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ABSTRAK 
 

Tumor payudara adalah benjolan yang berada di payudara. Tumor payudara dapat dibedakan menjadi tumor jinak 

dan tumor ganas. Deteksi dini tumor payudara dengan menggunakan modalitas USG Gray Scale payudara 

berdasarkan klasifikasi BI-RADS dapat membedakan tumor jinak dan ganas yang dikonfirmasi melalui 

pemeriksaan histopatologi sebagai baku emas dalam menegakkan diagnostik yang akurat.Tujuan Penelitian: 

mengetahui analisa akurasi pemeriksaan USG Gray Scale payudara berdasarkan klasifikasi BI-RADS 

dibandingkan dengan hasil histopatologi di Rumah Sakit Ibnu Sina Makassar bulan Januari - Maret tahun 2022. 

Metode penelitian: penelitian deskriptif retrospektif yang menggunakan metode cross-sectional dengan 

menggunakan data sekunder berupa rekam medis di RS Ibnu Sina Makassar. Hasil penelitian: menunjukan terdapat 

35 sampel menderita tumor payudara pada pemeriksaan USG Gray Scale berdasarkan klasifikasi BI-RADS dan 

histopatologi. Pemeriksaan USG Gray Scale payudara berdasarkan klasifikasi BI-RADS didapatkan BI-RADS 2 

sebanyak 8 sampel (22.9%), BI-RADS 4 sebanyak 18 sampel (51.4%) dan BI-RADS 5 sebanyak 9 sampel (25.7%). 

Berdasarkan pemeriksaan histopatologi, menunjukkan tumor ganas berjumlah 28 sampel (80.0%) dan tumor jinak 

7 sampel (20.0%). Hasil uji Chi Square pemeriksaan USG Gray Scale payudara berdasarkan klasifikasi BI-RADS 

dibandingkan dengan histopatologi menunjukkan nilai p value 0.000 artinya terdapat hubungan yang signifikan 

dan memiliki nilai sensitivitas 92.8%, spesivitas 85.7%, nilai prediksi positif 96.2%, nilai prediksi negatif 75.0%, 

dan keakuratan 91.4% dalam mendiagnosis tumor payudara. Kesimpulan: Pemeriksaan USG Gray Scale 

berdasarkan klasifikasi BI-RADS memiliki nilai diagnostik yang tinggi dalam mendiagnosis tumor payudar yang 

dikonfirmasi melalui pemeriksaan histopatologi 

 

Kata Kunci: Tumor payudara; usg gray scale; bi-rads; histopatologi 
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ABSTRACT 
 

Breast tumors are lumps in the breast. Breast tumors are categorized as benign and malignant tumors. Early 

detection of breast tumors can use the Gray Scale ultrasound modality based on the BI-RADS classification at 

differentiating benign and malignant tumors which are confirmed by histopathological examination as the gold 

standard in accurately diagnosing breast tumors. Purpose: to analysis accuracy of the Gray Scale breast 

ultrasound examination based on the BI-RADS classification compared with histopathological examination in 

Ibnu Sina Hospital, Makassar in January - March 2022. Research method: The design of this research is 

retrospective descriptive with cross-sectional methods, using secondary data in the form of medical records at 

Ibnu Sina Hospital Makassar. Results: showed that there were 35 breast tumor samples the Gray Scale ultrasound 

examination based on the BI-RADS classification and histopathology examination. Based on the BI-RADS USG 

Gray Scale classification, BI-RADS 2 was 8 samples (22.9%), BI-RADS 4 was 18 samples (51.4%) and BI-RADS 

5 was 9 samples (25.7%). Based on histopathological examination, 28 samples (80.0%) showed malignant tumors 

and 7 samples (20.0%) showed benign tumors. The Chi Square test results of Gray Scale ultrasound examination 

of the breast based on the BI-RADS classification compared with histopathology show a p value of 0.000, meaning 

there is a significant relationship and has a sensitivity value of 92.8%, specificity 85.7%, positive predictive value 

96.2%, negative predictive value 75.0%, and 91.4% accuracy in diagnosing breast tumors. Conclusion: Gray 

Scale ultrasound examination based on the BI-RADS classification has a hight diagnostic value in diagnosing 

breast tumors confirmed by histopathological examination. 

 

Keywords: Breast tumor; gray scale ultrasound; bi-rads; histopathology 
 

 

PENDAHULUAN 

Sistem Kardiovaskular terdiri dari jantung dan pembuluh darahnya, dan berbagai masalah dapat 

muncul dalam sistem ini, termasuk endokarditis, penyakit jantung rematik, dan kelainan sistem 

konduksi. Penyakit kardiovaskular, yang juga dikenal sebagai penyakit jantung, merupakan isu serius 

dalam kesehatan (1,2). 

Tulmor atau l neloplasma melru lpakan belnjolan yang diselbabkan pelrtu lmbulhan sell abnormal dalam 

tu lbulh.(1) Tulmor payuldara adalah belnjolan yang belrada di payuldara. Tulmor payuldara dapat dibeldakan 

melnjadi tulmor jinak dan tulmor ganas atau l kankelr.(2) Tulmor jinak payuldara melru lpakan pelrtu lmbulhan 

abnormal jaringan payuldara yang sifat tidak melnyelbar, tidak melngancam nyawa namu ln belrisiko 

melnjadi kankelr payuldara dikelmuldian hari.(3) Tulmor ganas melru lpakan tulmor yang melnyelbabkan 

kelru lsakan jaringan di delkatnya, melngalami meltastasis dan melnyelbabkan kelmatian.(4) 

Melnulru lt data Global Bu lrdeln of Cancelr (GLOBOCAN) melnyelbultkan bahwa kankelr payu ldara 

melnduldulki pelringkat keldula delngan julmlah kasu ls 2.261.419 jiwa delngan angka kelmatian 684.996 

didulnia pada tahuln 2020.(5) Angka keljadian kankelr payuldara pada tahuln 2020 paling banyak telrjadi di 

nelgara Asia selbelsar 45,4% diikulti E lropa 23,5%, Amelrika 21,8%, dan Afrika 8,3%. Di Indonelsia kankelr 

payuldara melnelmpati posisi keldu la kankelr telrbanyak pada pelrelmpu lan selbelsar 65.856 pasieln. Tahuln 2013 

angka telrtinggi kankelr payuldara belrada di provinsi D.I Yogyakarta selbelsar 2,4%, Kalimantan timulr 

1,0%, Sulmatra barat 0,9% dan Sullawelsi sellatan 0,7%.(6) 

Melnulru lt pelnellitian Gu lltom LF, di RS Siloam Selmanggi melnelmu lkan tulmor ganas telrbanyak yaitu l 

karsinoma mammael selbanyak 201 sampell (66,1%) dan tulmor jinak telrbanyak yaitul fibroadelnoma 

mammael selbanyak 83 sampell (27,3%).(7) Diagnosis tulmor payuldara dapat ditelgakkan belrdasarkan trias 

diagnostik proseldulr yaitu l pelmelriksaan klinis, radiologi dan histopatologi. Pelmelriksaan u lltrasonografi 
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(U lSG) melru lpakan salah satu l pelmelriksaan pelncitraan payu ldara yang mellelngkapi pelmelriksaan baik 

pelmelriksaan mamografi dan MRI.  

Pelmelriksaan u lltrasonografi melru lpakan pelmelriksaan non invasivel yang rellatif mu lrah dan banyak 

telrseldia di rulmah sakit.(8) Melnulru lt Amelrican Collelgel of Radiology (ACR) melngellularkan sistelm 

klasifikasi standar dalam pelmelriksaan ulltrasonografi ulntulk melndeltelksi tu lmor payuldara yaitu l Brelast 

Imaging Relporting and Data Systelm (BI-RADS). Kelakulratan pelmelriksaan U lSG dalam sistelm BI-

RADS akan dikonfirmasi mellalu li pelmelriksaan histopatologi selbagai bakul elmas dalam melnelgakkan 

diagnosis tulmor payuldara.(9)  

Mellihat  tingginya angka keljadian tu lmor payuldara dan melningkat seltiap tahulnnya maka pelnelliti 

ingin melnelliti analisa aku lrasi pelmelriksaan U lSG Gray Scalel payu ldara belrdasarkan klasifikasi BI-RADS 

dibandingkan delngan hasil histopatologi di RS Ibnul Sina Makassar. 

METODE 

Pelnellitian ini melru lpakan pelnellitian delskriptif reltrospelktif yang melnggulnakan meltodel cross-

selctional delngan melnggulnakan data selkulndelr belru lpa relkam meldis di RS Ibnul Sina Makassar delngan 

waktul pelnelltian pada bullan April 2024. Popullasi pelnellitian ini adalah selmu la pasieln pelrelmpu lan tulmor 

payuldara yang telrrelgistrasi di RS Ibnul Sina Makassar bullan Janu lari - Marelt tahu ln 2022. Pelnelntulan 

sampell dalam pelnellitian ini melnggulnakan telknik conselcu ltivel sampling. Data pelnellitian akan diolah 

melnggulnakan SPSS velrsi 24. Hasil pelnellitian akan ditampilkan dalam belntulk tablel dan narasi. 

HASIL 

Pelnellitian ini dilaku lkan seljak bullan Janu lari - Marelt tahu ln 2022, tellah dilaku lkan pelnellitian 

belrdasarkan data selku lndelr belru lpa relkam meldis di Rulmah Sakit Ibnul Sina Makassar. Didapatkan 160 

pasieln melndelrita tu lmor payuldara dalam ku lru ln waktul telrselbu lt. Seltellah diteltapkan melnggulnakan ru lmuls 

slovin, pelrkiraan belsar sampell selbanyak 100 pasieln, teltapi bellu lm melmelnulhi kritelria inklu lsi dan elkslulsi. 

Dari 100 pasieln, didapatkan 65 pasieln melmelnulhi kritelria elklu lsi dan selbanyak 35 pasieln melmelnu lhi 

kritelria inklu lsi pada pelnellitian ini.  

 

Tabell 1. Pelmelriksaan U lSG Gray Scalel payu ldara belrdasarkan klasifikasi BI-RADS 

 

Klasifikasi BI-RADS Jumlah Presentase 

BI-RADS 2 8 22.9% 

BI-RADS 4 18 51.4% 

BI-RADS 5 9 25.7% 

Total 35 100% 

 

Belrdasarkan tablel 1. didapatkan hasil pelmelriksaan UlSG Gray Scalel payu ldara belrdasarkan 

klasifikasi BI-RADS paling banyak ditelmulkan pada BI-RADS 4 sulspelk kelganasan selbanyak 18 sampell 

(51.4%), BI-RADS 5 kelcu lrigaan tinggi kelganasan selbanyak 9 sampell (25.7%) dan BI-RADS 2 tulmor 

jinak paling seldikit ditelmulkan selbanyak 8 sampell (22.9%) di RS Ibnul Sina Makassar. 
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Tabell 2. Jelnis tulmor payuldara pada pelmelriksaan histopatologi 

 

Jenis tumor payudara berdasarkan histopatologi Jumlah Persentase 

Fibroadelnoma Mammael 2 5.7% 

Fibrocystic Changel 4 11.4% 

Tulmor Phyllodels Jinak 1 2.9% 

Carcinoma Brelast Invasivel  21 60.0% 

Carcinoma Lobullar Invasivel 6 17.1% 

Carcinoma Mulcinou ls 1 2.9% 

Total 35 100% 

 

Belrdasarkan tabell 4.1.4 didapatkan hasil pelmelriksaan histopatologi pada pasieln tulmor payu ldara 

di RS Ibnul Sina Makassar telrtinggi ditelmulkan selbanyak 28 sampell (80.0%) tulmor ganas delngan jelnis 

tu lmor ganas paling banyak yaitu l carcinoma brelast invasivel selbanyak 21 sampell (60.0%), carcinoma 

lobullar invasivel selbanyak 6 sampell (17.1%), carcinoma mu lcinouls selbanyak 1 sampell (2.9%) seldangkan 

kellompok paling seldikit ditelmu lka selbanyak 7 sampell (20.0%) tulmor jinak delngan jelnis tu lmor jinak 

telrtinggi yaitul fibrocystic changel selbanyak 4 sampell (11.4%), fibroadelnoma mammael selbanyak 2 

sampell (5.7%) dan tulmor phyllodels jinak selbanyak 1 sampell (2.9%).  

 

Tabell 3. Hasil ulji Chi Sqularel pelmelriksaan U lSG Gray Scalel payu ldara belrdasarkan klasifikasi BI-

RADS dibandingkan delngan hasil histopatologi di Rulmah Sakit Ibnul Sina Makassar 

 

Variabel 
Hasil Histopatologi 

Total Nilai p 
Ganas Jinak 

USG Gray Scale Berdasarkan 

Klasifikasi BI-RADS 

Ganas 26 (TP) 1 (FP) 27 

0.000 Jinak 2 (FN) 6 (TN) 8 

Total  28 7 35 

Sulmbelr: Analisis data primelr di IBM-SPSS 24 

 

Belrdasarkan analisa data yang tellah dilaku lkan dari 35 sampell, selbanyak 26 sampell ditelmu lkan 

ganas pada pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS dan pelmelriksaan 

histopatologi, seldangkan 1 sampell didiagnosis ganas pada pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan 

klasifikasi BI-RADS teltapi, melnu lnjulkkan jinak pada pelmelriksaan histopatologi. Hasil pelmelriksaan 

U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS selbanyak 2 sampell didiagnosis jinak teltapi, ganas 

pada pelmelriksaan histopatologi dan selbanyak 6 sampell didiagnosis jinak pada pelmelriksaan U lSG Gray 

Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS dan pelmelriksaan histopatologi. Belrdasarkan tabell 

crosstabu llation di atas didapatkan nilai p valulel 0.000 artinya telrdapat hulbulngan yang signifikan antara 

pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS delngan hasil histopatologi di RS Ibnul 

Sina tahuln 2022.  
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Gambar 1 Kulrva ROC nilai UlSG Gray Scalel dibandingkan delngan hasil histopatologi 

 

Pada analisis ROC, didapatkan Arela U lndelr Cu lrvel (AUlC) keljadian tu lmor payuldara belrdasarkan 

pelmelriksaan histopatologi adalah 0,893 yang belrarti bahwa rata-rata selnsitivitas u lntu lk selmu la nilai 

spelsivitas yang mulngkin adalah baik. 

 

Tabell 4. Hasil ulji diagnostik pelmelriksaan U lSG Gray Scalel dibandingkan delngan hasil histopatologi 

dalam melnilai tu lmor payuldara di Rulmah Sakit Ibnul Sina Makassar 

 

USG Gray Scale 

Berdasarkan Klasifikasi                  

BI-RADS 

Hasil Histopatologi 

Parameltelr Rulmuls n % 

Selnsitivitas (%) TP/(TP+FN) x 100% 26/(26+2) x 100% 92.8% 

Spelsivitas (%) TN/(FP+NT) x 100% 6/(1+6) x 100% 85.7% 

Nilai Preldiksi Positif (%) TP/(TP+FP) x 100% 26/(26+1) x 100% 96.2% 

Nilai Preldiksi Nelgatif (%) TN/(TN+FN) x 100% 6/(6+2) x 100% 75.0% 

Akulrasi (TP+FN)/Total x 100% 26+6/(35) x 100% 91.4% 

Keltelrangan : 

Trulel Positif (TP) : Belnar melndelrita tu lmor ganas 

Trulel Nelgatif (TN) : Belnar melndelrita tu lmor jinak 

Falsel Positif (FP) : Kelmulngkinan melndelrita tu lmor ganas 

Falsel Nelgatif (FN) : Kelmu lngkinan melndelrita tu lmor jinak 

 

Pada tabell diatas melnu lnjulkkan bahwa nilai selnsitivitas, spelsivitas, nilai preldiksi positif, nilai 

preldiksi nelgatif, dan kelaku lratan U lSG Gray Scalel payuldara belrdasarkan klasifikasi BI-RADS delngan 

pelmelriksaan histopatologi selbagai bakul elmas dalam diagnosis tulmor payuldara ditelmu lkan nilai selbelsar 

92.8%, 85.7%, 96.2%, 75.0% dan 91.4%. 

PEMBAHASAN 

Tulmor payuldara adalah belnjolan yang belrada di payuldara. Tulmor payuldara dapat dibeldakan 

melnjadi tu lmor jinak dan tulmor ganas.(3) Sellain dari anamnelsis dan pelmelriksaan fisik, diagnosis pasti 

tu lmor payuldara dapat dikeltahu li dari pelmelriksaan tambahan selpelrti pelmelriksaan U lSG dan histopatologi 
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yang melru lpakan pelmelriksaan bakul elmas. Belrdasarkan hasil pelnellitian tu lmor payuldara pada 

pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS paling banyak ditelmu lkan pada BI-

RADS 4 sulspelk kelganasan selbanyak 18 sampell (51.4%), BI-RADS 2 tulmor jinak paling seldikit 

ditelmu lkan 8 sampell (22.9%) dan pada BI-RADS 5 kelcu lrigaan tinggi kelganasan ditelmu lkan 9 sampell 

(25.7%) di RS Ibnul Sina Makassar.  

Hal ini selsu lai delngan pelnellitian Nisar dkk (2022), didapatkan hasil pelmelriksaan ulltrasonografi 

belrdasarkan klasifikasi BI-RADS paling banyak ditelmulkan pada BI-RADS 4 sulspelk kelganasan 

selbanyak 31 sampell (60.8%), BI-RADS 3 kelmulngkinan jinak selbanyak 10 sampell (19.6%), BI-RADS 

2 tulmor jinak selbanyak 6 sampell (11.8%) dan paling seldikit ditelmulkan pada BI-RADS 5 selbanyak 4 

sampell (7.8%) kelcu lrigaan tinggi kelganasan.(10)  

Hal ini belrbelda delngan pelnellitian chulkwulelgbo dkk (2024), hasil pelmelriksaan ulltrasonografi 

belrdasarkan klasifikasi  BI-RADS ulltrasonografi telrtinggi pada BI-RADS 2 tulmor jinak selbanyak 66 

sampell (60.0%), BI-RADS 3 kelmulngkinan jinak selbanyak 15 sampell (13.6%), BI-RADS 5 kelcu lrigaan 

tinggi kelganasan selbanyak 15 sampell (13.6%) dan 14 sampell su lspelk kelganasan (12.7%) pada           BI-

RADS 4.(12) Pelrbeldaan belbelrapa pelnellitian delngan pelnellitian kami mu lngkin diselbabkan olelh 

kulrangnya julmlah sampell dan adanya bias dalam pelngambilan sampell pada pelmelriksaan U lSG.  

Pada pelnellitian kami delngan pelnellitian diatas selmakin tinggi klasifikasi BI-RADS maka, selmakin 

tinggi kelmulngkinan selselorang telrkelna kankelr payuldara. Hal ini dapat dibulktikan melnggulnakan 

klasifikasi BI-RADS ulltrasonografi yang dikellu larkan olelh Amelrican Collelgel of Radiology (ACR) ulntu lk 

melndeltelksi morfologi, klasifikasi dan belrbagai katelgori tu lmor payuldara. Klasifikasi BI-RADS 

u lltrasonografi melnu lrult ACR yaitu l pada BI-RADS 0 inkomplit, BI-RADS 1 nelgatif, BI-RADS 2 tulmor 

jinak, BI-RADS 3 kelmu lngkinan tulmor jinak dan ganas ≤2%, BI-RADS 4 Sulspelk kelganasan yang 

dikellompokkan melnjadi belbelrapa tingkatan yaitu l 4A kelcu lrigaan relndah kelganasan (>2% hingga 

≤10%), 4B kelcu lrigaan melnelngah ganas (>10 hingga ≤50%), 4C kelcu lrigaan tinggi ganas (>50 hingga 

<95%), BI-RADS 5 kelcu lrigaan tinggi kelganasan (≥95%) dan  BI-RADS 6 tellah telrbu lkti ganas dari hasil 

biopsi. (9) 

Hasil pelnellitian tu lmor payuldara pada wanita belrdasarkan hasil pelmelriksaan histopatologi 

didapatkan 28 sampell (80.0%) melndelrita kankelr payuldara delngan jelnis kankelr telrbanyak yaitu l 

carcinoma brelast  invasivel selbanyak 21 sampell (60.0%) dan 7 sampell (20.0%) melndelrita tu lmor jinak 

dan fibrocystic changel jelnis tu lmor jinak paling banyak ditelmulkan selbanyak 4 sampell (16.0%) di Ru lmah 

Sakit Ibnul Sina.  

Pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian yang dilakulkan olelh Elng dkk (2023), di RSUlD Yaou lndel 

Camelroon melndapatkan hasil dari 234 pasieln melnulnjulkkan 219 pasieln melndelrita tu lmor ganas dan 

dominan melndelrita karsinoma dulktal invasif selbanyak 191 sampell (81,6%) dan 15 sampell (6,4%) paling 

seldikit melndelrita tu lmor jinak delngan kista payuldara selbanyak 9 sampell (3,8%). Tingginya prelvalelnsi 

kelganasan pada pelnellitian ini mulngkin diselbabkan olelh lokasi pelnellitian yang melrulpakan salah satu l 

stru lktu lr kelselhatan ru lju lkan di nelgara telrselbu lt.(13) 
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Belrbelda delngan pelnellitian yang dilakulkan olelh Mohan dkk (2024), melndapatkan hasil dari 400 

pasieln belrdasarkan pelmelriksaan histopatologi paling banyak ditelmulkan selbanyak 238 sampell (59.5%) 

melndelrita tu lmor jinak delngan jelnis tu lmor jinak telrbanyak yaitu l fibroadelnoma mammael selbanyak 160 

sampell (40%) dan paling seldikit ditelmu lkan melndelrita tu lmor ganas selbanyak 162 sampell (40.5%) 

delngan jelnis kankelr telrbanyak yaitul carcinoma invasivel selbanyak 140 sampell (35%).(14) 

Hasil pelnellitian ini selsu lai delngan yang diulngkapkan olelh Amelrican Cancelr Socielty (2022) 

selbagian belsar 83% kankelr payu ldara belrsifat invasif yang melnulnju lkkan sell kankelr seldang melnyelbar 

dan melrulsak jaringan selkitar payu ldara. Selkitar 75% kankelr payuldara invasif selcara histologis 

dikatelgorikan selbagai karsinoma dulktal invasif. Su lbtipel keldula adalah karsinoma lobullar invasif 

selbanyak 10%. Faktor relsiko tu lmor payuldara lelbih banyak telrjadi pada wanita kelmu lngkinan diselbabkan 

olelh sell-sell pada payu ldara wanita yang telru ls tu lmbulh dan belrkelmbang karelna pelngaru lh hormon 

relprodulksi yaitu l elstrogeln dan progelstelron. Risiko belrkelmbangnya sell kankelr payuldara seliring 

melningkatnya ulsia ju lga dipelngarulhi olelh pelran dari geln BRCA1 dan BRCA2.(15),(16) 

Belrdasarkan hasil u lji Chi Sqularel analisa aku lrasi U lSG Gray Scalel payuldara klasifikasi            BI-

RADS dibandingkan delngan hasil histopatologi telrdapat hulbulngan yang signifikan delngan nilai p valu lel 

0.000 dan melmiliki nilai selnsitivitas 92.8%, spelsivitas 85.7%, Nilai preldiksi positif (NPP) 96.2%, Nilai 

preldiksi nelgatif (NPN) 75.0% dan akulrasi 91.4% pada pelmelriksaan U lSG Gray Scalel.   

Hasil pelnellitian ini seljalan delngan pelnellitian Dariya dkk (2022), melnulnjulkkan adanya hulbulngan 

yang signifikan antara hasil pelmelriksaan U lSG delngan histopatologi pasieln tulmor payuldara delngan nilai 

p valulel 0.001 dan melmpulnyai nilai selnsitivitas yang hampir sama delngan pelnellitian kami (91.67% vs 

92.8%). Sama halnya delngan pelnellitian Al-Saman dkk (2022), pelnellitian Wu llandari dkk (2023) dan 

pelnellitian Malik dkk (2020) julga melmpulnya nilai selnsitivitas yang hampir sama delngan hasil pelnellitian 

kami (90.4% vs 90.9% vs 93.5% vs 92.8%).(11),(17), (18),(19). 

Hasil pelnellitian Ayelsha dkk (2021), pelnellitian Sana dkk (2020), pelnellitian Syahru lddin dkk 

(2017), dan pelnellitian Aviana dkk (2019), melmiliki nilai selnsitivitas yang lelbih tinggi dibandingkan 

hasil pelnellitian kami (99.0% vs 96.0% vs 94.4% vs 96.7% vs 92.8%). Pelnellitian yang dilakulkan olelh 

Badul-Pelprah dkk (2018), melmpulnyai nilai selnsitivitas yang sangat tinggi pada pelmelriksaan UlSG 

selbelsar 100%.(20),(21),(8),(22),(23). Belbelrapa hasil pelnellitian diatas delngan hasil pelnellitian kami, 

melmiliki nilai spelsivitas, nilai preldiksi positif dan nilai preldiksi nelgatif yang tinggi atau l bahkan seldikit 

lelbih relndah. Salah satu l pelnellitian yang dilaku lkan Avian dkk (2019), melmpulnyai nilai spelsivitas dan 

nilai preldiksi nelgatif yang relndah (50.0%), namuln melmiliki nilai preldiksi positif yang tinggi 

(96.7%).(18),(22). 

Pelnellitian yang kami lakulkan melnulnjulkkan bahwa alat diagnostik UlSG melmpulnyai nilai 

selnsitivitas 92.8%, yang melnulnjulkkan bahwa kelmampulan alat U lSG dalam melndeltelksi tu lmor payuldara 

adalah baik. Hal telrselbu lt melngartikan, bahwa alat U lSG mampu l mellihat delngan belnar adanya tulmor 

payuldara. Nilai spelsivitas pada pelnellitian kami selbelsar 85.7% melnulnjulkkan bahwa kelmampulan alat 

U lSG dalam melndeltelksi tu lmor payuldara baik tu lmor jinak dan tulmor ganas pada pasieln yang selhat atau l 
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tanpa geljala adalah baik. Nilai preldiksi positif yang lelbih tinggi dibandingkan nilai preldikasi nelgatif 

yang melnulnjulkkan kelmampulan UlSG dalam melmpreldiksi selselorang belnar melngalami tulmor payuldara 

selhingga pelmelriksaan U lSG layak digulnakan u lntulk melndeltelksi tu lmor payuldara.(24)  

Belbelrapa pelnellitian diatas melnelgaskan bahwa elfelktivitas U lSG dalam melndiagnosis tu lmor 

payuldara telru ltama pada belnjolan payuldara yang telraba. Hal ini melnu lnjulkkan bahwa pelmelriksaan U lSG 

haru ls dipelrtimbangkan pada pasieln delngan belnjolan payuldara yang telraba selcara klinis selbagai 

pelmelriksaan awal dan tindak lanjult karelna pelmelriksaan U lSG lelbih muldah diaksels dan rellatif lelbih 

mulrah. Pelnellitian diatas ju lga melmpu lnyai kelaku lratan alat diagnostik UlSG payu ldara melnggulnakan 

klasifikasi BI-RADS dalam melmbeldakan tulmor payuldara jinak dan ganas. Hal ini dapat melmbantul 

telnaga kelselhatan dalam melndeltelksi dini dan pelnanganan tulmor payuldara yang telpat. Sellain itu l, 

pelnellitian diatas ju lga melnyarankan mellakulkan pelmelriksaan radiologi telrlelbih dahullu l selhingga, dapat 

melmbantul dalam melngambil kelpultu lsan klinis dan mellakulkan pelmelriksaan histopatologi selbagai gold 

standar u lntulk melnelgakkan diagnosis yang le lbih akulrat. (11),(17),(20),(21),(23).  

Nilai preldiksi positif (NPP) dan Nilai preldiksi nelgatif (NPN) sangat dipelngaru lhi olelh nilai 

selnsitivitas dan spelsivitas. Pelrbeldaan nilai selnsitivitas dan spelsivitas yang tinggi ataul relndah pada 

belbelrapa pelnellitian diatas delngan pelnellitian yang kami lakulkan mulngkin diselbabkan olelh julmlah 

sampell yang tidak melmadai dan adanya kelsalahan dalam melndiagnosis UlSG payuldara yang diakibatkan 

olelh banyak faktor selpelrti, alat U lSG dan hasil pelmelriksaan telrgantu lng kelahlian opelrator dalam melnilai 

tu lmor payuldara. Hasil pelmelriksaan histopatologi julga dapat melmpelngarulhi akulrasi pelnellitian mulngkin 

diselbabkan olelh keltelrampilan dan pelngalaman ahli sitologi saat mellaku lkan pelngambilan dan pelwarnaan 

hapulsan sampell yang melmpelngarulhi hasil pelmelriksaan.(11),(22). 

Pelran pelmelriksaan radiologi sangat pelnting pada kasuls tu lmor payuldara. Salah satu l pelmelriksaan 

radiologi yang digulnakan dalam melndiagnosis tulmor payuldara adalah U lSG payuldara karelna melru lpakan 

pelmelriksaan non invasivel yang rellatif mu lrah, banyak telrseldia dan digulnakan di fasilitas kelselhatan.(25) 

Nilai selnsitivitas dan spelsifisitas U lSG yang tinggi pada pelnellitian diatas melnambah litelratu lr yang 

melnggambarkan pelmelriksaan U lSG lelbih elfelktif u lntulk melndeltelksi tu lmor payuldara selhingga 

pelmelriksaan U lSG dapat digulnakan selbagai alat skrining tambahan dan diharapkan khulsnya doktelr 

spelsialis radiologi dapat melnggulnakan pelmelriksaan UlSG selbagai alat deltelksi dini selbellu lm mellaku lkan 

pelmelriksaan histopatologi selbagai gold standard dalam melndiagnosis tu lmor payuldara.(18) 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Belrdasarkan hasil pelnellitian melngelnai analisa aku lrasi pelmelriksaan U lSG Gray Scalel payuldara 

belrdasarkan klasifikasi BI-RADS dibandingkan de lngan hasil histopatologi di RS Ibnu l Sina Makassar 

bullan Janu lari - Marelt tahu ln 2022 dapat disimpu llkan telrdapat 35 sampell tu lmor payuldara pada 

pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS dan pelmelriksaan histopatologi. 

Pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS didapatkan BI-RADS 2 jinak selbanyak 

8 sampell (22.9%), BI-RADS 4 sulspelk kelganasan selbanyak 18 sampell (51.4%) dan           BI-RADS 5 
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kelcu lrigaan tinggi ganas selbanyak 9 sampell (25.7%). Tulmor ganas belrju lmlah 28 sampell (80.0%) dan 

tu lmor jinak 7 sampell (20.0%) belrdasarkan pelmelriksaan histopatologi. Telrdapat hulbulngan antara 

pelmelriksaan U lSG Gray Scalel belrdasarkan klasifikasi BI-RADS delngan histopatologi di RS Ibnul Sina 

Makassar. Nilai selnsitivitas, spelsivitas, nilai preldiksi positif, nilai preldiksi nelgatif, dan kelaku lratan U lSG 

Gray Scalel dalam melndiagnosis tulmor payuldara delngan pelmelriksaan histopatologi selbagai bakul elmas, 

ditelmu lkan nilai selbelsar 92.8%, 85.7%, 96.2%, 75.0% dan 91.4%. 

Belrdasarkan hasil pelnellitian yang tellah dilakulkan, ada belbelrapa saran yang dapat dibelrikan, yaitu l 

u lntulk instansi kelselhatan khulsu lsnya doktelr selbaiknya selmula pasieln tulmor payuldara dilakulkan 

pelmelriksaan radiologi khulsu lsnya pelmelriksaan ulltrasonografi selbagai pelmelriksaan awal tu lmor payuldara 

u lntulk melmbantul melnelgakkan diagnosis tulmor payuldara selbellu lm dilaku lkan opelrasi di RS Ibnul Sina. 

U lntulk telnaga kelrja kelselhatan di RS Ibnul Sina Makassar selbaiknya dapat melningkatkan kellelngkapan 

lampiran hasil pelmelriksaan U lSG dan hasil histopatologi pada relkam meldis pasieln khulsu lsnya pasieln 

yang telrdiagnosis tulmor payuldara. Bagi pelnelliti sellanju ltkan ulntu lk dilakulkan pelnellitian lelbih lanjult 

delngan sampell yang lelbih baik selhingga melnghasilkan hasil yang selmakin baik dan diharapkan ulntulk 

mellaku lkan pelnellitian delngan variablel yang belrbelda agar dapat mellihat karaktelristik tu lmor payuldara 

dalam belrbagai aspelk. 
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