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ABSTRAK

Kanker payudara adalah tumor ganas payudara yang muncul dari sel di kelenjar,
saluran kelenjar, dan kelenjar penunjang. Pemeriksaan histopatologi jaringan
payudara diperlukan untuk diagnosis definitif untuk menentukan jenis kanker
payudara, grade histopatologi, ukuran kanker yang berdampak pada prognosis
pasien kanker payudara dan memberikan gambaran tatalaksana yang dapat
dilakukan. Penelitian ini bertujuan untuk mendeskripsikan gambaran angka
kejadian kanker payudara berdasarkan derajat dan klasifikasi histopatologi di
Rumah Sakit Umum Daerah Tarakan pada tahun 2021. Penelitian ini
menggunakan data rekam medik dengan jenis penelitian deskriptif menggunakan
metode Purposive Sampling. Berdasarkan rekam medis laboratorium Patologi
Anatomi dari Rumah Sakit Tarakan pada tahun 2021 didapatkan total 36 pasien
yang telah melakukan pemeriksaan histopatologi dan memenuhi Kriteria inklusi
yaitu yang termasuk variabel yang digunakan adalah derajat dan klasifikasi
histopatologi. Kejadian kanker payudara berdasarkan usia paling banyak pada
kelompok usia 40 tahun sebanyak 27 kasus (75,0%). Jenis kelamin terbanyak
pada wanita yaitu sebanyak 36 kasus (100,0%). Derajat histopatologi paling
banyak pada grade Ill dengan 18 kasus (50,0%). Klasifikasi histopatologi paling
banyak adalah karsinoma duktal invasif sebanyak 30 kasus (83,3%). Usia
berdasarkan derajat histopatologi paling terbanyak adalah mengenai usia 40 tahun
berjumlah 27 orang (75,0%) dengan grade Il sebanyak 14 orang (38,9%). Usia
berdasarkan jenis histopatologi paling terbanyak adalah usia 40 tahun sebanyak 27
kasus (75,0%) dengan jenis histopatologi terbanyak adalah karsinoma duktal
invasif sebanyak 24 kasus (66,7%). Jenis kelamin berdasarkan jenis histopatologi
paling banyak terjadi pada wanita dengan jenis histopatologi adalah karsinoma
duktal invasif sebanyak 30 kasus (83,3%).

Kata kunci: Kanker payudara, derajat histopatologi, klasifikasi histopatologi
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ABSTRACT

Breast cancer is a malignant tumor of the breast that arises from cells in the
glands, ducts, and supporting glands. Histopathological examination of breast
tissue is necessary for a definitive diagnosis to determine the type of breast
cancer, histopathological grade, cancer size which has an impact on the
prognosis of breast cancer patients and provides an overview of possible
treatments. This study aims to describe the description of the incidence of breast
cancer based on the degree and histopathological classification at the Tarakan
Regional General Hospital in 2021. This study used medical record data with a
descriptive research type using the Purposive Sampling method. Based on the
medical records of the Anatomical Pathology Laboratory of Tarakan Hospital in
2021 a total of 36 patients had undergone histopathological examination and met
the inclusion criteria, namely the variables used were the degree and
histopathological classification. The incidence of breast cancer based on age was
most prevalent in the 40 year age group with 27 cases (75.0%). The most gender
in women is as many as 36 cases (100.0%). Most of histopathological degrees
were grade Il with 18 cases (50.0%). The most common histopathological
classification was invasive ductal carcinoma in 30 cases (83.3%). The highest age
based on histopathological degree was about the age of 40 years, totaling 27
people (75.0%) with grade 111 of 14 people (38.9%). The most common age based
on histopathological type was 40 years old with 27 cases (75.0%) with the most
histopathological type being invasive ductal carcinoma with 24 cases (66.7%).
Gender based on histopathological type most commonly occurs in women with
histopathological type were invasive ductal carcinoma in 30 cases (83.3%).

Keywords : Breast cancer, histopathological grade, histopathological
classification
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