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ABSTRAK 
 

PENGETAHUAN DAN SIKAP MAHASISWA PROGRAM 

STUDI PENDIDIKAN DOKTER DI INDONESIA TERHADAP 

SINDROM DOWN 

(Safa Nabila Putri, 8 November 2022, 101 halaman) 

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya 

 

Latar Belakang: Sindrom Down merupakan kelainan kromosom paling umum 
yang terjadi pada penyandang disabilitas intelektual. Masih banyak stigma di 
masyarakat dapat terjadi akibat pengetahuan tidak adekuat dan sikap negatif yang 
dimiliki seorang calon dokter. Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi 
pengetahuan dan sikap mahasiswa program studi pendidikan dokter di Indonesia 
terhadap Sindrom Down. 

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan 
desain studi cross-sectional. Sampel merupakan mahasiswa program studi 
pendidikan dokter di Indonesia yang memenuhi kriteria inklusi dan diambil dengan 
menggunakan teknik cluster sampling. Instrumen pada penelitian ini adalah 
Kuesioner Pengetahuan dan Sikap terhadap Sindrom Down oleh Alhaddad et al. 

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan mahasiswa yang memiliki pengetahuan 
adekuat (98,7%) dan sikap positif (93,5%). Persentase pengetahuan adekuat dan 
sikap positif pada usia ��20 tahun (99,6%) dan (94,9%), >20 tahun (98,2%) dan 
(92,7%). Lalu pada perempuan (98,8%) dan (93,8%), pada laki- laki (98,6%) dan 
(92,6%). Selanjutnya pre-klinik (98,9%) dan (93,9%), klinik (97,5%) dan (91,1%). 
Asal universitas negeri (99,5%) dan (94,6%), swasta (97,3%) dan (91,5%). 
Akreditasi unggul (99,1%) dan (94,1%), sangat baik (97,7%) dan (92,4%), baik 
(100%) dan (92,1%). Wilayah satu (98,6%) dan (94,4%), wilayah dua (99,3%) dan 
(89,9%), wilayah tiga (99,2%) dan (92,9%), wilayah empat (98,1%) dan (96,2%). 
Dengan riwayat keluarga (95,6%) dan (88,9%), tanpa riwayat keluarga (99%) dan 
(93,9%). Dengan riwayat interaksi (98,3%) dan (92,7%), tanpa riwayat interaksi 
(99,1%) dan (94,3%).  

Kesimpulan: Mahasiswa program studi pendidikan dokter di Indonesia memiliki 
pengetahuan adekuat dan sikap positif terhadap Sindrom Down. 

Kata Kunci: Sindrom Down, Pengetahuan, Sikap, Stigma 
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ABSTRACT 
 

KNOWLEDGE AND ATTITUDE TOWARDS DOWN 

SYNDROME AMONG MEDICAL STUDENTS IN INDONESIA 

(Safa Nabila Putri, 8 November 2022, 101 pages) 

Faculty of Medicine Sriwijaya University 

 

Background: Down syndrome is the most common chromosomal abnormality in 
people with intellectual disabilities. A lot of stigma in society can occur due to 
inadequate knowledge and negative attitudes that a prospective doctor has. This 
study aims to identify the knowledge and attitudes of medical students in Indonesia 
towards Down Syndrome. 

Methods: This study is a descriptive observational study with a cross-sectional 
design. The samples are medical students in Indonesia that apply inclusion criteria 
by taking samples using the cluster sampling technique. The instrument in this study 
is the Knowledge and Attitude towards Down Syndrome Questionnaire by 
Alhaddad et al. 

Results: The results showed that students had adequate knowledge (98.7%) and 
positive attitude (93.5%). Percentage of adequate knowledge and positive attitude 
at the age of  �20 years (99.6%) and (94.9%), >20 years (98.2%) and (92.7%). Then 
in women (98.8%) and (93.8%), in men (98.6%) and (92.6%). Then pre-clinical 
(98.9%) and (93.9%), clinical (97.5%) and (91.1%). From public universities 
(99.5%) and (94.6%), private (97.3%) and (91.5%). Excellent accreditation (99.1%) 
and (94.1%), very good (97.7%) and (92.4%), good (100%) and (92,1%). Region 
one (98.6%) and (94.4%), region two (99.3%) and (89.9%), region three (99.2%) 
and (92.9%), region four (98.1%) and (96.2%). With family history (95.6%) and 
(88.9%), without a family history (99%) and (93.9%). With a history of interaction 
(98.3%) and (92.7%), without a history of interaction (99.1%) and (94.3%). 

Conclusion: Medical students in Indonesia have adequate knowledge and positive 
attitude towards Down Syndrome. 

Keywords: Down Syndrome, Knowledge, Attitude, Stigma 
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RINGKASAN 
 

PENGETAHUAN DAN SIKAP MAHASISWA PROGRAM STUDI 
PENDIDIKAN DOKTER DI INDONESIA TERHADAP SINDROM 
DOWN 

Karya tulis ilmiah berupa skripsi, 8 November 2022 

Safa Nabila Putri, dibimbing oleh dr. Ziske Maritska, M.Si, Med and dr. Puji Rizki 
Suryani, M.Kes 

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya 

xx + 101 halaman, 12 tabel, 3 gambar, 9 lampiran 

 

Sindrom Down merupakan kelainan kromosom paling umum yang terjadi pada 
penyandang disabilitas intelektual. Kelainan ini terus meningkat, namun masih 
banyak stigma terkait Sindrom Down diantara masyarakat yang dapat terjadi akibat 
pengetahuan tidak adekuat dan sikap negatif yang dimiliki seorang individu, 
termasuk mahasiswa kedokteran, yang akan memengaruhi adanya lingkungan 
positif serta perawatan yang tepat bagi penyandang Sindrom Down nantinya. 
Penelitian ini bertujuan untuk mengidentifikasi pengetahuan dan sikap mahasiswa 
kedokteran di Indonesia terhadap Sindrom Down 

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan desain studi 
cross-sectional. Sampel merupakan mahasiswa program studi pendidikan dokter di 
Indonesia yang menerapkan kriteria inklusi dan diambil dengan teknik cluster 
sampling. Instrumen pada penelitian ini adalah Kuesioner Pengetahuan dan Sikap 
terhadap Sindrom Down oleh Alhaddad et al. 

Hasil penelitian ini memperlihatkan persentase mahasiswa dengan pengetahuan 
adekuat sejumlah (98,7%) dan sikap positif (93,5%). Berdasarkan usia, 
pengetahuan adekuat dan sikap positif tertinggi pada usia �20 tahun (99,6%) dan 
(94,9%). Lalu berdasarkan jenis kelamin, pada perempuan mendapatkan hasil 
tertinggi (98,8%) dan (93,8%). Selanjutnya berdasarkan tingkat studi, tertinggi pada 
pre-klinik (98,9%) dan (93,9%). Berdasarkan tipe universitas, yaitu pada 
mahasiswa yang berasal dari universitas negeri (99,5%) dan (94,6%). Berdasarkan 
akreditasi program studi, tertinggi pada prodi dengan akreditasi baik (100%) dan 
(92,1%), serta akreditasi unggul (99,1%) dan (94,1%). Lalu berdasarkan wilayah 
kerja ISMKI, persentase tertinggi adalah wilayah dua (99,3%) dan (89,9%), 
wilayah tiga (99,2%) dan (92,9%). Untuk adanya riwayat keluarga didapatkan 
tertinggi pada kelompok tanpa riwayat keluarga (99%) dan (93,9%). Begitupula 
dengan riwayat interaksi, persentase tertinggi didapatkan pada kelompok tanpa 
riwayat interaksi (99,1%) dan (94,3%). 
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Tidak ada perbedaan yang jauh antar masing-masing kategori. Sebagian besar 
mahasiswa kedokteran di Indonesia memiliki pengetahuan adekuat dan sikap positif 
terhadap Sindrom Down. 

Kata Kunci: Sindrom Down, Pengetahuan, Sikap, Stigma 
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SUMMARY 
 

KNOWLEDGE AND ATTITUDE TOWARDS DOWN SYNDROME 
AMONG MEDICAL STUDENTS IN INDONESIA 

Scientific Paper in the form of Skripsi, November 8, 2022 

 

Safa Nabila Putri: supervised by dr. Ziske Maritska, M.Si, Med and dr. Puji Rizki 
Suryani, M.Kes 

Medical Science Department, Faculty of Medicine, Sriwijaya University 

 

xx + 101 pages, 12 tables, 3 pictures, 9 attachments 

 

Down syndrome is the most common chromosomal disorder in people with 
intellectual disabilities. This disorder continues to increase, but there are still a lot 
of stigmas related to Down Syndrome in society. These stigmas can occur due to 
inadequate knowledge and negative attitudes possessed by an individual, including 
medical students, which will affect the existence of a positive environment and 
appropriate care for people with Down's Syndrome later. This study aims to identify 
the knowledge and attitudes of medical students in Indonesia towards Down 
Syndrome 

This study is a descriptive observational study with a cross-sectional study design. 
The sample is a medical school in Indonesia that applies inclusion criteria and is 
taken using a cluster sampling technique. The instrument in this study was the 
Knowledge and Attitude towards Down  Syndrome Questionnaire by Alhaddad et 
al. 

The results of this study showed the percentage of students with adequate 
knowledge (98.7%) and positive attitudes (93.5%). Based on age, adequate 
knowledge and positive attitude were highest at the age of �20  years (99.6%) and 
(94.9%). Then based on gender, women got the highest result (98.2%) and (92.7%). 
Furthermore, based on the level of study, the highest was at pre-clinical (98.9%) 
and (93.9%). Based on the type of university, students from state universities 
(99.5%) and (94.6%). Based on the accreditation of medical schools, the highest 
were medical schools with good accreditation (100%) and (92,1%), excellent 
accreditation (99.1%) and (94.1%). Then based on the working area of ISMKI, the 
highest percentages were in region two (99.3%) and (89.9%), region three (99.2%) 
and (92.9%). For the presence of a family history, the highest was found in the 
group without a family history (99%) and (93.9%). Likewise, with the history of 
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interaction, the highest percentage was found in the groups without a history of 
interaction (99.1%) and (94.3%). 

 

There is a little difference between each category. Most medical students in 
Indonesia have adequate knowledge and positive attitude towards Down Syndrome.
  

 

Keywords : Down Syndrome, Knowledge, Attitude, Stigma 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 
 

1.1 Latar Belakang 

Penyandang disabilitas adalah seseorang yang memiliki keterbatasan dalam 

melakukan aktivitas tertentu dan memiliki kesulitan dalam berinteraksi dengan 

dunia disekitarnya yang disebabkan oleh kondisi tubuh dan pikiran yang 

dimilikinya.1 Menurut World Health Organization (WHO), terdapat lebih dari satu 

miliar orang atau sekitar 15% dari populasi global yang saat ini merupakan 

penyandang disabilitas.2 Penyandang disabilitas merupakan bagian penting dari 

populasi, namun kelompok ini secara historis sering diperlakukan secara tidak 

manusiawi. Hal ini sebagian terjadi karena masyarakat umum yang kurang 

memiliki pengetahuan dan dikelilingi berbagai sikap negatif seperti stigma terkait 

disabilitas.3 

Trisomi 21 adalah penyebab genetik paling umum yang terjadi pada 

penyandang disabilitas intelektual.4 Trisomi 21 adalah kondisi berlebihnya 

kromosom pada kromosom 21 yang menghasilkan kumpulan gejala klinik yang 

dikenal sebagai Sindrom Down.5 Saat ini, WHO memperkirakan terdapat 8 juta 

penyandang Sindrom Down di seluruh dunia. Menurut Riset Kesehatan Dasar 

(Riskesdas), pada anak berusia 24 sampai 59 bulan, terdapat kasus Sindrom Down 

sebesar 0,12 persen di tahun 2010, lalu meningkat menjadi 0,13 persen pada tahun 

2013, dan mengalami peningkatan lagi menjadi 0,21 persen pada tahun 2018.6 

Peningkatan yang bermakna pada kasus Sindrom Down membuat persepsi 

masyarakat menjadi penting untuk diperhatikan agar kesejahteraan hidup bagi 

penyandang Sindrom Down dapat dicapai. 

Beberapa penelitian telah menunjukkan bahwa diagnosis Sindrom Down 

pada anak memberikan dampak psikososial negatif yang sangat besar pada 

penyandang Sindrom Down dan juga orang tua, seperti stres, kecemasan, dan 

depresi. Di antara berbagai pengalaman psikososial negatif, stigma melibatkan efek 
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yang merugikan dalam hubungan interpesonal.7 Orang yang terstigmatisasi 

dianggap menampilkan karakteristik yang dianggap negatif dalam masyarakat 

sehingga mereka dianggap orang yang lebih rendah. Stigmatisasi secara terang-

terangan dapat berupa kekerasan verbal atau fisik dan dapat terjadi dalam 

pendidikan serta penolakan kesempatan kerja yang dapat menyebabkan 

marginalisasi atau pengucilan sosial.8, 

Stigma dan diskriminasi terhadap penyandang Sindrom Down mungkin dapat 

terjadi di lingkungan medis dan dapat menjadi penghalang bagi pasien untuk 

mendapatkan perawatan yang sesuai. Menurut Analysis of the US Medical 

Expenditure Panel Survey, ditemukan bahwa penyandang disabilitas tidak 

mendapatkan dukungan yang cukup dari tenaga kesehatan profesional. Bahkan, 

mereka mengklaim bahwa sikap negatif berupa stigma dan diskriminasi dari tenaga 

kesehatan merupakan hambatan paling signifikan bagi penyandang disabilitas 

dalam mendapatkan akses layanan kesehatan sehingga hal tersebut dapat 

mengancam keselamatan dari penyandang disabilitas.9 Indikator dari sikap ini akan 

sejalan dengan pengetahuan yang dimiliki.10 Terdapat penelitian yang dilakukan di 

Iran, dimana tingkat pengetahuan yang adekuat akan memengaruhi keselamatan 

pasien sebesar 50% dan terdapat penelitian pula di Turki dimana sikap positif oleh 

profesional kesehatan akan memengaruhi keselamatan pasien sebesar 100%.9 

Seorang Dokter memiliki kewajiban dalam memberikan perawatan yang 

sesuai dan memberikan pemahaman bagi masyarakat mengenai Sindrom Down. 

Oleh karena itu, sebagai calon dokter, mahasiswa kedokteran perlu memiliki 

pengetahuan yang adekuat dan sikap yang positif terkait Sindrom Down sehingga 

terbentuk lingkungan yang positif serta perawatan yang tepat bagi penyandang 

Sindrom Down. Sampai saat ini, belum terdapat studi yang meneliti pengetahuan 

dan sikap mahasiswa kedokteran di Indonesia terhadap Sindrom Down. 

Berdasarkan gambaran permasalahan di atas, maka studi ini dilakukan untuk 

mengetahui pengetahuan dan sikap mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter 

di Indonesia terhadap Sindrom Down. 
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1.2 Rumusan Masalah 

Bagaimana pengetahuan dan sikap mahasiswa Program Studi Pendidikan 

Dokter di Indonesia terhadap Sindrom Down? 

 

1.3 Tujuan Penelitian 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengidentifikasi pengetahuan dan sikap mahasiswa Program Studi 

Pendidikan Dokter di Indonesia terhadap Sindrom Down. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

1. Mengetahui pengetahuan mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter 

di Indonesia terhadap Sindrom Down 

2. Mengetahui sikap mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter di 

Indonesia terhadap Sindrom Down 

3. Mengetahui karakteristik sosiodemografi mahasiswa dan distribusi 

frekuensi pengetahuan dan sikap mengenai Sindrom Down berdasarkan 

sosiodemografi mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter di 

Indonesia 

 

1.4 Manfaat Penelitian 

1.4.1 Manfaat Teoritis 

1. Hasil penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar pertimbangan untuk 

penelitian lebih lanjut mengenai pengetahuan dan sikap mahasiswa 

Program Studi Pendidikan Dokter di Indonesia terhadap Sindrom Down 

2. Hasil penelitian ini dapat menjadi referensi ilmiah untuk menambah 

pengetahuan tentang pengetahuan dan sikap mahasiswa Program Studi 

Pendidikan Dokter di Indonesia terhadap Sindrom Down 
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1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Menjadi umpan balik, masukan, dan evaluasi terhadap pembelajaran 

kelainan genetik khususnya Sindrom Down yang diberikan pada 

mahasiswa Program Studi Pendidikan Dokter di Indonesia 

2. Menjadi bahan refleksi dan evaluasi mengenai tingkat pengetahuan dan 

sikap mahasiswa pendidikan dokter di Indonesia sehingga ke depannya 

dapat dilakukan upaya-upaya peningkatan pengetahuan dan sikap 

mahasiswa melalui kegiatan pengabdian masyarakat berupa penyuluhan 

atau edukasi oleh tenaga ahli dengan keterlibatan mahasiswa
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