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ABSTRAK 
 

Skrining genetik merupakan serangkaian tes pemeriksaan genetika untuk mengetahui 

kemungkinan risiko kelainan yang dimiliki individu. Pemeriksaan skrining yang dilakukan 

sebelum pernikahan disebut skrining premarital. Perilaku melakukan tes skrining 

dipengaruhi banyak faktor, antara lain predisposisi, pemungkin, dan pendorong. Sebagai 

calon pemberi layanan kesehatan, mahasiswa kedokteran dan kesehatan perlu mendukung 

konsep personal medicine dengan meningkatkan pengetahuan, sikap, dan perilakunya. 

Tujuan penelitian untuk mengetahui hubungan antara tingkat pengetahuan dengan sikap, 

pengetahuan dengan perilaku, dan sikap dengan perilaku pada mahasiswa kedokteran dan 

kesehatan mengenai skrining genetik dan premarital. Penelitian ini menggunakan 

rancangan cross sectional dilakukan pada 379 mahasiswa kedokteran dan kesehatan 

angkatan 2018, 2019, dan 2020 di Kabupaten Banyumas yang terpilih melalui proportional 

random sampling. Pengambilan data menggunakan Kuesioner Pengetahuan, Sikap, dan 

Perilaku Mahasiswa Kabupaten Banyumas terhadap Skrining Genetik dan Premarital. Uji 

hipotesis menggunakan uji korelasi Fisher. Hasil p-value dari analisis korelasi Fisher 

antara pengetahuan dengan sikap (p = 0,060), pengetahuan dengan perilaku (p = 1,000) dan 

sikap dengan perilaku (p = 1,000). Tingkat pengetahuan responden rata-rata berkategori 

baik (75,46%) dan memiliki sikap yang positif (99,47%). Perilaku responden sebagian 

besar belum pernah melakukan skrining genetik maupun premarital (99,47%). Tidak 

terdapat hubungan antara pengetahuan dengan sikap, pengetahuan dengan perilaku, dan 

sikap dengan perilaku (p > 0,05) 

Kata kunci: Pengetahuan Mahasiswa, Perilaku, Sikap, Skrining Genetik, Skrining 

Premarital 
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Genetic screening is a complex procedural genetical test to understand the potential 

genetical risk that someone might have been possessed. Screening procedure which is 

conducted before a couple got married is called premarital screening. Screening behavior is 

influenced by many factors, including predisposition, enabling, and reinforcing factors. As 

a healthcare provider, medical and health students must support the personal medicine 

concept by increasing their knowledge, attitude, and behavior. The aim of this research is 

to understand the relationship between knowledge level with attitude, knowledge level 

with behavior, and attitude with behavior among medical and health students in genetic 

and premarital screening. A cross-sectional study was conducted among 379 medical and 

health students at their first, second, and third-year (2020, 2019, and 2018) study in 

Banyumas Regency, selected with proportional random sampling technique. Datas were 

collected using Knowledge, Attitude, and Behavior in Genetic and Premarital Screening 

among Medical and Health Students in Banyumas Regency Questionnaire. The hypothesis 

was analyzed using Fisher correlation. The p-value of the Fisher correlation analysis 

between knowledge and attitude (p = 0,060), knowledge and behavior (p = 1,000), and 

attitude and behavior (p = 1,000). Participants knowledge level are at good category 

(75,46%) and have positive attitude (99,47%). Most of the participants’ behavior had never 

done genetic or premarital screening (99,47%). There was no relationship between 

knowledge level and attitude, knowledge level and behavior, and also attitude and behavior 

(p<0,05). 

Keywords: Attitude, Behavior, Genetic Screening, Medical and Health Students 

Knowledge Level, Premarital Screening 
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PENDAHULUAN 

Beberapa tahun terakhir, skrining dan tes genetik sudah digunakan secara luas 

dalam praktik medis untuk memberikan layanan kesehatan maksimal bagi individu1. 

Tujuan terbaru dari penelitian genetika adalah mengembangkan skrining dan tes genetik 

sehingga dapat digunakan dalam personal medicine pada susunan material genetik pasien2. 

Beberapa penelitian yang membahas mengenai tingkat pengetahuan tentang genetik dan 

subtopik genetik dalam suatu populasi, memperoleh hasil yang rendah dan beragam3. 

Berbagai faktor dapat mempengaruhi pengetahuan tentang genetik4. Penelitian yang 

dilakukan oleh Dewanto (2016) dari Universitas Padjadjaran (UNPAD) Bandung yang 

mengidentifikasi pengetahuan, sikap, dan tindakan mahasiswa kedokteran tahun pertama 

membuktikan bahwa semakin tinggi pengetahuan mahasiswa kedokteran maka semakin 

tinggi pula keinginan mereka untuk menjalani skrining genetik5. 

Skrining dan konseling premarital telah menjadi salah satu cara terbaik untuk 

mencegah penyakit keturunan, kelainan bawaan, dan kelainan genetik6. Penelitian yang 

dilakukan di Kota Oman menunjukkan bahwa 1/3 orang dewasa yang menghadiri pusat 

layanan kesehatan primer tidak mau melakukan konseling dan skrining premarital 

meskipun mereka memiliki tingkat pengetahuan yang tinggi7. Sikap terhadap skrining dan 

tes genetik sangat dipengaruhi oleh agama, budaya, dan moral2. Penelitian terbaru 
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mengatakan bahwa masyarakat umum dan penyedia layanan kesehatan mempunyai literasi 

genetik yang terbatas8. Dokter Keluarga dan tenaga kesehatan lainnya seharusnya memiliki 

tingkat literasi, edukasi, perilaku, serta sikap yang tinggi dan baik mengenai skrining dan 

tes genetik dibandingkan masyarakat pada umumnya9. 
 

METODE PENELITIAN  

Penelitian bersifat studi korelasi berjenis survey analitik observasional dengan 

pendekatan rancangan cross sectional. Populasi dari penelitian adalah seluruh mahasiswa 

kedokteran dan kesehatan Diploma 3 (D3), Diploma 4 (D4), dan Strata 1 (S1). Sampel 

diambil melalui teknik proportional random sampling, dengan kriteria inklusi yaitu 

mahasiswa fakultas, jurusan, atau program studi kedokteran dan kesehatan tahun I, II, dan 

III di Kabupaten Banyumas dan tidak menempuh lebih dari satu fakultas, jurusan, atau 

program studi kedokteran atau kesehatan di universitas atau perguruan tinggi lain, dan 

dengan kriteria eksklusi yaitu mahasiswa yang tidak dapat menyelesaikan kuesioner karena 

alasan tertentu (misal: sakit mendadak). 

Instrumen yang digunakan dalam penelitian berupa kuesioner yang digunakan 

untuk menilai tingkat pengetahuan, sikap, dan perilaku mahasiswa. Data yang diperoleh 

kemudian dianalisis menggunakan analisis univariat dan analisis bivariat menggunakan 

program Statistical Product and Service Solution (SPSS). Analisis univariat digunakan 

untuk mengetahui distribusi frekuensi dari data responden dan variabel bebas, disajikan 

dalam bentuk tabel dan narasi. Analisis bivariat digunakan untuk mengetahui signifikansi 

hubungan antara pengetahuan dengan sikap, pengetahuan dengan perilaku, dan sikap 

dengan perilaku pada mahasiswa dengan menggunakan uji korelasi Fisher.  
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel I. Distribusi Karakteristik Responden berdasarkan Jenis Kelamin 

 

Jenis Kelamin Frekuensi (Orang) Persentase (%) 
Laki-laki 65 17,15 
Perempuan 309 81,53 
Tidak Menjawab 5 1,32 
Total 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 65 responden berjenis kelamin laki-laki (17,15%), 309 responden 

berjenis kelamin perempuan (81,53%), dan 5 responden lainnya tidak menjawab 

(1,32%). Hal ini sesuai dengan penelitian yang menyatakan bahwa hampir setengah 

mahasiswa kedokteran dan kesehatan berjenis kelamin perempuan10. Berdasarkan 

Theory of Planned Behavior, jenis kelamin merupakan salah satu dari background 

factors (latar belakang) munculnya sikap individu terhadap suatu hal. Sebagian 

besar individu yang berusia muda akan menunjukkan minat yang lebih tinggi 

terhadap skrining genetik dan memiliki sifat yang lebih positif11. 
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Tabel II. Distribusi Karakteristik Responden berdasarkan Asal Suku 

 
Asal Suku Frekuensi (Orang) Persentase (%) 

Jawa 296 78,10 
Sunda 43 11,35 
Lainnya 40 10,55 
Total 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 296 responden berasal dari Suku Jawa (78,10%), 43 responden 

berasal dari Suku Sunda (11,35%), dan 40 responden berasal dari suku lainnya 

(10,55%). Hal ini sesuai dengan data SENSUS BPS Indonesia Tahun 2010 yang 

menyatakan bahwa Indonesia memiliki 1340 suku bangsa yang tersebar di seluruh 

tanah air, dengan Suku Jawa merupakan suku terbesar berjumlah mencapai 41% 

dari total populasi di Indonesia12. Lokasi penelitian ini bertempat di Kabupaten 

Banyumas, Provinsi Jawa Tengah, sehingga mayoritas suku responden adalah Suku 

Jawa. Suku Jawa mengenal istilah bibit, bebet, dan bobot yang berarti setiap calon 

pasangan yang akan melangsungkan pernikahannya, harus memperhatikan asal-

usul garis keturunan dan kualitas diri dari calon pasangan tersebut13. 

Tabel III. Distribusi Karakteristik Responden berdasarkan Pendidikan Terakhir 

 
Pendidikan Terakhir Frekuensi (Orang) Persentase (%) 

SMA 379 100 
Perguruan Tinggi 0 0 
Total 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 379 responden berasal dari Sekolah Menengah (100%). Pendidikan 

terakhir sangat mempengaruhi pengetahuan individu. Semakin tinggi pendidikan 

individu maka informasi yang dimiliki lebih banyak dan luas, yang berakibat pada 

peningkatan tingkat pengetahuan individu tersebut14. Mahasiswa yang berasal dari 

Sekolah Menengah mayoritas sudah mendapatkan Ilmu Pengetahuan Alam dasar 

khususnya mata pelajaran Biologi5. Pada Kurikulum 2013 Revisi 2020, mata 

pelajaran genetika dan ilmu- ilmu biologi sel molekuler mulai diajarkan kepada 

peserta didik di tingkat Sekolah Menengah pada kelas 3 SMA15. 

 

Tabel IV. Distribusi Karakteristik Responden berdasarkan Tingkat Pendidikan 

 
Tingkat Pendidikan Frekuensi (Orang) Persentase (%) 

D3 21 5,54 
D4 29 7,65 
S1 329 86,81 
Total 379 100 
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 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 21 responden merupakan mahasiswa D3 (5,54%), 29 responden 

merupakan mahasiswa D4 (7,65%), dan 329 responden merupakan mahasiswa S1 

(86,81%). Dalam buku Standar Nasional Pendidikan Profesi Dokter Indonesia 

(SNPPDI) juga dituliskan bahwa Profesi Dokter atau Dokter Gigi membutuhkan 

kemampuan di bidang bioteknologi, biomedik, dan genetika untuk mengantisipasi 

pengaruh perkembangan zaman16. 

Tabel V. Distribusi Karakteristik Responden berdasarkan Status Pernikahan 

 
Status Pernikahan Frekuensi (Orang) Persentase (%) 

Belum Menikah 379 100 
Sudah Menikah 0 0 
Total 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 379 responden belum menikah (100%). Menurut teori perilaku 

Lawrence Green, terdapat 3 faktor yang menyebabkan individu memiliki tindakan 

atau perilaku yang berbeda, salah satunya adalah Faktor Predisposisi. Faktor 

Predisposisi merupakan faktor yang menjadi dasar perlakuan individu dalam 

melakukan suatu hal Faktor Predisposisi berasal dari niat, keinginan, dan itikad dari 

masing-masing individu17. Mahasiswa tingkat awal merasa mereka belum 

membutuhkan sarana pencegahan penyakit berupa skrining, baik skrining genetik 

maupun skrining premarital, karena mereka belum ada keinginan untuk menikah 

meskipun usia mereka sudah cukup ideal untuk melakukan pernikahan18. 

Tabel VI. Distribusi Responden berdasarkan Riwayat Kelainan Genetik 

 
Kelainan Genetik Frekuensi (Orang) Persentase (%) 

Kanker 0 0 
Kencing Manis 0 0 
Darah Tinggi 5 1,32 
Alergi 102 26,91 
Depresi 12 3,17 
Penyakit Pikun 0 0 
Campuran 36 9,50 
Tidak Satupun 224 59,10 
Total 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 224 responden tidak memiliki riwayat kelainan sama sekali 

(59,10%), namun sebagian besar responden menderita alergi (26,91%). 
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Tabel VII. Distribusi Responden berdasarkan Riwayat Kelainan Genetik di 

Keluarga 

 
Kelainan Keluarga Frekuensi (Orang) Persentase (%) 

Kanker 5 1,32 
Kencing Manis 43 11,35 
Darah Tinggi 69 18,21 
Alergi 20 5,28 
Depresi 0 0 
Penyakit Pikun 2 0,53 
Campuran 157 41,42 
Lainnya 7 1,85 
Tidak Satupun 76 20,05 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, 157 keluarga responden memiliki riwayat kelainan campuran yang 

dimana keluarga responden mengidap lebih dari satu kelainan genetik (41,42%). 

Tabel VIII. Distribusi Tingkat Pengetahuan Genetik Responden 

 
 D3 D4 S1 Frekuensi (Orang) Persentase (%) 
Kurang 0 0 0 0 0 
Cukup 13 17 63 93 24,54 
Baik 8 12 266 286 75,46 
Total 21 29 329 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, terdapat 286 responden yang memiliki tingkat pengetahuan genetik 

yang baik (75,46%). 

Tabel IX. Distribusi Sikap Skrining Genetik Responden 

 
 D3 D4 S1 Frekuensi (Orang) Persentase (%) 
Negatif 0 0 2 2 0,53 
Positif 21 29 327 377 99,47 
Total 21 29 329 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, terdapat 377 responden yang memiliki sikap positif terhadap skrining 

genetik (99,47%). 
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Tabel X. Distribusi Sikap Skrining Premarital Responden 

 
 D3 D4 S1 Frekuensi (Orang) Persentase (%) 
Negatif 0 0 2 2 0,53 
Positif 21 29 327 377 99,47 
Total 21 29 329 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, terdapat 377 responden yang memiliki sikap positif terhadap skrining 

premarital (99,47%). 

Tabel XI. Distribusi Perilaku Skrining Genetik Responden 

 
 D3 D4 S1 Frekuensi (Orang) Persentase (%) 
Pernah 0 0 2 2 0,53 
Belum 21 29 327 377 99,47 
Total 21 29 329 379 100 

 

 Berdasarkan hasil penelitian dari 379 responden yang mengisi kuesioner 

penelitian ini, terdapat 377 responden yang belum pernah melakukan tes skrining 

genetik (99,47%). 

Tabel XII. Korelasi Fisher Pengetahuan dengan Sikap 

 
p-value 

0,06 

 

 Berdasarkan hasil uji korelasi Fisher didapatkan p-value sebesar 0,06. Dari 

hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara pengetahuan yang dimiliki dengan sikap melakukan skrining genetik dan 

premarital. Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan pada tahun 2009 yang 

menyatakan bahwa tingkat pengetahuan dalam suatu populasi mengenai skrining 

genetik dikabarkan rendah3. Hasil penelitian ini bertentangan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Dewanto di Universitas Padjadjaran pada tahun 2018 yang 

menuliskan bahwa semakin tinggi pengetahuan mahasiswa kedokteran, semakin 

tinggi pula keinginan mereka untuk menjalani skrining genetik5. 

Tabel XIII. Korelasi Fisher Pengetahuan dengan Perilaku 

 
p-value 

1,00 
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 Berdasarkan hasil uji korelasi Fisher didapatkan p-value sebesar 1,00. Dari 

hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 

pengetahuan yang dimiliki dengan perilaku melakukan skrining genetik dan 

premarital. Tingkat pengetahuan tinggi belum tentu seorang individu akan 

melakukan tes pemeriksaan genetik. Penelitian yang dilakukan pada tahun 2007 

menjelaskan bahwa tenaga kesehatan tidak serius dalam menangani dan 

menatalaksana pasien yang akan melakukan tes dan skrining genetik maupun tes 

skrining premarital. Tenaga kesehatan pada saat itu menganggap bahwa skrining 

yang dilakukan tidak mempengaruhi luaran pasien19. 

Tabel XIV. Korelasi Fisher Sikap dengan Perilaku 

 
p-value 

1,00 

 

 Berdasarkan hasil uji korelasi Fisher didapatkan p-value sebesar 1,00. Dari 

hasil tersebut dapat disimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara sikap yang 

dimiliki dengan perilaku melakukan skrining genetik dan premarital. Terdapat hal 

yang mempengaruhi sikap individu terhadap skrining dan tes genetik, yaitu agama, 

budaya, dan moral. Sikap positif maupun negatif terhadap tes dan skrining genetik 

pada mahasiswa tidak mempengaruhi tindakan dan perilaku mahasiswa melakukan 

tes itu sendiri2. 

KESIMPULAN 

 Pada penelitian ini diketahui bahwa tidak terdapat hubungan yang signifikan antara 

pengetahuan dengan sikap, pengetahuan dengan perilaku, dan sikap dengan perilaku pada 

mahasiswa kedokteran dan kesehatan terhadap skrining genetik dan premarital di 

Kabupaten Banyumas. 
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