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ABSTRAK

PENGETAHUAN DAN SIKAP PERAWAT DI PUSKESMAS
KOTA PALEMBANG TERHADAP SINDROM DOWN

(Jesica Putri Salim, 8 November 2022, 119 halaman)

Fakultas Kedokteran Universitas Sriwijaya

Latar Belakang: Sindrom Down adalah kelainan kromosom paling umum yang
dapat mengarah pada disabilitas intelektual. Penyandang Sindrom Down
memerlukan perawatan kesehatan yang cukup sering. Sampai saat ini masih masih
ditemukan adanya diskriminasi yang terjadi di pelayanan kesehatan terhadap
penyandang disabilitas. Pengetahuan yang baik dan sikap positif dari perawat dapat
membantu mengurangi diskriminasi dan meningkatkan kualitas pelayanan
kesehatan bagi penyandang Sindrom Down. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengetahuan dan sikap perawat di Puskesmas Kota Palembang
terhadap Sindrom Down.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan
desain studi cross-sectional. Sampel merupakan perawat yang bertugas di
Puskesmas Kota Palembang 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 ef al.

Hasil: Hasil penelitian menunjukkan perawat memiliki pengetahuan adekuat
(93,3%) dan sikap positif (87,1%). Persentase pengetahuan adekuat dan sikap
positif pada laki-laki (88,9%) dan (83,3%), perempuan (93,7%) dan (87,4%). Lalu
pada perawat D3 (91,6%) dan (87%), S1 (93,1%) dan (89,7%), dan Ners (100%)
dan (89,7%). Selanjutnya perawat yang bekerja dalam kurun waktu <5 tahun
(94,7%) dan (86,8%), >5 tahun (93%) dan (87,2%). Dengan riwayat keluarga
(85,7%) dan (85,7% %), tanpa riwayat keluarga (93,6%) dan (87,2%). Dengan
riwayat interaksi (97,1%) dan (84,1%), tanpa riwayat interaksi (91,7%) dan
(88,5%).

Kesimpulan: Perawat yang bertugas di Puskesmas Kota Palembang memiliki
pengetahuan adekuat dan sikap positif terhadap Sindrom Down.

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

KNOWLEDGE AND ATTITUDES OF NURSES AT THE
PALEMBANG CITY PUBLIC HEALTH CENTER TOWARD
DOWN SYNDROME

(Jesica Putri Salim, 8 November 2022, 119 pages)
Faculty of Medicine Sriwijaya University

Background: Down syndrome is the most common chromosomal disorder that can
lead to intellectual disability. People with Down Syndrome require frequent health
care. Until now, there is still discrimination that occurs in health services against
persons with disabilities. Good knowledge and positive attitudes of nurses can help
reduce discrimination and improve the quality of health services for people with
Down Syndrome. This study aims to determine the knowledge and attitudes of
nurses at the Palembang City Health Center toward Down Syndrome.

Methods: This study is a descriptive observational study with a cross-sectional
study design. The sample is a nurse on duty at the Palembang City Health Center
who meets the inclusion criteria and is taken using a cluster sampling technique.
The instrument in this study was the questionnaire of Knowledge and Attitude
toward Down Syndrome by Alhaddad et al.

Results: The results showed that nurses had adequate knowledge (93.3%) and a
positive attitude (87.1%). Percentage of adequate knowledge and positive attitude
in men (88.9%) and (83.3%), women (93.7%) and (87.4%). Then the D3 nurses
(91.6%) and (87%), S1 (93.1%) and (89.7%), and Ners (100%) and (89.7).
Furthermore, nurses who worked for <5 years (94.7%) and (86.8%), >5 years (93%)
and (87.2%). With family history (85.7%) and (85.7% %), without family history
(93.6%) and (87.2%). With a history of interaction (97.1%) and (84.1%), without a
history of interaction (91.7%) and (88.5%).

Conclusion: Nurses at the Palembang City Health Center have adequate knowledge
and positive attitudes toward Down Syndrome.

Keywords: Down Syndrome, Knowledge, Attitude, Nurse, Stigma
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RINGKASAN

PENGETAHUAN DAN SIKAP PERAWAT DI PUSKESMAS KOTA
PALEMBANG TERHADAP SINDROM DOWN

Karya tulis ilmiah berupa skripsi, 8 November 2022

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

Program Studi Pendidikan Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Sriwijaya

xXx + 99 halaman, 10 tabel, 3 gambar, 10 lampiran

Sindrom Down adalah kelainan kromosom paling umum pada manusia yang
disebabkan oleh adanya semua atau sebagian salinan ketiga pada kromosom /komo
sapiens 21 (HSA21) yang dapat mengarah pada kondisi disabilitas intelektul.
Sebagai kelainan genetik yang umum dijumpai, Sindrom Down memiliki
manifestasi dalam berbagai sistem tubuh dan menyebabkan timbulnya masalah
kesehatan dengan tingkat keparahan yang bervariasi, sehingga memerlukan
perawatan kesehatan yang kompleks dengan melibatkan banyak penyedia layanan
kesehatan yang berbeda. Sampai saat ini masih masih ditemukan adanya
diskriminasi yang terjadi di pelayanan kesehatan terhadap penyandang disabilitas.
Upaya meningkatkan fungsi penyandang Sindrom Down dalam lingkup sosial
sangat memerlukan kontribusi dari banyak pihak, salah satunya dari pihak yang
langsung berinteraksi dengan penyandang Sindrom Down, yaitu perawat.
Pengetahuan yang baik dan sikap positif dari perawat dapat membantu mengurangi
diskriminasi dan meningkatkan kualitas pelayanan kesehatan bagi penyandang
Sindrom Down. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengetahuan dan sikap
perawat di Puskesmas Kota Palembang terhadap Sindrom Down.

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif observasional dengan desain studi
cross-sectional. Sampel merupakan perawat yang bertugas di Puskesmas Kota
Palembang 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 ef al.

Hasil penelitian menunjukkan perawat memiliki pengetahuan adekuat (93,3%) dan
sikap positif (87,1%). Persentase pengetahuan adekuat dan sikap positif pada laki-
laki (88,9%) dan (83,3%), perempuan (93,7%) dan (87,4%). Lalu pada perawat D3
(91,6%) dan (87%), S1 (93,1%) dan (89,7%), dan Ners (100%) dan (89,7).
Selanjutnya perawat yang bekerja dalam kurun waktu <5 tahun (94,7%) dan
(86,8%), >5 tahun (93%) dan (87,2%). Dengan riwayat keluarga (85,7%) dan
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(85,7% %), tanpa riwayat keluarga (93,6%) dan (87,2%). Dengan riwayat interaksi
(97,1%) dan (84,1%), tanpa riwayat interaksi (91,7%) dan (88,5%).

Presentase hasil penelitian menunjukkan bahwa perawat yang bertugas di
Puskesmas Kota Palembang dengan karakteristik sosiodemografi yang bervariasi
memiliki pengetahuan yang adekuat dan sikap yang positif terhadap Sindrom
Down.

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

KNOWLEDGE AND ATTITUDES OF NURSES AT THE
PALEMBANG CITY PUBLIC HEALTH CENTER TOWARD
DOWN SYNDROME

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

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

Medical Science Department, Faculty of Medicine, Sriwijaya University

xx +99 pages, 10 tables, 3 pictures, 10 attachments

Down syndrome is the most common chromosomal disorder in humans caused by
the presence of all or part of the third copy on homo sapiens chromosome 21
(HSA21) which can lead to intellectual disability conditions. As a common genetic
disorder, Down Syndrome manifests in various body systems and causes health
problems of varying severity, requiring complex health care involving many
different healthcare providers. Until now, there is still discrimination that occurs in
health services against persons with disabilities. Efforts to improve the function of
people with Down syndrome in the social sphere really need contributions from
many parties, one of which is from those who directly interact with people with
Down syndrome, such as nurses. Good knowledge and positive attitudes of nurses
can help reduce discrimination and improve the quality of health services for people
with Down Syndrome. This study aims to determine the knowledge and attitudes
of nurses at the Palembang City Health Center toward down Syndrome.

This study is a descriptive observational study with a cross-sectional study design.
The sample is a nurse on duty at the Palembang City Health Center who meets the
inclusion criteria and is taken using a cluster sampling technique. The instrument
in this study was the questionnaire of Knowledge and Attitude towards Down's
Syndrome by Alhaddad et al.

The results showed that nurses had adequate knowledge (93.3%) and a positive
attitude (87.1%). Percentage of adequate knowledge and positive attitude in men
(88.9%) and (83.3%), women (93.7%) and (87.4%). Then the D3 nurses (91.6%)
and (87%), S1 (93.1%) and (89.7%), and Nurses (100%) and (89.7). Furthermore,
nurses who worked for <5 years (94.7%) and (86.8%), >5 years (93%) and (87.2%).
With family history (85.7%) and (85.7% %), without family history (93.6%) and
(87.2%). With a history of interaction (97.1%) and (84.1%), without a history of
interaction (91.7%) and (88.5%). The percentage of results showed that nurses who
served at the Palembang City Health Center with various sociodemographic
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characteristics had adequate knowledge and positive attitudes toward Down
Syndrome.

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

1.1. Latar Belakang

Individu terstigmatisasi adalah individu dengan karakteristik yang dianggap
negatif di dalam masyarakat dan akibatnya mereka dilihat sebagai orang yang lebih
rendah. Stigmatisasi ini terjadi dalam berbagai bentuk pengalaman sosial yang
merugikan, termasuk kekerasan verbal maupun fisik. Penyandang disabilitas
intelektual telah lama dianggap dan diperlakukan secara negatif di lingkungan
masyarakat.! Disabilitas intelektual adalah istilah untuk gangguan perkembangan
saraf yang dimulai pada masa kanak-kanak dan dikarakteristikan dengan kesulitan
dalam bidang konseptual, sosial, dan praktik kehidupan.? Salah satu kelainan
genetik yang dapat mengarah pada disabilitas intelektual adalah Sindrom Down.?
Sindrom Down adalah kelainan kromosom paling umum pada manusia yang
disebabkan oleh adanya semua atau sebagian salinan ketiga pada kromosom komo
sapiens 21 (HSA21).* Pasien dengan Sindrom Down biasanya mengalami retardasi
pertumbuhan dan memiliki fitur wajah yang khas.’

Kejadian Sindrom Down terus meningkat seiring dengan bertumbuhnya
populasi global. Prevalensi populasi penyandang Sindrom Down di Amerika
Serikat (AS) meningkat dari sekitar 50.000 (3,3 per 10.000 individu) pada tahun
1950 menjadi sekitar 212.000 (6,7 per 10.000 individu) pada tahun 2013.* Data
Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) di Indonesia pada tahun 2018 menunjukkan
adanya kasus Sindrom Down pada anak dengan usia 24 sampai 59 bulan dengan
angka 0,12% pada tahun 2010 dan terus meningkat menjadi 0,21% pada tahun 2018
dan berkontribusi sebagai penyumbang kecacatan terbesar pada kecacatan sejak
lahir dengan angka sebesar 0,21%.6

Kemajuan dalam perawatan medis meningkatkan harapan hidup individu
dengan Sindrom Down dalam beberapa dekade terakhir. Harapan hidup Sindrom
Down di AS meningkat dari perkiraan rata-rata 26 tahun pada tahun 1950 menjadi

53 tahun pada tahun 2010.* Beberapa individu dengan Sindrom Down bahkan hidup
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dengan baik hingga usia 70-an dan 80-an. Peningkatan harapan hidup ini perlu
diperhatikan kaitannya dalam interaksi sosial penyandang Sindrom Down dalam
perjalanan hidupnya. Keterikatan dalam hubungan sosial sangat penting untuk
menunjang kesehatan, kualitas hidup, dan rasa memiliki individu. Hubungan sosial
dapat menguntungkan seseorang dalam hal memperoleh akses ke pekerjaan,
peningkatan kesehatan, dan dukungan secara keseluruhan.” Ketidakmampuan
belajar, masalah kesehatan, dan peningkatan risiko penyakit yang dihadapi
penyandang Sindrom Down mengakibatkan mereka memerlukan hubungan sosial
yang kuat sepanjang hidupnya untuk mencegah mereka terisolasi dan membantu
meminimalkan efek kesehatan yang merugikan dari kondisi tersebut.’

Sebagai kelainan genetik yang umum dijumpai, Sindrom Down memiliki
manifestasi dalam berbagai sistem tubuh dan menyebabkan timbulnya masalah
kesehatan dengan tingkat keparahan yang bervariasi, sehingga memerlukan
perawatan kesehatan yang kompleks dengan melibatkan banyak penyedia layanan
kesehatan yang berbeda.*® Kuranganya pengetahuan, pengalaman, dan adanya
stigma dalam masyarakat menyebabkan timbulnya diskriminasi terhadap individu
yang mengalami disabilitas bahkan dalam lingkup pelayanan kesehatan.’

Upaya mendukung dan meningkatkan fungsi penyandang Sindrom Down
dalam lingkup sosial sangat memerlukan kontribusi dari banyak pihak, salah
satunya dari pihak yang langsung berinteraksi dengan penyandang Sindrom Down,
yaitu perawat. Perawat merupakan kelompok tenaga kesehatan terbanyak dan rutin
bertemu dengan pasien sehingga harus kompeten dalam hal pengetahuan dan
keterampilan dalam memberikan pelayanan kesehatan. Kepuasan dan kenyamanan
pasien dalam pelayanan kesehatan akan menentukan apakah pasien akan
melakukan pengobatan kembali atau tidak.” Tindakan perawat akan sangat penting
untuk penerapan praktik perawatan yang aman dan kualitas perawatan kesehatan
yang lebih baik. Sebuah penelitian oleh biresaw, et al (2020) mengungkapkan
bahwa kurang dari setengah (48,4%) responden perawat memiliki pengetahuan
yang baik dan hanya 56,1% perawat memiliki sikap positif terhadap keselamatan
pasien, pengetahuan dan sikap perawat ini pada akhirnya akan berpengaruh

terhadap kualitas perawatan secara keseluruhan.!® Hal ini juga menggambarkan
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bahwa kesadaran akan tingkat pengetahuan dan sikap perawat terhadap
keselamatan pasien dan faktor-faktor yang terkait sangat penting untuk mengambil
intervensi yang tepat dan untuk meningkatkan pengetahuan dan sikap secara
keseluruhan terhadap keselamatan pasien dan kualitas pelayanan kesehatan.!!
Pengetahuan dan sikap positif dari perawat terhadap penyandang Sindrom Down
akan membantu mengurangi diskriminasi dan akan meningkatkan kualitas
pelayanan kesehatan pada penyandang Sindrom Down.? Berdasarkan uraian di atas,
maka penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengetahuan dan sikap perawat di

Puskesmas Kota Palembang terhadap Sindrom Down.

1.2. Rumusan Masalah
Bagaiamana pengetahuan dan sikap perawat di Puskesmas Kota Palembang

terhadap Sindrom Down?

1.3. Tujuan Penelitian

1.3.1. Tujuan Umum
Mengobservasi pengetahuan dan sikap perawat di Puskesmas Kota

Palembang terhadap Sindrom Down.

1.3.2. Tujuan Khusus
1. Mengetahui pengetahuan perawat di Puskesmas Kota Palembang
terhadap Sindrom Down.
2. Mengetahui sikap perawat di Puskesmas Kota Palembang terhadap
Sindrom Down.
3. Mengetahui karakteristik sosiodemografi perawat dan distribusi
frekuensi pengetahuan dan sikap mengenai Sindrom Down berdasarkan

sosiodemografi perawat di Puskesmas Kota Palembang.
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1.4. Manfaat Penelitian
1.4.1. Manfaat Teoritis
Hasil penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai sumber informasi

pada penelitian sejenis selanjutnya.

1.4.2. Manfaat Praktis

1. Meningkatkan pengetahuan, kepedulian dan menumbuhkan sikap
positif bagi perawat di Puskesmas Kota Palembang terhadap Sindrom
Down.

2. Memberikan wawasan kepada perawat di Puskesmas Kota Palembang
mengenai karakteristik penyandang Sindrom Down.

3. Menjadi bahan edukasi, umpan balik, rekomendasi, dan juga evaluasi
terhadap tingkat pengetahuan dan sikap perawat di Puskesmas kota
Palembang baik melalui pendidikan formal maupun melalui upaya

pengabdian masyarakat dalam bentuk penyuluhan/edukasi.
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