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PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN

Yang bertanda tangan dibawah ini,

Nama : Muhammad Rifki

NPM : 2110070100148

Mahasiswa  : Program Pendidikan sarjana kedokteran Fakultas Kedokteran

Universitas Baiturrahmah, Padang,
Dengan ini menyatakan bahwa,

1. Karya tulis saya ini berupa skripsi dengan judul “ Gambaran Klinikopatologi

Karsinoma Payudara Di Laboratorium Patologi Anatomi Rsup Dr. M.

Djamil Padang Tahun 2023” adalah asli dan belum pernah dipublikasi atau

diagjukan untuk mendapatkan gelar akademik di Universitas Baiturrahmah

maupun di perguruan tinggi lain,

Karya tulis it adalah murni gagasan, rumusan dan penelitian saya sendiri, tanpa

bantuann dar1 orang lain kecuali pembimbing dan pihak lain sepengetahuan

pembimbing.

3. Dalam karya tulis i1 tidak terdapat karya atau pendapat yang telah ditulis atau
dipublikasi oleh orang lain secara tertulis dengan jelas dicantumkan sebagai

acuan dalam naskah dengan disebutkan nama pengarang dan judul buku aslinya

serta dicantumkan dalam daftar pustaka.

4. Apabila terdapat penyimpangan di dalam pernyataan ini, saya bersedia
menerima sanksi akademik berupa pencabutan gelar yang telah diperoleh karena

karya tulis ini, serta sanksi lain sesuai norma dan hukum yang berlaku.

Padang, 6 Februan 2025
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ABSTRARK

GAMBARAN KLINIKOPATOLOGI KARSINOMA PAYUDARA DI
LABORATORIUM PATOLOGIANATOMI RSUP DR,
M. DJAMIL PADANG TATTUN 2023

Muhnmmad Rifki

[.atar Bl'hiliﬂl!l.: Karsinoma payudara adaloh kepganasan jh’lt’lﬂ |my||rlurn yiing!
berasal dart jarmgan, sel epitel, duktus, atau lobuluy pada payadara, Karakieristik
klinikopatologts - memiliki - peran penting dalam  menentukan  prognosis  dan
(atalaksana  pasien  karsinoma payudara,  Pemahaman  tentang, — gambiran
clinikopatologi int diperlukan untuk mengoptimalkan deteksi dini dan penanganan

vasien,  serta dapat menjadi data dasar untuk pengembangan strateg
yenatalaksanaan yang lebih baik,

Tujuan:  Tujuan dart penclitian ini adalah untuk mengetabui - gambaran
klinikopatologi karsinoma payudara di RSUP Dr, M, Djamil Padang tahun 2023,
Metode: Penclitian int menggunakan rancangan observasional deskriptil dengan
desain cross sectional menggunakan data sckunder, Jumlah sampel yang digunakan
schanyak 4 data dengan teknik pengambilan data total sampling. Pada penclitian
it anahisa data dilakukan dengan analisis univariat. mengpunakan  program
Statistical Product and Service Solution (SPSS)25. '
Hasil: Penclitian ini mendapatkan populasi scbanyak 114 pasien, usia pasicn
karsinoma payudara terbanyak adalah pada usia 35-44 tahun yaitu 37 pasicn
(32,5%). Subtipe histopatologi pasien karsinoma payudara terbanyak adalah Mixed
Infiltrating duct NST with Lobular Carcinoma schanyak 37 pasien (32,5%),
Grading histopatologi pasien karsinoma payudara terbanyak  yaitu grade 2
schanyak 79 pasien (69,3%) dengan Invasi Limfovaskular posiuf paling scring
yaitu 76 pasien (66,7%). Subtipe Molckular pasien karsinoma payudara terbanyak
adalah Luminal 3 sebanyak 51 pasien (44,7%).

Kesimpulan: Pasien karsinoma payudara lebih banyak kelompok usia 35-44 tahun,
menunjukkan prevalensi yang lebih tinggi pada kelompok usia masa dewasa akhir.
Berdasarkan subtipe histopatologi karsinoma payudara yang terbanyak adalah tipe
Mixed Infiltrating duct NST with Lobular Carcinoma, dengan grading paling
banyak yaitu grade 2 dengan invasi limfovaskular positif paling sering ditemukan,
Subtipe molekular terbanyak adalah tipe luminal B. Edukasi tentang deteksi ding
karsinoma payudara, scperti pemeriksaan payudara sendint (SADARI), harus
ditingkatkan untuk meningkatkan kesadaran masyarakat,

Kata Kunci: Karsinoma Payudara, Klinikopatologi, Histopatologi, Grading,
Usia, Invasi Limfovaskular, Subtipe Molekular




DAFTAR ISI

HALAMAN PENGESAHAN SKRIPSL.ciiniiiiiiiinne Comsiossalbiestsi einisidisoeiisrsprens [
PERNYATAAN KEASLIAN PENELITIAN ooccicvsinenssnsmsssensssssssessassessesssssssins 11
LT ISR —— L ereesrestesridisebstsassssssstsassisisasssassssstsasssssesssussssnssrrares V
ABSTRACT aueeueeevvererevcnnerenns gilaiisiia e cesabsnnsion R OEERSO RIS IOSSSEIST ARSI SOP OISR wee Vi
DATFTAR IST.cciiriererneressnsessnsssssesssnssssssasssssnsses R ———— PSSO UORD vii
DAFTAR GAMBAR.......coinniiiiinnes soasonbess RO S IR OOURR S Pp s X

DAFTAR TABEL ...coocerverreeee eanssesabmiaieii iR DD TSR JNE R Xi
DAFTAR LAMPIRAN ..cciinnmninnninisnessssienss ceiisnnisissiinsuriisssarasaibsniispisisese - Xi
DAFTAR SINGKATAN..ccoocrerincraranssnssassssnsssnssssssass eSS R O xiii
BAB I PENDAHULUAN ...ccienenntmsnrssassnssnsessassasassssssasesases vessansendsiibbinisssaenseinivansnd 1

1.1 Latar BelaKang ......cccvereeisinranansanssessarersssensssnissnssssssnannsssusassssasssssssensasanses ]

1.2  Rumusan Masalah............cooeeoiiiiiiiiiiienrc s 5
1.3 TUJUAN PENCIIAN 1.eeeeeeeeeeees et enesen e sessssssiensnsns D
1.3.1 TUJUAN WINUI ...cevmressensrmmcassessesssussrsssessassossassisnsssssissanssons i 5
1.3.2 Tujuan kKhusus ........ocoeveeeenenn.. spppesiEs ke gy SSASA T esGR OSSN AAAD 5
1.4 Manfaat Penelitian ..........o.ooveveeeeeeeeeeeeeeeeeeeesssssssssemanaesesssssssesessasensssans O
1.4.1 ManPART TEOTIER s ciisascsiinimisituiiiniiinassivssssnsmusssssssirmsisssprisvesesiasasesescid
1.4.2 Manfaat Praktis .......occccvcecersirernsiieninnsersssisesssesseseresessesessessesessesanes O
BAB II TINJAUAN PUSTAKA...cccruernerenares sesasassis IR sissisA TS iaRNteninsiTanes 7
2.1 ANatOMI PAYUAALA.......ccccivisismiornnns sissnesasiismsisississsssssississnsipsans sivossassss 7
2.1.1 Struktur Pavudara.........c.oooeeeeeeeeee e 7
2.1.2 VaSKUATISAST .o enusnngs sovsmnsssysingiianyt singenssnesisishsivasasoribammeninassbavelisam 8
2.1.3 Sistem Drainase Limfatik .........ccoveeeciiniieeneecrniiececeeeeciveeenens 9
2.14 Histologi Payudara...........c.cceeeveerecinrinenricnienisiieensoieseenssnneness 10
2.1.5 FISI01 001 B SO AT wasissmsmss s saissssss nesm neTS S o RS e on B me iR e e
2.2  Karsinoma PayUGara ......ccuumiomscssrmssissrerssnsussisssosnisassnsssroscirsosssnssas 12
2.2.2 FaKtor RISIKO....viecveieeeeeeeteeee e e eeeseenes 12
2.2.3 DIAENCSIS....eveiiereereeeeeeeee s eerns s s smne s sy ks iz e 16
2.24 P D P CTIE ] Ssrsiuaimsnsniseonenessnssit 3555 e ShERENeR SRH R SRS e e s WAL
2.2.5 Tatalaksang...... vmisusmuinsesisisisnsisismasnsisssndisnsionsrssenissnsoais ol
2.2.6 o 614113 ) LU S e OO SPT TP RRISPRUP N L ..
2.2.7 e T s emais vae e S e 3 SR e B S SRS

vil




D3 Klnsifikasi Subtipe HIstopatologh ., .25
AR Subtipe Molekuler........... T T YT YT YT YT T P TRAN O 32
V% G i o A A T vhes bt 33
2.6 Invasi Limlovaskular (LVI) o, .. 34
BAR 1 KERANGEKA TEORL.oviissrsemsssnnanionnmimmmiimmmmmmiemsmmmiismmes 39
AN Ktk TeOTT v 35
BAB IV METODE PENELITIAN et 37
4.1 Ruang Lingkup Penelitian. i 37
Tempat dan Waktu Penelitian...emee, 37

"113 ..It:",i"; {I"Il ]t“”ﬂi"lg“'l l}ullulitinll R N N R T R A R s s s Y 3‘?

4,2
4.4 Populasi dan Sampel Penelitian oo, 37
4.4.2 SAMPOLiiieswarssensennisasminssssssisisisnsssessarsesisserisrenisionssrssssossonysiinsseisss 37
4.4.3 Cara Sampling.....ccovevereerirene. RO TS ol e i SN e 38
4.4.4 [BESBr SAMPR ...commiisiiminnnvsmanimbsiorsiassissnsursinioii i isivasissinamernonnes 38
4.5 Definisi Operasional ... 39
4.6 Cara Pengumpulan Dala ..o, 4]
4.6.1 Jenis data..oovenivvieennen, i S S ARG e e s 4
4.6.2 Alat Pengumpulan Data ..o rcreeeeercee e neeeenns 41
4.7 AU PENCHIIAN covvvivivsrrvreerieicreresiisinrererreseesiersmssssssieseesstssesseresssessssssrssess B2
4.8 Pengolahan dan Analists Data.............ooo e 43
4.8.1 Tahap Pengolahan Data..........cocooiivivininniiiciiiiciccniviienne. 43
4.8.2 ANALISIS DAL .oevveevieesiscsrrsressiserreeesessseessessesssinransssesssessenrersenseesssees 33

4.8.3 Penyajian Data ......ovveveiececiirececcrccernterts v sneeee s seeree e 43
4.9  Etika Penelititily ....ccuoimsniimiimomsicdtisriisissmisirsivmisinitisiaseriin 39
BRAB N HASIE PENELLIELAN: aovsusmessienssomsessnsesssaneniveanseemsssmssessasssersnsany 45

2l Distribusi Frckuensi Usia Pasien Karsinoma Payudara di RSUP Dr. M.
Djamil PAAANG..cccoicuisisioronsinsissnsssasessssnssnsassmsessnsasseressiesaesssnmsssasassosesesssnassssonean 4

5.2 Distribusi Frekuensi Subtipe Histopatologi Pasien Karsinoma Payudara
di RSUP Dr. M. Djamil PAGBNE ......ccvcusirsersercessissasssosssssorasssessissassarsasorsssnnssarnse 46

5.3  Distribusi Frekuensi Subtipe Molekular Pasien Karsinoma Payudara di
RSUP Dr. M. Djamil Padang ........cccovvevececrriincninicminiinsnnenssnsseiseseninnns 47

5.4  Distribusi Frckuensi Grading Histopatologi Pasien Karsinoma Payudara
di RSUP Dr. M. Djamil Padang .........cooevvvvivnmenicinnininccieseninsssnnssnnnns 47

5.5  Distribusi Frekuensi Invasi Limfovaskular Pasien Karsinoma Payudara
di RSUP Dr. M. Djamil Padang ..........cccoveveeeriinciiniiiinniinsnnninsssinsesssessinsas 41

viii




