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Adapun Tujuan Penelitian dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui presepsi Ibu 
tentang Imunisasi HPV untuk pencegahan kanker serviks sedini mungkin. 

, sehingga masyarakat akan lebih mengenal vaksin HPV untuk mencegah kanker seviks. 

Tim pengabdian kepada masyarakat UNPRI memberikan penyuluhan Vaksin agar di 
kenal lebih luas. Selain penyuluhan, mitra juga di berikan motivasi agar mengenal lebih 

jauh lagi manfaat dan keuntungan vaksin Serviks. . Hasil pengkajian ditemukan bahwa 

mayoritas ibu yang berada di Kecamatan Medan Timur tidak mengetahui atau tidak 
mendapatkan informasi tentang pencegahan kanker serviks dengan cara melakukan 

imunisasi HPV  
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INTRODUCTION 

Human Papiloma Virus (HPV adalah virus yang dapat 

menyebabkan infeksi di permukaan kulit, serta berpotensi 

menyebabkan kanker serviks.  

Menurut WHO, Human Papiloma Virus (HPV) adalah infeksi 

virus yang paling umum pada saluran reproduksi dan 

merupakan penyebab berbagai kondisi pada pria dan wanita, 

termasuk lesi prakanker yang dapat berkembang menjadi 

kanker.  

Menururt Sukaca Tahun 2009, menyatakan virus yang 

menyebabkan keganasan kanker serviks. Virus ini 

bersifatonkogenik yang berpotensi menyebabkan kanker serviks. 

Angka prevalensi di dunia mengenai karsinoma servik adalah 

99,7%. 

Pengertian vaksin yang dijelaskan dalam Peraturan 

Menteri Kesehatan Nomor 42 Tahun 2013, vaksin adalah 

antigen berupa mikroorganisme yang sudah mati, masih hidup 

tapi dilemahkan, masih utuh atau bagiannya, yang telah diolah, 

berupa toksin mikroorganisme yang telah diolah menjadi 

toksoid, protein rekombinan yang bila diberikan kepada 

seseorang akan menimbulkan kekebalan spesifik secara aktif 

terhadap penyakit infeksi tertentu.  

Menurut WHO vaksin HPV adalah vaksin untuk 

mencegah penyakit yang disebabkan oleh human papilloma 

virus (Sophie Arie, BMJ 2019;367:l6765 doi: 

10.1136/bmj.l6765 (Published 2 December 2019) 

Menurut Kemenkes RI,2018 Imunisasi HPV merupakan 

pencegahan primer kanker serviks dimana tingkat 

keberhasilannya dapat mencapai 100% jika diberikan sebanyak 

2 kali pada kelompok umur wanita naif atau wanita yang belum 

pernah terinfeksi HPV yaitu pada populasi anak perempuan 

umur 9-13 tahun yang merupakan usia sekolah dasar. 

Vaksin HPV adalah salah satu vaksin yang dapat mencegah dari 

penyakit-penyakit yang dsebabkan oleh HPV. Human papilloma 

virus (HPV) adalah satu golongan virus yang berisikan sekitar 

150 jenis virus serupa.  

Menurut Hardinegoro (2008), Vaksin HPV mempunyai 

efikasi 96% - 100% untuk mencegah kanker leher Rahim yang 

disebabkan oleh HPV tipe 16/18 . Vaksin HPV telah disahkan 

oleh Food and Drug Adminnistration (FDA) dan Adwisory 

Committee on Immunization practices atau ACIP dan di 

Indonesia salah satu mendapat izin edar dari Badan POM RI.  
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Gambar 1 Gambar Vaksin HPV 

 

Pada bagian berikut akan dibahas tentang ketiga vaksin 

HPV yaitu :  

 

1. Vaksin HPV kuadrivalen (Gardasil) 

Untuk HPV tipe 6, 11, 16, dan 18. Vaksin gardasil® 

merupakan jenis vaksin HPV kuadrivalen bentuk suspensi untuk 

injeksi dalam pre-filled syringe sebagai dosis tunggal (0,5 ml) 

untuk mencegah infeksi HPV tipe 6,11,16, dan 18. 

Vaksin Gardasil juga disebut Quadrivalent yang berfungsi 

untuk melindungi terhadap empat jenis tipe HPV yaitu 6, 11, 

16,dan 18. FDA telah menyetujui Gardasil untuk digunakan 

pada perempuan untuk pencegahan kanker seviks, vulva dan 

kanker vagina yang disebabkan oleh HPV tipe 16 dan 18. Selain 

pada wanita Vaksin ini juga di anjurkan untuk digunakan pada 

laki-laki untuk pencegahan kanker dubur dan lesi prakanker 

dubur yang disebabkan oleh HPV tipe 16 dan 18. Selain itu 

Gardasil juga terbukti untuk pencegahan kutil kelamin yang 

disebabkan oleh HPV tipe 6 dan 11. Vaksin ini lebih efektif di 

berikan usia 9 sampai 26 tahun.  

2. Vaksin 9-valent (Gardasil 9) 

Untuk tipe HPV yang sama dengan vaksin kuadrivalen (6, 

11, 16, dan 18) serta tipe 31, 33, 45, 52, dan 58. 

Vaksin Gardasil 9 ® merupakan jenis vaksin HPV 9-valen 

bentuk suspensi untuk injeksi dalam pre-filled syringe sebagai 

dosis tunggal (0,5 ml) untuk mencegah infeksi HPV tipe 6, 11, 

16, 18, 31, 33, 45, 52, dan 58. 

Dikembangkan dari pendahulunya yang memiliki 4 valensi, 

vaksin HPV 9 valen dibuat dari partikel mirip virus. melindungi 

dari strain 6, 11, 16, 18, 31, 33, 45, 52, dan 58, untuk pria dan 

wanita antara usia 9 dan 45 tahun. 

METHOD 

 

Gambar 2. Skema Tahapan Penelitian 

 

Penelitian kualitatif  merupakan metode-metode untuk 

mengekplorasi dalam memahami makna yang oleh sejumlah 

individu atau sekelompok orang dianggap berasal dari masalah 

sosial atau kemanusiaan. Proses penelitian kualitatif ini 

melibatkan upaya-upaya penting, seperti mengajukan 

pertanyaan-pertanyaan dan prosedur-prosedur, mengumpulkan 

data yang spesifik dari para partisipan, menganalisis data secara 

induktif mulai dari tema-tema yang khusus ke tema-tema umum, 

dan menafsirkan makna data. Laporan akhir untuk penelitian ini 

memiliki struktur atau kerangka yang fleksibel (Creswell, 2012)  

 Strategi kualitatif dalam penelitian studi kasus 

merupakan strategi penelitian di mana di dalamnya peneliti 

menyelidiki secara cermat suatu program, peristiwa, aktivitas, 

proses, atau sekelompok individu. Kasus-kasus dibatasi oleh 

waktu dan aktivitas, dan peneliti mengumpulkan informasi 

secara lengkap dengan menggunakan berbagai prosedur 

pengumpulan data berdasarkan waktu yang telah ditentukan 

(Creswell, 2012).  Tujuan penelitian ini untuk mengetahui 

bagaimana Persepsi Keluarga tentang Imunisasi HPV untuk 

pencegahan kanker serviks. Penelitian kualitatif menekankan 

bahwa peneliti berfungsi sebagai instrumen kunci dimana 

peneliti sebagai alat pengumpul data (Bungin,2011). 

Populasi subjek penelitian adalah para keluarga yang 

berada di Kecamatan Medan Timur. Informan penelitian ini 

dipilih berdasarkan karakteristik sebagai berikut:(Patton,1990) 
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1. Keluarga yang berada di Kecamatan Medan Timur  

2. Subjek bersedia untuk menjadi partisipan 

penelitianCampurkan ubi ungu, tapioka, nutrijel, gula 

pasir, garam. Aduk rata 

RESULTS AND DISCUSSION 

 
Gambar 3. Kecamatan Medan Timur 

 

Kecamatan Medan Timur merupakan Kecamatan yang 

dipimpin oleh seorang Camat yang bernama Bapak M. Odi 

Anggia Batu Bara, S.STP NIP 19831010 200112 1 001, 

Kecamatan Medan Timur terletak di wilayah Timur Kota Medan 

dengan batas-batas sebagai berikut: Sebelah Barat berbatasan 

dengn Kercamatan Medan Barat, sebelah Timur berbatasan 

dengan Kecmatan Medan Perjuangan, sebelah selatan 

berbatasan dengan Kecamatan Medan Kota, sebelah Utara 

berbatasan dengan Kecamatan Medan Deli. Luas wilayah 

Kecamatan Medan Timur yaitu 7,82 KM2 dengn jumlah 

penduduknya ± 108.633 Jiwa dengan rincian Laki-laki 

berjumlah 52.635 orang dan Perempuan berjumlah 55.998 

orang. Kecamatan Medan Timur memiliki 11 (sebelas) 

Kelurahan yakni Kelurahan Pulo Brayan Darat I, Pulo Barayan 

Darat II, Pulo Brayan Bengkel, Pulo Brayan Bengkel Baru, 

Glugur Darat I, Glugur Darat II , Durian, Gaharu, Perintis, 

Sidodadi, Gang Buntu. Jumlah keseluruhan lingkungan dari 

setiap masing-masing kelurahan berjumlah 128 Lingkungan.   

Data yang diperoleh dari Kecamatan Medan Timur 

terdapat beberapa kawasan perindustrian, pusat perdagangan, 

perkantoran, Layanan Kesehatan juga pendidikan, dimana salah 

satu Kelurahan di  Kecamatan Medan Timur yakni Kelurahan 

Gang Buntu hampir 80% tidak ada penduduknya dikrenakan 

wilyah ini merupkan wilayah pertokoan, perkantoran, 

perdagangan, Rumah sakit dan mall. 

 

CONCLUSIONS 

 Hasil dari penelitian ini didapatkan bahwasannya tidak 

adanya informasi tetang imunisasi HPV sebagai salahsatu cara 

untuk mencegah kanker serviks kepada masyarakat 

menyebabkan tidak adanya warga yang mengetahui tentang 

imunisasi HPV sebagai salah satu cara untuk mencegah kanker 

serviks yang dapat diberikan pada anak perempuan sejak usia 9 

tahun keatas. Akan tetapi setelah mendpatkan informasi tentang 

imunisasi HPV sebagai salah satu cara untuk mencegah dari 

penyakit kanker serviks yang dapat diberikan pada anak 

perempuan sejak usia 9 tahun didapatkan persepsi positif dari 

keluarga terutama ibu untuk melakukan melakukan imunisasi 

tersebut dan berharap agar imunisasi HPV ini dapat dijadikan 

Imunisasi wajib dan dapat disubsidi oleh pemerinta. Akan tetapi 

didapatkan juga masih ada keluarga dalam hal ini yakni ibu 

tidak mau melakukan imunisasi HPV dan memberikan 

imunisasi HPV ataupun imunisasi apapun kepada anaknya 

dengan alasan masih meragukan kandungan yang ada pada 

bahan imunisasi jenis apapun karena taut tidak halal. 
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