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a. Identitas dan uraian umum 
1. Judul Penelitian  : Studi literasi publik tentang kanker nasofarings dan 

pengetahuan tentang swab nasofarings selama pandemi 
covid-19. Studi Multisenter di Indonesia 

2. Tim Peneliti   :  
No Nama Jabatan Bidang 

Keahlian 
Instansi asal Alokasi 

waktu 
(Jam/minggu) 

1 Hamsu Kadriyan Ketua Onkologi 
THT-KL 

Fakultas 
Kedokteran 

10 

2 Didit Yudhanto Anggota THT-KL Fakultas 
Kedokteran 

8 

3 Decky Aditya 
Zulkarnaen 

Anggota Biomedik Fakultas 
Kedokteran 

8 

4 Cut Warnaini Anggota Kesehatan 
Masyarakat 

Fakultas 
Kedokteran 

8 

5 Fahrin Ramadhan 
Andiwijaya 

Anggota Kesehatan 
Masyarakat 

Fakultas 
Kedokteran 

8 

 
3. Isu strategis : Kanker nasofarings lebih banyak ditemukan pada stadium 

lanjut. Salah satu penyebabnya adalah pengetahuan 
masyarakat yang rendah tentang kanker tersebut. 
Pengetahuan tentang swab nasofaring pada masyarakat 
memberikan secercah harapan tentang pengenalan 
nasofaring yang menjadi lokasi tumbuhnya kanker 
nasofaring. Sehingga hal ini perlu digali keterkaitannya 

4. Topik Penelitian   : Penyakit degenerative dan neoplasma 
5. Objek penelitian : Kanker nasofarings dan swab nasofarings 
6. Lokasi penelitian : Mataram, Makassar, Yogyakarta, Padang 
7. Hasil yang diharapkan : Terpetakannya literasi masyarakat terkait kanker 

nasofarings dan hubungannya dengan pengetahuan 
tentang swab nasofarings sehingga dapat menjadi bahan 
pertimbangan dalam pengambilan kebijakan oleh 
pemangku kepentingan. 

8. Sumber pembiayaan selain PNBP : - 
9. Instansi lain yang terlibat dan perannya  : Departemen THT-KL FK Unand, bekerja 

sama dalam pengumpulan data di daerha Padang; 
Departemen THT-KL FK Unhas, bekerja sama dalam 
pengumpulan data di Daerah Makassar; Departemen THT-
KL FK UGM, bekerja sama dalam pengumpulan data di 
daerah Yogyakarta 

10. Temuan yang ditargetkan : Subyek penelitian akan dipilih secara acak namun dengan 
sukarela. Target setiap daerah memperoleh 150 subyek 
penelitian, sehingga akan data total sekitar 600 yang akan 
diolah dan dianalisis untuk merumuskan kesimpulan. 



Subyek penelitian akan distratifikasi menjadi beberapa 
kelompok seperti kelompok jenis pekerjaan, kelompok 
tempat tinggal di pedesaan dan perkotaan, jenis suku, dan 
beberapa karakteristik lainnya. Data yang diperoleh akan 
otomatis masuk ke dalam email penampungan google 
form. Data kemudian diorganisir dan dimasukkan ke dalam 
program SPSS. Analisis statistik akan menggunakan 
program SPSS sesuai dengan jenis data yang diperoleh. 
Adapun alur penelitian dan pembagian tugas ketua dan 
anggota peneliti seperti terlihat pada gambar 1. Manfaat 
penelitian ini adalah untuk menjadi dasar implementasi 
berbagai program dan kebijakan di Indonesia dalam 
mendeteksi secara dini, melakukan pencegahan dan 
penatalaksanaan kanker nasofaring di Indonesia.   

11. Kontribusi mendasar pada suatu bidang ilmu : Hasil penelitian ini dapat digunakan 
untuk membuat kebiajakan dalam percepatan diagnosis 
dini kanker nasofaring sehingga dapat meningkatkan 
angka kesembuhan pasien serta meningkatkan prognosis 
pada kasus-kasus tersebut. 

12. Luaran wajib dan tambahan : Publikasi pada jurnal internasional terindeks dan naskah 
akademik 

13. Keterangan lain yang dianggap perlu : Penelitian ini juga dapat dijadikan sebagai kajian 
awal untuk riset-riset lebih lanjut terkait kanker nasofaring 

 

  



RINGKASAN 

Background 
Nasopharyngeal carcinoma (NPC) is one of the most common malignancies in Indonesia. 
Previously, the knowledge of the population regarding this disease is very low. However, with 
the massive information regarding covid-19 where one of the methods to establish the diagnosis 
is through a nasopharyngeal swab. Therefore, there is a hope that the awareness of 
nasopharyngeal cancer could be increased due to knowledge of nasopharyngeal swabs. The aim 
of this study is to know the role of knowledge of nasopharyngeal swabs in the awareness of 
nasopharyngeal carcinoma. 
Methods 
A multi-region study with a descriptive observational approach was done. An online 
questionnaire was sent to the subjects and the subjects were recruited voluntarily. The inclusion 
criteria are age >17 years old, in possession of a smartphone, and willing to participate in this 
study. Subjects will be excluded if they did not complete or submit the e-filling form. The 
correlation test was done with the SPSS for windows. 
Result 
There are 377 subjects that fulfill the questionnaire completely. The origin of subjects is from 4 
main regions in Indonesia, including West Sumatera, the Special Region of Yogyakarta, South 
Sulawesi, and West Nusa Tenggara. Knowledge of nasopharyngeal swabs is very high (98%) while 
the knowledge of nasopharyngeal carcinoma is high (77%). The correlation between 
nasopharyngeal swab and nasopharyngeal carcinoma is only significant in SRY while in other 
regions are not significant. 
Conclusion 
The knowledge of nasopharyngeal swabs could affect the awareness of respondents to 
nasopharyngeal carcinoma.  
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BAB I. PENDAHULUAN 

Kanker nasofaring merupakan salah satu keganasan yang banyak di temukan di negara-

negara asia, termasuk Indonesia. Keganasan ini tumbuh pada bagian belakang hidung, tepatnya 

di nasofarings, yang letaknya tersembunyi dan tidak mudah dilihat. 

Sejak terjadinya covid-19 di seluruh dunia, telah dikembangkan berbagai metode untuk 

menegakkan diagnosis penyakit tersebut. Salah satu metode yang diketahui paling valid adalah 

dengan mengambil sampel swab di nasofarings baik untuk pemeriksaan rapid antigen ataupun 

polymerase chain reaction (PCR). Hal ini dikarenakan oleh virus covid-19 (viral load) ternyata 

ditemukan paling banyak di daerah nasofarings. 

Selama ini, pengetahuan tentang kanker nasofarings di masyarakat sangat rendah. Hal ini 

menjadi salah satu penyebab terlambatnya diagnosis kanker nasofarings. Akibatnya, kanker 

nasofarings ditemukan lebih sering pada stadium lanjut.  

Peneliti ingin mengetahui apakah dengan pengetahuan masyarakat yang meningkat 

tentang nasofarings melalui kegiatan swab nasofarings di masa pandemic covid-19 akan 

berdampak pada pengetahuan masyarakat tentang kanker nasofarings?. Di Indonesia sendiri 

terdapat perbedaan indeks pembangunan manusia antara satu daerah dengan daerah lainnya 

seperti di Sumatera, Jawa, Sulawesi dan Nusa Tenggara. Tujuan penelitian ini adalah ingin 

mengetahui kaitan antara pengetahuan tentang swab nasofarings dengan pengetahuan 

masyarakat tentang kanker nasofarings, termasuk tentang bagaimana cara pencegahannya, serta 

membandingkan hasilnya di setiap daerah di Indonesia. 

Manfaat penelitian ini adalah untuk menjadi dasar implementasi berbagai program dan 

kebijakan di Indonesia dalam mendeteksi secara dini, melakukan pencegahan dan 

penatalaksanaan kanker nasofaring di Indonesia.   

 Urgensi penelitian: Karena Kanker nasofarings lebih banyak ditemukan pada stadium 

lanjut. Salah satu penyebabnya adalah pengetahuan masyarakat yang rendah tentang kanker 

tersebut. Disisi lain, pengetahuan tentang swab nasofaring pada masyarakat memberikan 

secercah harapan tentang pengenalan nasofaring yang menjadi lokasi tumbuhnya kanker 

nasofaring. Sehingga hal ini perlu digali keterkaitannya. Hasil penelitian ini dapat digunakan 

untuk membuat kebiajakan dalam percepatan diagnosis dini kanker nasofaring sehingga dapat 



meningkatkan angka kesembuhan pasien serta meningkatkan prognosis pada kasus-kasus 

tersebut. 

 

BAB II. TINJAUAN PUSTAKA 

Insiden kanker nasofarings di Indonesia sebesar 5,6 per 100.000 penduduk.(1) Angka ini 

lebih rendah dibandingkan angka kejadian di China yang mencapai 20 kasus per 100.000 

penduduk, namun jauh lebih tinggi dibandingkan negara-negara Eropa dan Amerika yang 

insidensinya hanya 0,1 per 100,000 penduduk. (2) 

Kanker nasofarings merupakan salah satu kanker yang prognosisnya buruk, hal ini terjadi 

antara lain akibat keterlambatan diagnosis. Kadriyan dkk, menemukan kanker nasofaring di NTB 

lebih banyak ditemukan pada stadium 3 dan 4.(3) Hasil yang sama juga diperoleh dari negara-

negara lain di dunia.(4), (5), (1) Salah satu penyebab keterlambatan diagnosis adalah karena 

rendahnya pengetahuan dan kewaspadaan masyarakat terkait kanker nasofarings.(6)  

Penegakan diagnosis kanker nasofaring harus dilakukan dengan melakukan beberapa 

pemeriksaan seperti CT scan dan pemeriksaan histopatologi berdasarkan hasil biopsy pada 

daerah nasofarings.(7) CT scan penting untuk menentukan stadium dari KNF, sedangkan 

pemeriksaan histopatologi penting untuk menentukan jenis sel kanker yang tumbuh. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di beberapa negara, termasuk di Indonesia, jenis 

histopatologi terbanyak adalah kanker sel skuamosa tipe tidak berdiferensiasi.(8) 

Penatalaksanaan KNF sangat tergantung kepada stadium saat akan memulai pengobatan. 

Pada stadium awal (stadium I dan II) pilihan terbaik adalah dengan radioterapi, sedangkan pada 

stadium III dan IV pilihan terbaik adalah kombinasi kemoterapi dan radioterapi.(9) Pada kasus 

yang tidak respon atau kambuh, penggunaan obat-obat targeted terapi menjadi pilihan 

tambahan. Hal ini didasarkan pada hasil penelitian yang menunjukkan angka ketahanan hidup 

pasien yang lebih baik bila menggunakan tambahan targeted terapi.(10) 

Prognosis KNF dapat dilihat berdasarkan beberapa indikator seperti ketahanan hidup 1, 

3, atau 5 tahun, atau keadaan bebas penyakit selama 1,3, atau 5 tahun. Indikator-indikator 

tersebut dapat memperlihatkan efektifitas dari pengobatan yang telah diberikan, namun 

ketahanan hidup atau keadaan bebas penyakit bukan merupakan satu-satunya penentu dari baik 



atau buruknya prognosis KNF. Prognosis KNF juga dipengaruhi oleh stadium saat ditemukan, 

status gizi, indeks kebugaran fisik, dan masih banyak factor lainnya lagi.(11) Di NTB, banyak 

diantara pasien KNF mengalami anemia yang mungkin saja menjadi salah satu faktor yang 

mempengaruhi prognosis KNF.(12) 

Disisi lain, Covid-19 yang telah ditetapkan mejadi penyakit pandemic di dunia sejak tahun 

2019 telah banyak mengubah sendi-sendi kehidupan masyarakat. Di Indonesia juga terjadi hal 

yang sama. Untuk menegakkan diagnosisnya, yang paling umum dilakukan adalah dengan 

melakukan swab nasofarings. Namun Kadriyan dkk (2021) menemukan juga keberadaan virus 

tersebut di tonsila palatina.[13] 

Secara anatomi, nasofaring merupakan rongga yang terletak tersembunyi di bagian 

belakang hidung, sehingga tidak mudah dilihat secara langsung. Sejak meningkatnya kasus covid-

19 dan maraknya pemeriksaan swab nasofarings, masyarakat lebih sadar bahwa ada organ yang 

Namanya nasofaring di dalam tubuh manusia. Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Flesh 

dkk (2010), bahwa pengetahuan tenaga Kesehatan saja terhadap kanker nasofarings masih 

rendah.[14] Pengetahuan masyarakat umum kemungkinan besar akan lebih rendah daripada 

tenaga Kesehatan. Pengetahuan tentang penyakit ini juga berpengaruh terhadap perilaku 

masyarakat yang menunda penentuan diagnosis kanker nasofarings. [15]  

 



Gambar 1. Roadmap penelitian 

 

BAB III. METODE PENELITIAN 

Penelitian ini menggunakan metode deskriptif observasional yang dilakukan di berbagai 

daerah di Indonesia yang meliputi pulau Sumatera di Padang, pulau Jawa di Yogyakarta, pulau 

Sulawesi di Makasar dan kepulauan Nusa Tenggara di Mataram. Untuk mendapatkan data pada 

daerah-daerah tersebut, ketua peneliti telah melakukan koordinasi dengan peneliti pada senter 

pendidikan dan penelitian di daerah setempat. Untuk di daerah Padang, koordinasi telah 

dilakukan dengan departemen THT-KL Fakultas Kedokteran Universitas Andalas. Untuk daerah 

Yogyakarta, koordinasi telah dilakukan dengan departemen THT-KL Fakultas Kedokteran 

Universitas Gadjah Mada. Untuk daerah Makassar, telah dilakukan koordinasi dengan 

departemen THT-KL Fakultas Kedokteran Universitas Hasanuddin. Metode penelitian seperti ini 

telah banyak dilakukan untuk survey Kesehatan masyarakat.(13) 

Data dikumpulkan secara acak dengan mengisi kuisioner (google form) yang telah 

disediakan, dan dapat diisi secara on line. Survei secara online memiliki beberapa keuntungan 

dan kelemahan, namun dapat digunakan untuk mengukur beberapa variable dalam bidang 

Kesehatan.(14) Sebelum digunakan kepada subyek penelitian, kusioner online ini dilakukan uji 

validitas dan reliabilitas terlebih dahulu. Karena pengisian google form harus menggunakan 

perangkat laptop atau telpon pintar, maka subyek yang dimasukkan dalam penelitian ini adalah 

subyek yang memiliki perangkat tersebut dan dapat mengoperasikan salah satu atau kedua 

perangkat tersebut. 

Subyek penelitian akan dipilih secara acak namun dengan sukarela. Target setiap daerah 

memperoleh 150 subyek penelitian, sehingga akan data total sekitar 600 yang akan diolah dan 

dianalisis untuk merumuskan kesimpulan. Subyek penelitian akan distratifikasi menjadi beberapa 

kelompok seperti kelompok jenis pekerjaan, kelompok tempat tinggal di pedesaan dan 

perkotaan, jenis suku, dan beberapa karakteristik lainnya.  

Data yang diperoleh akan otomatis masuk ke dalam email penampungan google form. 

Data kemudian diorganisir dan dimasukkan ke dalam program SPSS. Analisis statistik akan 



menggunakan program SPSS sesuai dengan jenis data yang diperoleh. Adapun alur penelitian dan 

pembagian tugas ketua dan anggota peneliti seperti terlihat pada gambar 2. 

 

Gambar 2. Alur penelitian 

 

 

BAB IV. RENCANA ANGGARAN DAN JADWAL PENELITIAN 

A. Rencana anggaran penelitian 

No Komponen Kegiatan Anggaran (Rp) 

1 Bahan habis pakai dan Peralatan penunjang 

- Flashdisk dan printer 

- Biaya pembuatan dan penggandaan usulan penelitian 

- Biaya pembuatan dan penggandaan laporan penelitian 

- Pulsa HP untuk pengumpulan data 

- Sewa server untuk penampungan data  

- translate dan proof reading naskah publikasi ke Bahasa 

Inggris  

- Ethical clearance  

- Pendaftaran konferensi internasional 

 

1.500.000 

1.500.000 

2.000.000 

4.250.000 

4.500.000 

5.000.000 

 

250.000 

1.000.000 



-   

3 Perjalanan dan pertemuan 

- Transport dalam rangka pengumpulan data ke 4 wilayah 

- Transport dalam rangka pembuatan laporan 

- Pertemuan dalam rangka koordinasi tim peneliti 

(konsumsi) (20 X @50.000) 

- Perjalanan dalam rangka konferensi internasional di dalam 

negeri 

 

8.000.000 

1.000.000 

 

1.000.000 

2.500.000 

4 Lain-lain 

- Biaya konsultasi analisis data  

- Biaya publikasi 

 

750.000 

16.750.000 

 Jumlah 50.000.000 

 

B. Jadwal penelitian 

Kegiatan Bulan 

1 2 3 4 5 6 

Proposal       

Ethical clearance       

Koordinasi tim peneliti       

Pengambilan data       

Analisis data       

Pembuatan laporan       

Publikasi  Tahun ke 2 

 

BAB V. HASIL PENELITIAN 

Setelah dilakukan pengumpulan data melalui angket elektronik, didapatkan data sebanyak 377 

responden yang mengisi angket tersebut. Sesuai rencana, responden berasal dari 4 wilayah di 

Indonesia yaitu Sumatera di Sumatera Barat, Jawa di Jogjakarta, Sulawesi di Sulawesi Selatan, 

dan Nusa Tenggara Barat. Adapun untuk masing-masing wilayah diperoleh responden sebanyak 

79 orang dari Sumatera Barat, 134 orang dari Jogjakarta, 33 orang dari Sulawesi Selatan dan 131 

orang dari Nusa Tenggara barat (table 1). 



Sebagian besar responden berjenis kelamin perempuan dengan persentase sebanyak 67% dan 

perbandingan 3:1. Sebagian besar responden berusia  antara 20-29 tahun dengan persentase 

sebesar 58%. Responden yang berpendidikan D3/S1 mendominasi penelitian diikuti oleh 

pendidikan SMA dan S2 secara berurutan 73%, 15% dan 11%. Daerah tempat tinggal terutama 

didominasi dengan responden yang tinggal di daerah perkotaan dibandingkan daerah pedesaan. 

Pendapatan rata-rata responden pada penelitian ini adalah sebesar 1,5-4,9 jt. Profesi responden 

cukup merata, dimana ASN sekitar 27%, pegawai BUMN/swasta 25% dan ada yang tidak bekerja 

sebanyak 41%.  

Tabel 1. Karakteristik umum responden di masing-masing wilayah 

Karakteristik 

Daerah 

Total 
NTB D.I.Y 

Sumatera 

Barat 

Sulawesi 

Selatan 

n % n % n % n % n % 

Umur 

20 - 29 78 60 66 49 52 66 21 64 217 58 

30 - 39 32 24 41 31 13 16 5 15 91 24 

40 - 49 12 9 12 9 4 5 4 12 32 8 

50 - 59 9 7 11 8 3 4 3 9 26 7 

> 59 0 0 4 3 7 9 0 0 11 3 

Jenis 

Kelamin 

Perempuan 86 66 82 61 61 77 24 73 253 67 

Laki - laki 45 34 52 39 18 23 9 27 124 33 

Pendidikan 

Terakhir 

SD 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 

SMA 41 31 8 6 3 4 5 15 57 15 

D3/S1 70 53 113 84 69 87 24 73 276 73 

S2 19 15 12 9 7 9 4 12 42 11 

S3 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 

Tempat 

Tinggal 

Ibu Kota 

Provinsi 

68 
52 

48 
36 

61 
77 

14 
42 

191 
51 

Ibu Kota 

Kabupaten 

23 
18 

44 
33 

13 
16 

13 
39 

93 
25 

Pedesaan 26 20 15 11 0 0 3 9 44 12 

Perkotaan 

(selain ibu 

kota 

provinsi) 

14 

11 

27 

20 

5 

6 

3 

9 

49 

13 

Penghasilan < 1.5 Juta 49 37 62 46 42 53 10 30 163 43 

1.5 - 4.9 jt 47 36 46 34 18 23 15 45 126 33 



5 - 9.9 juta 26 20 14 10 13 16 7 21 60 16 

> 10 jt 9 7 12 9 6 8 1 3 28 7 

Pekerjaan ASN Non 

Kesehatan 

10 
8 

5 
4 

10 
13 

4 
12 

29 
8 

ASN 

Kesehatan 

31 
24 

18 
13 

16 
20 

7 
21 

72 
19 

Swasta / 

BUMN non 

Kesehatan 

18 

14 

11 

8 

4 

5 

5 

15 

38 

10 

"Swasta / 

BUMN 

Kesehatan" 

16 

12 

23 

17 

7 

9 

9 

27 

55 

15 

Tidak 

bekerja 

52 
40 

58 
43 

39 
49 

6 
18 

155 
41 

Wiraswasta 

/ Bekerja 

dari rumah 

4 

3 

19 

14 

3 

4 

2 

6 

28 

7 

 

 

 

Berdasarkan pengetahuan responden terhadap swab nasofaring menunjukkan sebagian 

besar masyarakat mengetahui tentang swab nasofaring yaitu 98%, demikian juga dengan 

pengetahuan masyarakat tentang covid-19, sebagaian besar masyarakat mengetahui gejala-

gejala covid-19, yaitu 62%.  

Tabel 2. Pengetahuan responden terkait swab nasofaring dan covid-19 

Karakteristik Daerah Total 

NTB D.I.Y Sumatera 

Barat 

Sulawesi 

Selatan 

n % n % n % n % n % 

Apakah Anda 

pernah 

mendengar 

atau melihat 

Ya 128 98 132 99 77 97 33 100 370 98 

Tidak 3 2 2 1 2 3 0 0 7 2 



swab 

nasofaring? 

Apakah Anda 

Pernah 

Merasakan 

Gejala Covid 

Ya 76 58 82 61 52 66 24 73 234 62 

Tidak 55 42 52 39 27 34 9 27 143 38 

Darimanakah 

Anda 

Mendapatkan 

Iinformasi 

tentang swab 

nasofaring? 

Tenaga 

Kesehatan 

99 76 108 81 69 87 28 85 304 81 

Media 

Sosial 

89 68 83 62 54 68 18 55 244 65 

Kajian 

Ilmiah 

45 34 49 37 31 39 5 15 130 34 

 

 

 

Disisi lain, pengetahuan masyarakat tentang kanker nasofarings tergolong masih cukup baik yaitu 

sebesar 77%. Hal ini dapat diketahui dari beberapa gejala yang dikenali oleh para responden. 

Sekitar 40-50% responden mengetahui berbagai tanda dan gejala KNF. 

Tabel 3. Pengetahuan masyarakat tentang kanker nasofarings 

Karakterisasi Daerah Total 

NTB D.I.Y Sumatera 

Barat 

Sulawesi 

Selatan 

n % n % n % n % n % 

Pengetahuan tentang 

Kanker Nasofaring 

Ya 81 62 119 89 67 85 23 70 290 77 

Tidak 50 38 15 11 12 15 10 30 87 23 

Apakah Ada keluarga 

yang 

menderita/sedang 

menderita KNF 

Ya 4 3 12 9 4 5 0 0 20 5 

Tidak 73 56 101 75 63 80 19 58 256 68 

Tidak Tahu 4 3 6 4 0 0 4 12 14 4 

Tenaga 

Kesehatan 

42 32 96 72 58 73 13 39 209 55 



Sumber Informasi 

mengenai Kanker 

Nasofaring 

Media 

Sosial 

51 39 58 43 37 47 8 24 154 41 

Kajian 

Ilmiah 

28 21 67 50 38 48 7 21 140 37 

Keluarga 16 12 17 13 7 9 1 3 41 11 

Lainnya 7 5 4 3 2 3 1 3 14 4 

Gejala Kanker 

Nasofaring 

Hidung 

Tersumbat 

48 37 84 63 53 67 12 36 197 52 

Mimisan 49 37 95 71 50 63 15 45 209 55 

Tumbuh 

Daging 

52 40 79 59 50 63 13 39 194 51 

Sakit Kepala 46 35 74 55 41 52 10 30 171 45 

Telinga 

Berdengung 

38 29 83 62 43 54 10 30 174 46 

Gangguan 

Penglihatan 

21 16 68 51 38 48 5 15 132 35 

Tidak Tahu 6 5 7 5 1 1 2 6 16 4 

Apakah KNF dapat 

menular ke orang lain? 

Ya 0 0 1 1 0 0 0 0 1 0 

Tidak 70 53 110 82 64 81 17 52 261 69 

Tidak Tahu 11 8 8 6 3 4 6 18 28 7 

Apakah KNF dapat 

dicegah? 

Ya 68 52 107 80 61 77 17 52 253 67 

Tidak 3 2 3 2 0 0 2 6 8 2 

Tidak Tahu 10 8 9 7 6 8 4 12 29 8 

Apakah Anda 

mengetahui cara 

pencegahan KNF? 

Ya 45 34 98 73 59 75 15 45 217 58 

Tidak 15 11 7 5 3 4 2 6 27 7 

Tidak Tahu 21 16 14 10 5 6 6 18 46 12 

Pencegahan Kanker 

Nasofaring 

Membatasi 

Makanan 

yang di 

awetkan 

51 39 86 64 57 72 15 45 209 55 



Membatasi 

Makanan 

yang 

dibakar 

35 27 83 62 57 72 9 27 184 49 

Vaksinasi 30 23 77 57 50 63 9 27 166 44 

Tidak Tahu 26 20 12 9 6 8 5 15 49 13 

 

Tabel 4. Memastikan pengetahuan responden tentang kanker nasofarings dengan gejala 

Karakterisasi  Apakah Anda pernah 

mendengar tentang 

Kanker Nasofaring 

Total spearman 

correlation 

significanc

e 

Ya Tidak 

Gejala 

Kanker 

Nasofarin

g 

Hidung 

Tersumbat 

Ya 197 0 197 0,573 .000* 

Tidak 93 87 180 

Mimisan Ya 209 0 209 0,611 .000* 

Tidak 81 87 168 

tumbuh 

Daging 

Ya 194 0 194 0,564 .000* 

Tidak 96 87 183 

Sakit Kepala Ya 171 0 171 0,499 .000* 

Tidak 119 87 206 

Telinga 

Berdengung 

Ya 174 0 174 0,507 .000* 

Tidak 116 87 203 

Gangguan 

Penglihatan 

Ya 132 0 132 0,4 .000* 

Tidak 158 87 245 

Tidak Tahu Ya 16 0 16 0,115 0.025* 

Tidak 274 87 361 

 

 

Tabel 4. Kaitan antara pengetahuan swab nasofarings dengan kanker nasofarings 

Karakterisasi Daerah Total 



NTB D.I.Y Sumatera 

Barat 

Sulawesi 

Selatan 

n % n % n % n % n % 

Apakah pengetahuan 

tentang pemeriksaan 

swab nasofarings 

memudahkan anda 

untuk lebih mengenal 

tentang kanker 

nasofarings 

0 50 38 15 11 12 16 10 30 87 23 

Ya 64 49 88 66 45 58 15 45 212 56 

Tidak 17 13 31 23 22 29 8 24 78 21 

Apakah pengetahuan 

tentang pemeriksaan 

swab nasofarings 

menyebabkan anda 

lebih takut terhadap 

kanker nasofarings? 

0 50 38 15 11 12 16 10 30 87 23 

Ya 33 25 30 22 19 25 9 27 91 24 

Tidak 42 32 84 63 37 48 13 39 176 47 

Tidak 

Tahu 

6 5 5 4 11 14 1 3 23 6 

 Seberapa besar 

pengaruh 

pengetahuan tentang 

pemeriksaan swab 

nasofarings 

menambah 

pengetahuan anda 

terkait kanker 

nasofarings? 

0 51 39 15 11 12 16 10 30 88 23 

Sangat 

Besar 

18 14 24 18 11 14 5 15 58 15 

Besar 26 20 38 28 22 29 7 21 93 25 

Sedang 28 21 38 28 15 19 5 15 86 23 

Kecil 7 5 8 6 14 18 4 12 33 9 

sangat 

kecil 

1 1 11 8 5 6 2 6 19 5 

Apakah pengetahuan 

tentang pemeriksaan 

swab nasofarings 

dapat mengubah cara 

pandang anda 

Ya 88 67 93 69 49 64 24 73 254 67 

Tidak 43 33 41 31 30 39 9 27 123 33 



terhadap kanker 

nasofarings? 

 

Analisis statistic dengan uji korelasi, menunjukkan bahwa pengetahuan tentang swab nasofarings 

memudahkan responden untuk mengenal kanker nasofarings dengan korelasi yang signifikan 

dengan nilai r = 0,06? dan p = 0,211 (tidak bermakna). Namun di propinsi DIY, ditemukan hasil 

korelasi yang bermakna dengan r = 0,35 dan p = 0,000. 

 

Karakterisasi 

  

Apakah Anda 

pernah 

mendengar 

atau melihat 

swab 

nasofaring? 

Total spearman 

correlatio

n 

significanc

e 

Daerah     Ya Tidak 

NTB  Apakah Anda 

pernah mendengar 

tentang Kanker 

Nasofaring 

Ya 78 3 81 -0,120 0,171 

Tidak 50 0 50 

D.I.Y  Apakah Anda 

pernah mendengar 

tentang Kanker 

Nasofaring 

Ya 119 0 119 0,346702 .000* 

Tidak 13 2 15 

Sumatera 

Barat 

 Apakah Anda 

pernah mendengar 

tentang Kanker 

Nasofaring 

Ya 66 1 67 0,156306 0,169 

Tidak 11 1 12 

Sulawesi 

Selatan 

 Apakah Anda 

pernah mendengar 

tentang Kanker 

Nasofaring 

Ya 23  0 23  NA NA  

Tidak 10  0 10 



Total  Apakah Anda 

pernah mendengar 

tentang Kanker 

Nasofaring 

Ya 286 4 290 0,061405 0,211 

Tidak 84 3 87 

 

 

Diskusi 

 The nasopharynx could be a source of examination for several diagnoses of diseases. On 
the other hand, the nasopharynx could be the origin of certain diseases.13 Due to the exponential 
effect of the covid-19, the news from formal and informal sources regarding this disease was 
spreading massively to the entire world.14 Several scientific meetings also address this topic, as 
well as articles in local and international journals, have increased significantly. The topic of 
discussion including about the location of collecting samples where the highest viral load is 
located in the nasopharynx. The finding in this study could reflect the above statement where 
65% of respondents got the information from social media, while 34% from scientific 
seminars/conferences. According to this phenomenon, the knowledge about the nasopharynx in 
the population was expected to increase. However, no data has been published on this issue. 
 The multicenter awareness program in Indonesia reported that it can increase 
significantly NPC knowledge among healthcare officers.15 After certain education and training 
program, their knowledge is becoming better.4,15 The authors believe that the informal and 
formal systematic and massive news regarding the nasopharyngeal swab is one of the informal 
ways that could also affect the perception of the population in Indonesia regarding 
nasopharyngeal carcinoma. The news from the mass media could influence the perception of 
psychology and medical students of a certain disease.16 The news from the TV could also 
influence public health behavior.14 According to the present study, the finding on the source of 
NPC knowledge was mainly from the health worker and social media sequentially 55% and 41%. 

The result of this study regarding the knowledge of swab nasopharynx is predictable, 
however, the finding regarding the knowledge of nasopharyngeal carcinoma is awesome. The 
knowledge of nasopharyngeal swabs among respondents was 98% while the knowledge of 
nasopharyngeal carcinoma was 77%. When this knowledge is correlated with the knowledge 
about the symptoms of NPC, it showed a significant correlation. This finding postulate that the 
result of this study is valid. However, this finding was conversely compared to the previous 
study.3,4 Therefore, the authors arise a hypothesis that the knowledge of swab nasopharynx may 
affect the knowledge of nasopharyngeal carcinoma. To answer this hypothesis, the authors do 
the correlation test for both variables. Unfortunately, a significant correlation was only found in 
special regions of Yogyakarta.  
 The human development index varied between the regions in Indonesia. The SRY was 
established as the highest human development index in Indonesia, while West Sumatera and 
South Sulawesi were in the middle, and West Nusa Tenggara was in lower rank based on the 
national statistics bureau.17 This condition is reflected in Table 1 that the respondents in SRY have 
the highest education level and relatively high income if compared to other regions in Indonesia. 



Many research and social activities regarding nasopharyngeal carcinoma were also have been 
done in this region starting years ago.3,18,19 Furthermore, this result was reasonable.  
 Although the case of Covid-19 is decreasing in the latest period and the status of the 
pandemic will changes to endemic,20 the people’s knowledge regarding the swab nasopharynx 
will be retained until a certain time. This is similar to the result of the study on knowledge of NPC 
that it will be retained for more than 1,5 years.4 Therefore, the physician and stakeholders who 
are responsible for managing the NPC should take advantage of this moment to increase their 
role in increasing the public understanding regarding the prevention, screening, treatment, and 
other aspects of this disease. Physicians and stakeholders should not let this moment be missed 
so that they will lose the opportunity to prevent this disease as well as improve its prognosis with 
early case findings. The better population’s knowledge about a certain disease the better 
awareness will occur.15, 21 
 There are several limitations to this research including the unequal distribution of sample 
size between the regions and the use of an online questionnaire. Although the use of online 
questionnaire in the era of covid-19 was familiar,22 may be the direct discussion in the form of a 
focus group discussion that may give the advantage to explore the exact knowledge of the 
respondents. Therefore, future research should be addressed to gain a better result to check the 
reliability of this result. Research in other countries where the case of NPC was prominent is also 
needed. 
 
Conclusion 
 
 The knowledge of swab nasopharynx has a significant role on making people understand 
about nasopharyngeal carcinoma in Indonesia. It is reflected by the high knowledge of 
nasopharyngeal swabs and nasopharyngeal carcinoma and there is a significant correlation 
between both knowledge in the Special Region of Yogyakarta, although, Nationally the 
correlation is not significant. 
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Vaksin COVID-19 di 
Rumah Sakit Universitas 
Mataram 

Online, 
Mataram 
2021 

8. Isian ID Sinta :  
9. Isian h-Indeks :  

 
  



LAMPIRAN 2. SUSUNAN ORGANISASI TIM 
 

No Nama NIDN Alokasi Waktu 
(jam/minggu) 

Uraian Tugas 

1 Hamsu Kadriyan  0025947311 10 - Koordinator pelaksanaan 
penelitian 

- Pembuatan proposal 
- Koordinasi dengan seluruh 

senter pendidikan yang 
bekerja sama 

- Pengambilan data 
- Pengolahan data 
- Penyusunan laporan akhir 
- Membuat naskah publikasi 

2 Didit Yudhanto  8 - Penyusunan kuisioner 
- Pembuatan laporan 
- Pengumpulan data 
- Membuat naskah 

publikasi 

3 Decky Aditya Zulkarnaen  8 - Pembuatan ethical 
clearance 

- Pengambilan data 
- Pengolahan data 
- Pembuatan laporan akhir 
- Membuat naskah 

publikasi 

4 Cut Warnaini 2011128202 8 - Penyempurnaan 
kusuioner 

- Pengolahan data 
- Pembuatan naskah 

publikasi 

5 Fahrin Ramadhan 
Andiwijaya 

 8 - Penyempurnaan 
kusuioner 

- Pengolahan data 
- Pembuatan naskah 

publikasi 

  



 
LAMPIRAN 3. SURAT PERNYATAAN KETUA PENELITI 

 
 
 
 
 
 

 
 

SURAT PERNYATAAN 
 
Yang bertanda tangan di bawah ini ketua tim peneliti: 
 Nama   : Hamsu Kadriyan 
 NIP/NIDN  : 197305252001121001/0025057311 
 Pangkat/Golongan : Pembina/IVA 
 Jabatan fungsional : Lektor Kepala 
 Alamat   : Jl. Jendral Sudirman No. 9c Mataram NTB 
 
Dengan ini menyatakan bahwa proposal penelitian saya dengan judul : “Studi literasi publik 
tentang pemahaman masyarakat tentang kanker nasofarings dan hubungannya dengan 
pengetahuan tentang swab nasofarings selama pandemi covid-19. Studi Multisenter di 
Indonesia” yang diusulkan dalam skim penelitian yang dibiayai denga dana (PNBP Unram tahun 
anggaran 2022) bersifat original dan belum pernah dibiayai oleh Lembaga/sumber dana lain. 
Bilamana dikemudian hari ditemukan ketidaksesuaian dengan pernyataan ini, maka saya 
bersedia dituntut dan diproses sesuai dengan ketentuan yang berlaku dan/atau mengembalikan 
seluruh biaya yang sudah diterima ke kas negara. 
Demikian surat pernyataan ini saya buat dengan sesungguhnya dan sebenar-benarnya. 
 
        Mataram, 30 Januari 2022 
Mengetahui,       Yang menyatakan, 
Lembaga Penelitian dan Pengabdian  
Kepada Masyarakat 
Ketua, 
 
 
 
Ir. Muhammad Ali, PhD     Dr. dr. Hamsu Kadriyan, SpTHT-KL 
NIP. 197207271999031002     NIP. 197305252001121001 
  

Kementerian Pendidikan, Kebudayaan, Riset, Teknologi dan Pendidikan Tinggi 
Universitas Mataram 

Lembaga Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat 
Jl. Pendidikan No. 37 Mataram-NTB Telp (0370)64152, 638265 

Fax (0370)638265 



Kuisioner Manfaat Pemahaman Masyarakat Terkait Swab Nasofarings Untuk Diagnosis Covid-

19 terhadap pengetahuan tentang Kanker Nasofarings.  

Studi multisenter di Indonesia 

 

I. Informasi penelitian dan persetujuan sebagai subyek penelitian 

Penelitian ini merupakan penelitian yang dilakukan oleh dosen Fakultas kedokteran Universitas 

Mataram dengan ketua tim peneliti adalah Dr. dr. Hamsu Kadriyan, SpTHT-KL(K). Penelitian ini 

bekerjasama dengan dosen FK Universitas Andalas, FKKMK Universitas Gadjah Mada, dan FK 

Universitas Hasanuddin. Keterlibatan dari para peserta adalah secara sukarela dan dapat 

mengundurkan diri kapan saja. Tidak ada resiko yang dapat timbul akibat pengambilan data ini, 

dan semua data yang dikumpulkan semata-mata hanya untuk keperluan ilmiah. Jika ada hal-hal 

yang lebih mendetail ingin ditanyakan, kami mempersilahkan bapak/ibu/saudara dapat 

menghubungi ketua tim peneliti di No. telp berikut ini: 0818366217. 

Jika bapak/ibu/saudara setuju mengikuti penelitian ini, kami mohon untuk menandatangani 

form persetujuan di bawah ini. 

 

Tempat  : 

Tgl  : 

Nama  : 

Tanda tangan : 

 

Petunjuk pengisian kuisioner: 

Isilah jawaban pada tempat yang kosong sesuai dengan kode huruf atau angka yang telah 

disediakan. Bacalah pertanyaan dengan baik sebelum bapak/ibu/saudara mengisi jawaban pada 

kolom yang telah disediakan. 

 

II. Identitas subyek penelitian 

1. Nama    :                (cukup nama inisial saja) 

2. Umur   :      (tahun) 



3. Jenis kelamin  :      (L=laki; P=perempuan) 

4. Pendidikan terkahir :     (1. SD; 2. SMP; 3. SMA; 4. D3/S1; 5. S2/S3 

5. Tempat tinggal :     (1. Ibu Kota Provinsi; 2. Ibu Kota Kabupaten; 3. Perkotaa 

selain Ibu Kota Provinsi atau Kabupaten; 4. Pedesaan; 5. Pulau kecil/gili) 

6. Penghasilan perbulan :     (1. <1,5 jt; 2. 1,5-4,9 jt; 3. 5-9,9 jt; 4. > 10 jt) 

7. Pekerjaan  : (1. PNS/ASN non Kesehatan; 2. PNS/ASN Kesehatan; 3. 

Swasta/BUMN non Kesehatan; Swasta/BUMN Kesehatan; 4. Wiraswasta atau Bekerja 

dari rumah; 5. Ibu Rumah tangga; 6. Tidak Bekerja) 

8. Asal   :  (1. NTB; 2. Sulawesi Selatan; 3. Jogjakarta; 4. Sumatera 

Barat) 

9. Suku   :  (1. Sasak; 2. Samawa; 3. Mbojo; 4. Bugis; 5. Makassar; 6. 

Toraja; 7. Jawa; 8. Sunda; 9. Madura; 10. Minang; 11. Lainnya) 

 

III. Pertanyaan terkait swab nasofarings 

10. Apakah anda pernah mendengar tentang pemeriksaan swab nasofarings : (1. Ya; 2. 

Tidak) 

11. Darimana anda mengetahui tentang pemeriksaan swab nasofarings (Boleh menjawab 

lebih dari 1):   (1. Dari tenaga Kesehatan/RS; 2. Media social/internet; 3. 

Ikut kajian ilmiah/seminar; 4. Lainnya) 

12. Apakah anda pernah mengalami atau merasakan gejala Covid-19? (1. Ya 2. Tidak) 

13. Bila YA, apa gejala yang dirasakan………. 

14. Apakah anda pernah dilakukan pemeriksaan swab nasofarings? (1. Ya; 2. Tidak) 

15. Bila YA, apakah hasil swab Anda (+) COVID-19? (1. Ya; 2. Tidak) 

16. Untuk tujuan apa anda melakukan swab nasofarings? (Boleh menjawab lebih dari 1): 

  (1. Riwayat Kontak dengan Penderita; 2. Perjalanan; 3. Bergejala covid; 4. 

Lainnya, sebutkan………………………………) 

17. Tahukah anda lokasi dari nasofarings?   : (1. Ya; 2. Tidak) 

18. Bila YA, dimanakah lokasinya? :  (1. Di bagian dalam hidung; 2. Di bagian 

belakang hidung; 3. Di dalam rongga mulut; 4. Lainnya, sebutkan …………………….) 



 

IV. Pertanyaan terkait kanker nasofarings 

19. Apakah anda pernah mendengar tentang kanker nasofarings: (1. Ya; 2. Tidak) 

20. Apakah ada keluarga yang pernah menderita/menderita kanker nasofarings (1. Ya; 2. 

Tidak; 3. Tidak Tahu) 

21. Dari mana sumber informasi anda tentang kanker nasofarings? (Boleh menjawab 

lebih dari 1):  (1. Dari tenaga Kesehatan/RS; 2. Media social/internet; 3. Ikut 

kajian ilmiah/seminar; 4. Ada keluarga/teman yang menderita kanker nasofarings; 5. 

Lainnya, sebutkan…………………………) 

22. Gejala apa yang anda ketahui dapat timbul pada penderita kanker nasofaring (boleh 

menjawab lebih dari 1):  (1. Hidung tersumbat; 2. Mimisan; 3. Tumbuh 

daging di hidung/nasofarings; 4. Sakit kepala terus menerus; 5. Telinga 

berdengung/infeksi; 6. Gangguan mata; 7. Tidak tahu) 

23. Apakah kanker nasofarings dapat menular ke orang lain? (1. Ya; 2. Tidak; 3. Tidak Tahu) 

24. Apakah kanker nasofarings dapat dicegah? (1. Ya; 2. Tidak; 3. Tidak Tahu) 

25. Apakah anda mengetahui cara pencegahan timbulnya kanker nasofarings? : (1. Ya; 

2. Tidak; 3. Tidak Tahu) 

26. Jika ya, bagaimana cara pencegahannya? (boleh menjawab lebih dari 1) : (1. 

Membatasi memakan makanan yang diawetkan; 2. Membatasi memakan makanan yang 

dibakar; 3. Vaksinasi virus Ebstein Barr; 4. Lainnya, sebutkan…………………………………) 

 

V. Kaitan antara swab nasofarings dengan kanker nasofarings 

27. Apakah pengetahuan tentang pemeriksaan swab nasofarings memudahkan anda untuk 

lebih mengenal tentang kanker nasofarings :  (1. Ya; 2. Tidak) 

Jelaskan jawaban anda!..................................... 

28. Apakah pengetahuan tentang pemeriksaan swab nasofarings menyebabkan anda lebih 

takut terhadap kanker nasofarings? : (1. Ya; 2. Tidak) 

Jelaskan jawaban anda!..................................... 

 



29. Seberapa besar pengaruh pengetahuan tentang pemeriksaan swab nasofarings 

menambah pengetahuan anda terkait kanker nasofarings? : (1. Sangat besar; 2. 

Besar; 3. Sedang; 4. Kecil; 5. Sangat kecil) 

Jelaskan jawaban anda!..................................... 

30. Apakah pengetahuan tentang pemeriksaan swab nasofarings mengubah cara pandang 

anda terhadap kanker nasofarings? :  (1. Ya; 2. Tidak) 

Jelaskan jawaban anda!..................................... 

31. Jika ya, seberapa besar pengaruhnya terhadap cara pandang anda? : (1. Sangat 

besar; 2. Besar; 3. Sedang; 4. Kecil; 5. Sangat kecil) 

Jelaskan jawaban anda!..................................... 

 

Terima kasih atas kesediaan bapak/ibu/saudara untuk mengikuti penelitian ini, semoga menjadi 

amal ibadah bagi bapak/ibu/saudara sekalian karena telah mendukung pengembangan ilmu 

pengetahuan. 

 

 

 


