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Abstrak: Kanker serviks merupakan penyebab kematian terbanyak kedua pada perempuan di
Indonesia setelah kanker payudara. Upaya deteksi dini dilakukan melalui pap smear, yaitu
pemeriksaan sel serviks di laboratorium patologi anatomi untuk mengidentifikasi adanya sel
abnormal yang berpotensi berkembang menjadi kanker. Pap smear direkomendasikan bagi
wanita berusia lebih dari 21 tahun atau yang sudah pernah berhubungan seksual, dengan
ketentuan tidak sedang menstruasi dan tidak berhubungan seksual 24 jam sebelumnya.
Kegiatan pengabdian masyarakat ini juga mencakup edukasi tentang pentingnya pemeriksaan
berkala serta distribusi media informasi berupa brosur dan buku saku. Dari 33 peserta
kegiatan, sebagian besar menunjukkan hasil normal (NILM = Negative for Intraepithelial

Lesion or Malignancy), meskipun ditemukan dua kasus kelainan epitelial serviks dan dua kasus
infeksi.
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Abstract: Cervical cancer ranks as the second leading cause of cancer-related mortality
among women in Indonesia, following breast cancer. Early detection can be achieved through
Pap smear screening, in which cervical cells are collected and examined in an anatomical
pathology laboratory to identify abnormal cells that may progress to cancer. The procedure is
recommended for women aged no less than 21 years or those who have engaged in sexual
intercourse, provided they are not menstruating and have abstained from intercourse within
the previous 24 hours. This community engagement activity also included health education on
the importance of regular screening and the distribution of accessible educational media such
as brochures and pocketbooks. Among 33 participants, most demonstrated normal results
(NILM = Negative for Intraepithelial Lesion or Malignancy), although two showed epithelial
abnormalities and two others presented infections.
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1. Pendahuluan

Kanker serviks adalah neoplasma ganas primer yang berada di daerah serviks uteri
(Komite Nasional Penanggulangan Kanker, 2015). Kanker serviks tumbuh pada sel-sel di leher
rahim. Pada umumnya, kanker serviks tidak menunjukkan gejala pada tahap awal. Gejala baru

muncul saat kanker sudah mulai menyebar. Banyak kasus yang menunjukkan bahwa kanker
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serviks memiliki keterkaitan dengan infeksi menular seksual (Komite Nasional
Penanggulangan Kanker, 2011).

Serviks merupakan bagian sepertiga bawah dari uterus, berbentuk silindris, menonjol ke
arah vagina depan atas dan berhubungan dengan vagina melalui ostium uteri eksternal. Kanker
dapat timbul dari permukaan vaginal (porsio) atau kanalis servikalis. Aliran limfe dari serviks
pre-ureteral, post-ureteral, dan ligamentum sakrouterina ke arah kelenjar stasiun pertama,
yaitu parametrium, iliaka interna, iliaka eksterna, presdakral, dan iliaka kommunis. Kelenjar
paraaorta merupakan stasiun kedua (Ajani et al., 2013).

Penyebab utama kanker serviks adalah virus HPV. Pada umumnya, faktor risiko kanker
serviks memiliki keterkaitan dengan aktivitas seksual. Selain itu, faktor risiko berupa hubungan
seksual dini, multipel mitra seksual, sosial ekonomi rendah, merokok, pemakaian pil KB,
penyakit ditularkan secara seksual, dan gangguan imunitas. Proses dimulai dengan lesi
prakanker dan dapat menjadi invasif setelah beberapa tahun kemudian (Crowder et al., 2000;
Kesic et al., 2011).

Kanker serviks menduduki urutan tertinggi di negara berkembang dan urutan ke-10 di
negara maju atau urutan ke-5 secara global. Di Indonesia, kanker serviks menduduki urutan
kedua dari 10 kanker terbanyak berdasar data dari Patologi Anatomi tahun 2010 dengan insiden
sebesar 20%. Menurut perkiraan Departemen Kesehatan RI, jumlah wanita penderita baru
kanker serviks berkisar 90-100 kasus per 100.000 penduduk dan setiap tahun terjadi 40 ribu
kasus kanker serviks (Bloss et al., 2011).

Di Indonesia, kasus kejadian dan kematian akibat kanker serviks menduduki peringkat
kedua setelah kanker payudara (Komite Nasional Penanggulangan Kanker, 2015).
Perkembangan kanker invasif berawal dari terjadinya lesi neoplastik pada lapisan epitel
serviks, dimulai dari neoplasia intraepitel serviks (NIS) 1, NIS 2, NIS 3 atau karsinoma in situ
(KIS). Selanjutnya, setelah menembus membran basalis akan berkembang menjadi karsinoma
mikroinvasif dan invasif (Paskett et al., 2004; Solomon & Nayar, 2004). Pemeriksaan sitologi
pap smear digunakan sebagai skrining, sedangkan pemeriksaan histopatologik sebagai
konfirmasi diagnostik. Oleh sebab itu, penting untuk menjalani pemeriksaan pap smear secara
berkala karena dapat memantau kondisi leher rahim dan mendeteksi kanker serviks secara dini.
Dokter juga dapat memperkirakan risiko terjadi kanker melalui hasil pemeriksaan pap smear

(Crum et al., 2011).
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Kejadian kanker serviks akan sangat mempengaruhi hidup penderita, keluarga, dan sektor
pembiayaan kesehatan oleh pemerintah. Oleh sebab itu, peningkatan upaya penanganan kanker
serviks, terutama dalam bidang pencegahan dan deteksi dini sangat diperlukan oleh setiap
pihak yang terlibat. Penyebab kanker serviks diketahui adalah virus HPV (Human Papilloma
Virus) subtipe onkogenik, terutama sub tipe 16 dan 18 (Jug & Bean, 2024). Faktor risiko
terjadinya kanker serviks antara lain berupa aktivitas seksual pada usia muda, berhubungan
seksual dengan multipartner, merokok, mempunyai anak banyak, sosial ekonomi rendah,
pemakaian pil KB (dengan HPV negatif atau positif), penyakit menular seksual, dan gangguan
imunitas (Crum et al., 2011). Oleh karena itu, upaya penyuluhan dan pemeriksaan pap smear
perlu dilakukan sebagai upaya pencegahan terjadinya penyakit-penyakit yang berkaitan dengan

organ serviks wanita.

2. Metode

Perencanaan, pelaksanaan, dan evaluasi program pemeriksaan pap smear dan penyuluhan
kanker serviks melibatkan pemangku kebijakan di Fakultas Kedokteran Unjani, seperti para
dekan di Unjani beserta jajarannya. Masalah prioritas yang akan ditangani dalam program ini
disusun bersama antara tim pengusul dan pimpinan fakultas. Pelaksanaan program penyuluhan
dan pemeriksaan pap smear ini dilakukan pada bulan Agustus 2024 dan dievaluasi dalam
beberapa periode selanjutnya dengan melibatkan dosen dan mahasiswa FK Unjani. Dosen,
karyawan (laboran), dan mahasiswa FK bekerja sama dalam menyelenggarakan pemeriksaan
terhadap masyarakat umum serta melakukan edukasi dan penyuluhan tentang gejala dan tanda
pap smear setiap 6 bulan sekali secara rutin.

Pemeriksaan pap smear dan penyuluhan tentang kanker serviks di Kabupaten Serang akan
diimplementasikan dalam beberapa program, yaitu menyediakan layanan pemeriksaan pap
smear gratis bagi masyarakat, mengadakan penyuluhan dan edukasi mengenai pentingnya
memeriksa pap smear secara berkala dan deteksi dini kanker serviks, dan membuat media

edukasi yang dapat diakses oleh masyarakat dengan mudah, seperti brosur dan buku saku.

3. Hasil dan Diskusi
Kegiatan pengmas ini diikuti oleh 35 peserta yang sebelumnya telah melakukan registrasi.
Namun, yang dapat dilakukan pap smear hanya 33 orang karena 2 orang di antaranya sedang

menstruasi. Hasil pemeriksaan pap smear disajikan dalam Tabel 1.
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Tabel 1. Hasil pemeriksaan pap smear
Usia Hasil pap smear
<30 30-50 > 50 NILM Kelainan Infeksi Atrofi
tahun tahun tahun epielial
3 30 2 33 2 1 -

Berdasarkan tabel 1, sebanyak 100% hasil pap smear menunjukkan NILM. NILM
(Negatives Intraepithelial Lesion or Malignancy) mengindikasikan bahwa hasil pap smear
normal. Dari 33 peserta yang dilakukan pap smear, didapatkan 2 orang dengan kelainan pada
epitelial serviks. Kelainan ini berupa Benign cellular change, yaitu terdapat sel-sel epitel
squamous yang menunjukkan perubahan yang diakibatkan oleh inflamasi pada sel epitel.
Namun, hal ini bukan suatu lesi neoplasia dan bersifat reversibel yang artinya dapat kembali
ke semula apabila jejas yang diterima oleh epitel dihentikan. Peserta dengan hasil pap smear
yang menunjukkan kondisi infeksi disarankan berkonsultasi dengan dokter untuk mendapatkan
tata laksana.

Selain pemeriksaan, terdapat penyuluhan mengenai pentingnya memeriksa pap smear
secara berkala dan pembuatan media edukasi yang dapat diakses oleh masyarakat dengan
mudah seperti brosur dan buku saku. Cuplikan kegiatan pengabdian kepada masyarakat

diperlihatkan dalam Gambar 1.

Gambar 1. Foto kegiatan pengmas
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4. Kesimpulan

Kegiatan penyuluhan kanker serviks di Kota Banten diikuti oleh 35 peserta yang
sebelumnya telah melakukan registrasi. Namun, yang dapat dilakukan pap smear hanya 33
orang karena 2 orang di antaranya sedang menstruasi. Berdasarkan hasil pap smear, terdapat
2 dari 33 orang yang memiliki kelainan pada epitelial serviks. Peserta yang mendapatkan hasil
pap smear yang menunjukkan kondisi infeksi disarankan berkonsultasi dengan dokter untuk
mendapatkan tata laksana. Kegiatan pengmas ini perlu dilakukan secara berkala dan luas
supaya masyarakat lebih teredukasi dan memiliki kesadaran terhadap pentingnya preventif

daripada kuratif.
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