiliki risiko lebih tinggi terkena kanker payudara. Hal ini dikarenakan keterbatasan aktivitas fisik yang dilakukan yang dapat mempengaruhi paparan estrogen. Paparan estrogen yang berkepanjangan secara kritis berkontribusi pada perkembangan kanker payudara. Aktivitas pekerjaan yang teratur dapat mengurangi efek buruk estrogen dengan mengurangi panjang fase luteal siklus ovulasi, yang mengurangi paparan kumulatif hormone ovarium. 

Individu yang bekerja dapat dengan mudah mengetahui informasi dari luar baik informasi yang berhubungan dengan kebutuhan sehari-hari maupun informasi kesehatan (Susanti, 2018). Menurut Notoadmojo (2013) pekerjaan erat kaitannya dengan penghasilan keluarga dan lingkungan kerja, dimana apabila penghasilan tinggi maka pemanfaatan pelayanan kesehatan dan pencegahan penyakit juga meningkat, dibandingkan dengan penghasilan rendah akan berdampak pada kurangnya pemanfaatan pelayanan kesehatan dalam hal pemeliharaan kesehatan, kurang kemampuan dalam daya beli obat ataupun transportasi dalam mengunjungi pusat pelayanan kesehatan.
Pekerjaan berkaitan erat dengan penghasilan responden, sesuai dengan faktor penyebab kecemasan yaitu besarnya penghasilan setiap bulan yang diperoleh dari pekerjaannya (Dewi, 2017). Pekerjaan berkaitan dengan pengetahuan dan pemahaman individu terhadap masalah kesehatannya, yaitu kanker dimana terkait dengan sosial ekonomi yang sangat berperan penting dalam menentukan perawatan pasien seperti kemoterapi (Utariningsih et al, 2022).

Tingkat Kecemasan Sebelum Diberikan Intervensi Edukasi Dengan Booklet
Hasil penelitian ini menunjukkan rata–rata tingkat kecemasan sebelum diberikan edukasi dengan booklet yaitu 5,8. Sejalan dengan penelitian oleh Mulia (2021) rata-rata tingkat kecemasan responden sebelum diberikan Tindakan Keperawatan Ners (TKN) yaitu 18,15. Didukung penelitian oleh Sumarni et al (2018) menunjukkan rerata tingkat kecemasan responden sebelum diberikan terapi psikoedukasi yaitu 42,35.  

Kecemasan adalah suatu kondisi keadaan mental, kepribadian, ketakutan, firasat atau perasaan putus asa karena ancaman yang akan terjadi atau ancaman antisipasi yang tidak dapat diidentifikasi dan  nonspesifik terhadap  diri sendiri (Purwanto, 2015). Penyebab dari kecemasan pada kanker disebabkan oleh kombinasi dari faktor biologis, faktor sosial, dan faktor  psikologis. Pada faktor biologis, kecemasan timbul karena otak menstimulasi HPA-axis di korteks cerebri yang mempengaruhi hipotalamus, dimana hipotalamus itu akan memicu hipofisis anterior memproduksi ACTH (adenocorticotrophic hormone),  kemudian ACTH merangsang korteks adrenal melepas hormon stres (kortisol) yang  akan menimbulkan respon cemas (Gask & Graham, 2014). Beberapa wanita yang telah mengetahui dirinya terdiagnosa kanker memiliki pemikiran bahwa kanker akan mengakibatkan kematian karena efek dari pengobatan yang akan dilakukan seperti operasi dan kemoterapi, dan hal tersebut dapat mencetuskan rasa cemas pada seorang wanita (Chan, J., et al, 2015).

Berdasarkan penelitian Bintang (2013) lebih dari 30% pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi mengalami cemas sedang dan sisanya mengalami cemas berat hingga depresi. Dampak negatif dari kecemasan bisa terjadi pada pasien payudara seperti terjadi peningkatan rasa nyeri, mengganggu kualitas tidur, meningkatkan mual muntah setelah kemoterapi, dan terganggunaya kualitas hidup diri sendiri. Rasa cemas yang dirasakan pada pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi dapat berdampak buruk pada proses pengobatan serta rehabilitasi secara medis maupun psikologis. Pasien dapat menghentikan kemoterapinya (Mohammed, et al., 2014).

Tingkat Kecemasan Sesudah Diberikan Intervensi Edukasi Dengan Booklet
Hasil penelitian ini menunjukkan rata-rata sesudah diberikan edukasi dengan booklet yaitu 3,7. Sejalan dengan penelitian oleh Mulia (2021) rata-rata tingkat kecemasan responden sesudah diberikan Tindakan Keperawatan Ners (TKN) yaitu 15,33. Didukung penelitian oleh Sumarni et al (2018) menunjukkan rerata tingkat kecemasan responden sesudah diberikan terapi psikoedukasi yaitu 30,35.

Kecemasan yang dialami seseorang salah satunya dikarenakan kurangnya wawasan yang luas dan pengetahuan yang cukup, sehingga cenderung lebih berpikir yang buruk terhadap sesuatu hal yang mengancam dirinya karena rasa takut yang muncul.  Hal tersebut dapat memicu tingkat kecemasan yang lebih berat. Namun setelah mengetahui cara mengurangi kecemasan maka perasaan lebih rileks dan nyaman sehingga dapat berpikir yang lebih baik dalam mengatasi permasalahan penyakit yang timbul (Lestari, 2015).  Penelitian oleh Setyaningsih (2018) menyatakan salah satu cara mengatasi kecemasan dengan melakukan pendidikan kesehatan terhadap klien, keluarga, maupun masyarakat sekitarnya dengan cara mendengar, menyarankan, menjelaskan, mendiskusikan, dan membantu memutuskan permasalahan yang ada supaya mekanisme koping berjalan dengan baik untuk mengatasi cemas. 

Pengaruh Edukasi Dengan Booklet Terhadap Tingkat Kecemasan Pasien Kanker Payudara Yang Menjalani Kemoterapi 

Hasil penelitian ini menunjukkan hasil uji statistik menggunakan uji Wilcoxon didapatkan nilai p = 0,000 (<0,05). Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Sumarni et al (2018) ada pengaruh pemberian psikoedukasi terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi dengan nilai p=0,000. Didukung peneitian oleh Utariningsih et al (2022) ada pengaruh edukasi leaflet terhadap tingkat kecemasan pasien kanker yang menjalani kemoterapi pertama dengan nilai p=0,001.

Kecemasan pada pasien kanker dapat diatasi dengan terapi nonfarmakologi salah satunya yaitu dengan edukasi (Susilowati, 2019). Kurangnya pengetahuan pasien tentang penyakit kanker, prosedur kemoterapi, pengobatan kanker maupun perawatannya dapat menimbulkan pertanyaan tentang penyakit kanker, prosedur kemoterapi dan perawatannya, sehingga muncul kecemasan yang berlebihan. Apabila pengetahuan pasien baik maka akan bisa memperbaiki kemampuan koping dalam mengatasi kecemasannya (Wijayanto, 2017). Pengetahuan baik yang diterima pasien melalui edukasi dengan booklet akan dikirimkan ke amigdala dan kemudian sinyal dilanjutkan ke hipokampus yaitu bagian otak yang  berfungsi dalam proses pengolahan emosi seseorang yang berisi tentang motivasi yang mendorong otak untuk mengingat pikiran, pengalaman yang menyenangkan dan tidak menyenangkan. Edukasi dengan booklet memberikan kesan positif pada amigdala dan hipokampus sehingga akan memberikan suasana hati yang positif pada pasien sehingga perasaan lebih tenang dan kecemasan berkurang (Parman, 2019). 

Dukungan edukasi dari perawat pada pasien kanker yang menjalani kemoterapi dapat menurunkan stressor, dapat membantu pasien mengatasi kecemasan melalui sudut pandang medis dan holistik serta mendukung penyesuaian pasien pada keduanya (Garcia, 2014). Edukasi akan meningkatkan pengetahuan pasien. Edukasi kesehatan akan mempengaruhi tingkat kecemasan klien kemoterapi kanker payudara karena sebelum diberikan edukasi perasaan cemas muncul akibat dari penyakit yang dialaminya yang disebabkan kurangnya pengetahuan seseorang tentang terapi kanker sehingga mereka takut dan berpikiran negatif (Setyaningsih, 2018). Namun setelah  klien mengetahui cara mengurangi kecemasan maka perasaan lebih rileks dan nyaman sehingga dapat berpikir yang lebih baik dalam mengatasi permasalahan penyakit yang dialaminya (Lestari, 2015).  

Booklet merupakan suatu media untuk menyampaikan pesan-pesan kesehatan dalam bentuk buku, baik tulisan maupun gambar. Booklet digunakan untuk memudahkan pasien dalam memahami tentang pentingnya kemandirian dan kualitas hidup dalam menjalani perawatan diri dengan melihat sudut pandang yang berbeda karena booklet itu sendiri menggunakan gambar atau desain yang menarik untuk dibaca ataupun dilihat, serta bahasa dan gambar yang unik membuat pasien tidak bosan dan lebih mengerti. Keunggulan media booklet dibandingkan dengan media lain seperti media audio dan audiovisual yaitu menggunakan media cetak sehingga biaya lebih murah, proses booklet agar sampai kepada masyarakat bisa dilakukan sewaktu-waktu, proses penyampaian dapat disesuaikan dengan kondisi yang ada, lebih terperinci dan jelas karena lebih banyak mengulas tentang pesan yang disampaikan, sehingga dapat mempengaruhi pengetahuan dengan cara membaca booklet berulang-ulang sesuai dengan kondisinya dan menerapkan manajemen cemas yang terkandung dalam booklet (Machfoedz & Suryani, 2013). 

Pemberian edukasi kesehatan dapat melalui berbagai media visual maupun audio (Notoatmodjo, 2017). Booklet  merupakan media visual sehingga hanya mengandalkan indra penglihatan saja. Sedangkan media yang dapat digunakan untuk dengan menggunakan indra penglihatan dan pendengaran dapat berupa video. Media audio visual merupakan salah satu media yang lebih efektif  digunakan untuk memberikan edukasi kesehatan (Asyar, 2013). Sejalan dengan penelitian Katharina & Yuliana, 2018) ada pengaruh penyuluhan kesehatan melalui media audio visual dengan hasil pengetahuan setelah penyuluhan. Penelitian lain oleh Yanti et al (2022) ada pengaruh edukasi menggunakan media video dan booklet  pada klien yang menjalani kemoterapi terhadap tingakt pengetahuan klien dengan nilai p = 0,000. Apabila pengetahuan menjadi baik, maka manajemen untuk mengurangi kecemasan menjadi lebih baik.

Hasil penelitian ini menunjukkan sebagian besar usia responden yaitu 46-60 tahun sebesar 20 responden (57,1%). Sejalan dengan penelitian Faida (2016) menunjukkan responden berusia 31-50 tahun sebesar 144 responden (45%) dan berusia > 50 tahun sebesar 174 responden (54,38%) pada pasien kanker payudara. Didukung penelitian oleh Harahap dan Lumbanraja  (2018) menyatakan bahwa sebagian besar berusia lebih dari 25 tahun sebesar 66 responden (66%) pada pasien kanker payudara.

Seiring dengan bertambahnya usia, maka risiko terjadinya kanker payudara juga akan meningkat. Risiko terjadinya kanker payudara pada wanita berumur kurang dari 30 tahun lebih rendah dari pada usia 40 tahun ke atas (Faida, 2016). Semakin tua usia seseorang kemungkinan terjadinya kanker payudara semakin tinggi karena kerusakan genetik semakin meningkat dan kemampuan untuk beregenerasi sel menurun (Putra, 2015). Kanker payudara jarang terjadi pada wanita berusia dibawah 30 tahun, sebagian besar wanita penderita kanker payudara berusia 40 tahun ke atas (Sari, 2016).
Hasil penelitian ini menunjukkan sebagian besar usia responden yaitu berpendidikan perguruan tinggi sebesar 22 responden (62,9%).  Sesuai dengan penelitian Dyanti dan Suariyani (2016) menunjukkan bahwa sebagian besar responden lulus perguruan tinggi sebanyak 27 responden (50%). Seseorang yang mempunyai pendidikan yang tinggi dan baik mampu berpikir dengan kritis dan mempunyai pengetahuan yang lebih luas sehingga dapat memutuskan  tindakan yang terbaik untuk dirinya dalam pengobatan baik menjalani kemoterapi ataupun tidak menjalani kemoterapi (Misgiyanto & Dwi, 2014). 
Pendidikan adalah cara untuk memperoleh informasi atau pengetahuan. Informasi dapat diperoleh melalui pendidikan formal sehingga dapat memberikan pengaruh jangka pendek maupun jangka panjang sehingga menghasilkan perubahan atau pengetahuan (Hartini, 2016). Pendidikan dapat menentukan pengetahuan seseorang mengenai penyakit yang diderita dan tindakan yang akan dilakukan dalam mengatasi keluhan fisik dan psikologis yang dirasakan (Susanti, 2018). Sejalan dengan teori tersebut,  Romadani (2014) menyatakan bahwa tingkat pendidikan yang rendah akan berdampak pada tingkat penerimaan dan pemahaman suatu pengetahuan tentang penyakit tersebut menjadi kurang, sehingga akan menyebabkan ketidaktahuan responden mengenai pemeriksaan deteksi dini.

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa edukasi dengan menggunakan booklet berpengaruh terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi (p value= 0,000). Edukasi dengan booklet diaharapkan dapat menjadi media edukasi bagi pasien yang mengalami kecemasan akibat penyakit lain. 
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(37,5%), berpendidikan perguruan tinggi sebesar 24 responden (60%) dan bekerja 25 responden (62,5%). 


 








Berdasarkan  tabel 1 menunjukkan sebagian besar usia responden yaitu 46-60 tahun sebesar 16 responden  dan








rata-rata sesudah diberikan edukasi dengan booklet yaitu 3,7.











Berdasarkan tabel 2 menunjukkan rata–rata tingkat kecemasan sebelum diberikan edukasi dengan booklet yaitu 5,8 dan rata-rata











signifikan pemberian edukasi dengan booklet terhadap tingkat kecemasan pasien kanker payudara yang menjalani kemoterapi.


 











Berdasarkan tabel 3 menunjukkan hasil uji statistik menggunakan uji Wilcoxon didapatkan nilai p = 0,000 (<0,05), sehingga Ha diterima dan Ho ditolak. Artinya ada pengaruh yang iya











