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Latar Belakang: Kanker payudara merupakan penyebab utama kematian pada perempuan yang diakibatkan oleh kanker. Tatalaksana utama pada kanker payudara adalah operasi, dimana beberapa pilihan metode operasi yang direkomendasikan adalah breast-conserving surgery atau mastektomi. Tidak adanya payudara memiliki dampak yang besar sehingga dalam beberapa tahun belakang, rekonstruksi pasca operasi mastektomi memberikan kesempatan untuk mengatasi beban emosional dan aestetik dari keganasan yang dialami.

Metode: Penelitian ini merupakan studi deskriptif observasional dengan pendekatan retrospektif. Sampel merupakan pasien yang didiagnosis karsinoma mammae yang telah dilakukan operasi modifikasi radikal mastektomi di RSUP dr.Kariadi periode Januari 2019 – April 2023 yang memenuhi kriteria penelitian dengan sampel sebanyak 45 subjek. Data diolah dengan software SPSS for windows, dilakukan analisis deskriptif.

Hasil: Sebagian besar pasien yang menjalani rekonstruksi payudara post MRM berada pada kelompok usia >40 tahun (71,1%), menderita karsinoma mammae stadium 2 (44,4%) dan stadium 3 (40%), gambaran invasive ductal carcinoma (84,4%), payudara pada sisi kanan (64,4%). Beberapa diantaranya menderita hipertensi (13,3%) atau diabetes melitus (22,2%). Jenis rekonstruksi yang paling banyak digunakan adalah STSG (82,2%). Sebagian kecil pasien mengalami dehiscence (17,8%). Pada penilaian karnofsky score, skor terbanyak yaitu 70 (64,4%), diikuti 60 (17,8%), 80 (11,1%), 50 (4,4%), dan 40 (2,2%). 

Kesimpulan: Karakteristik pasien yang menjalani rekonstuksi payudara pasca keganasan pada pasien dengan karsinoma mammae pasca operasi MRM didominasi kelompok usia > 40 tahun, tidak menderita hipertensi maupun diabetes melitus, stadium 2, histopatologi invasive ductal carcinoma, payudara sisi kanan. Pilihan rekonstruksi didominasi STSG dengan komplikasi pasca operasi berupa dehiscence pada sebagian kecil pasien. Karnofsky score didominasi skor 70.
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