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ABSTRAK 

 

PREVALENSI HIGH RISK HPV DNA DI KOTA MATARAM TAHUN 

2016 – 2019 

 

Sastraningsih Setiawati, Yunita Hapsari, Pujiarohman 

Fakultas Kedokteran Universitas Mataram 

 

Latar belakang : Kanker serviks merupakan keganasan yang disebabkan oleh 

infeksi persisten HPV (Human Papiloma Virus). Faktor resiko utama persistensi HPV 

adalah tipe high risk onkogenik (HPV 16 dan 18) yang ditularkan melalui hubungan 

seksual < 20 tahun. Kanker serviks merupakan penyebab kematian tertinggi kedua 

pada perempuan di Indonesia. Mortalitas dan morbiditas kanker serviks masih tinggi 

disebabkan kurangnya kesadaran perempuan Indonesia untuk melakukan pencegahan 

berupa deteksi dini kanker serviks. Tes HPV DNA merupakan upaya pencegahan 

sekunder kanker serviks. Pemeriksaan HPV DNA memiliki sensitivitas dan 

spesifisitas yang lebih tinggi dibandingkan dengan IVA dan Pap smear untuk 

mendeteksi kanker serviks. Pada saat ini belum terdapat penelitian mengenai tes HPV 

DNA di Kota Mataram sehingga penulis tertarik melakukan penelitian tentang 

prevalensi high risk HPV DNA di Kota Mataram tahun 2016 - 2019.  

 

Metode: Desain penelitian observasional deskriptif dengan pendekatan cross 

sectional study menggunakan data sekunder rekam medik. Populasi penelitian ini 

adalah wanita 17 – 65 tahun yang telah melakukan pemeriksaan di laboratorium 

klinik prodia kota Mataram tahun 2016 – 2019. Metode pengambilan sampel 

menggunakan purposive sampling dengan jumlah minimal sampel yang diperoleh 

sebanyak 83 orang. Jumlah responden pada penelitian ini sebanyak 361 orang 

memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi sebagai subjek penelitian.  

 

Hasil : Pada penelitian ini didapatkan prevalensi HR HPV DNA positif di Kota 

Mataram tahun 2016 - 2019 berdasarkan usia sebagian besar terjadi pada kelompok 

usia 26 – 45 tahun (masa dewasa awal – akhir)  yaitu sebanyak 27 orang  (63%) dan 

HR HPV DNA (-) sebesar 217 (9.95%). Prevalensi HR HPV DNA positif di Kota 

Mataram tahun 2016 – 2019 yaitu sebanyak 43 orang (11,9%) dan HR HPV negatif 

sebanyak 318 (88,1%). Berdasarkan uji analisis Chi Square didapatkan (P>0.05) 

maka pada penelitian ini tidak terdapat perbedaan jumlah responden yang signifikan 

antara kelompok kategori usia berdasarkan tahun pemeriksaan dan tidak terdapat 

perbedaan antara HR HPV DNA positive berdasarkan tahun pemeriksaan.  

  

Kesimpulan: Prevalensi HR HPV positif di Kota Mataram lebih tinggi dibandingkan 

rata – rata nasional namun lebih rendah dibandingkan rata- rata global.  

 

Kata Kunci: Prevalensi, HR HPV, HR HPV DNA, tes HPV DNA 



ABSTRACT 

PREVALENCE OF HIGH RISK HPV DNA IN MATARAM CITY IN 2016 – 

2019 

Sastraningsih Setiawati, Yunita Hapsari, Pujiarohman 

Faculty of Medicine, University of Mataram 

Background: Cervical cancer is a malignancy caused by persistent infection with 

HPV (Human Papilloma Virus). The main risk factor for HPV persistence is 

oncogenic high-risk types (HPV 16 and 18) that are transmitted through sexual 

intercourse < 20 years. Cervical cancer is the second highest cause of death in women 

in Indonesia. Mortality and morbidity of cervical cancer are still high due to the lack 

of awareness of Indonesian women to carry out prevention in the form of early 

detection of cervical cancer. HPV DNA testing is a secondary prevention effort for 

cervical cancer. HPV DNA examination has higher sensitivity and specificity 

compared to IVA and Pap smears to detect cervical cancer. Currently, there is no 

research on HPV DNA testing in Mataram City, so the author is interested in 

conducting research on the prevalence of high risk HPV DNA in Mataram City in 

2016 - 2019. 

Method: Design a Descriptive observational study design with cross sectional study 

approach using secondary medical record data. The population of this study was 

women 17 – 65 years old who had conducted tests at the clinical laboratory of Prodia 

Mataram in 2016 – 2019. The sampling method uses purposive sampling with a 

minimum number of samples obtained as many as 83 people. The number of 

respondents in this study was 361 people who met the inclusion and exclusion criteria 

as research subjects. Data analysis was carried out using the SPSS version 26 

application. 

Results: In this study, it was found that the prevalence of positive HR HPV DNA in 

Mataram City in 2016 - 2019 based on age mostly occurred in the age group of 26 - 

45 years (early - late adulthood) which was 27 people (63%) and HR HPV DNA (-) 

of 217 (9.95%). The prevalence of positive HR HPV DNA in Mataram City in 2016-

2019 was 43 people (11.9%) and HR HPV negative as much as 318 (88.1%). Based 

on the Chi Square analysis test obtained (P>0.05), in this study there was no 

significant difference in the number of respondents between age category groups 

based on the year of examination and there was no difference between HR HPV DNA 

positive based on the year of examination. 

Conclusion: The prevalence of HPV positive HR in Mataram City is higher than the 

national average but lower than the global average. 

Keywords: Prevalence, HR HPV, HR HPV DNA, HPV DNA test 



PENDAHULUAN 

Kanker serviks merupakan keganasan yang disebabkan oleh infeksi persisten 

HPV (Human Papiloma Virus) yang terjadi pada serviks (Evriarti dan Yasmon, 

2019). Faktor resiko utama persistensi HPV adalah tipe high risk onkogenik (HPV 16 

dan 18) yang ditularkan melalui hubungan seksual < 20 tahun (Evriarti dan Yasmon, 

2019). Rata-rata usia pertama kali wanita melakukan hubungan seksual di Indonesia 

yaitu berkisar pada usia 19 tahun (Nuraliah, Emilia dan Wahab, 2018). Remaja 

wanita yang telah melakukan hubungan seksual pertama kali usia <20 tahun di Kota 

Mataram mencapai 53,3% (Halid, 2022). Organ reproduksi wanita usia < 20 tahun 

belum memasuki fase matur (matang) hal ini terkait dengan belum siapnya organ 

reproduksi wanita dalam melakukan hubungan seksual pada usia dini sehingga 

memudahkan tipe high risk HPV onkogenik masuk (Khairi et al., 2020).  

Faktor risiko penyebab persistensi high risk HPV lainnya yaitu berhubungan seksual 

dengan multipartner (Itarat et al., 2019). Kejadian multipartner di Kota Mataram 

ditandai dengan adanya perceraian yang merupakan identitas masyarakat lombok dan 

sebagai daerah pengirim tenaga kerja ke luar negeri sehingga berpotensi 

meningkatkan resiko terinfeksi IMS yaitu HIV (Khairi et al., 2020). HIV merupakan 

penyebab persistensi high risk HPV (Ginindza et al., 2017). Temuan kasus baru HIV 

di Provinsi NTB cenderung fluktuatif dan meningkat. Pada tahun 2021 didapatkan 

sebanyak 136 orang dan tahun 2022 ditemukan sebanyak 115 orang (Dinas Kesehatan 

Provinsi NTB, 2022).  

Infeksi persistensi high risk HPV yang berlangsung selama 5 - 10 tahun dapat 

menyebabkan kanker serviks (Evriarti dan Yasmon, 2019). Berdasarkan Pusat Data 

dan Informasi Kementerian Kesehatan RI tahun 2015, jumlah kasus kanker serviks di 

Indonesia pada tahun 2013, yaitu sebesar 0,8‰ (98.692 kasus) sehingga 

menempatkan Indonesia sebagai negara dengan urutan kedua tertinggi di dunia. 

Berdasarkan data dari Global Burden Cancer (GLOBOCAN) pada tahun 2018 

insidensi kanker serviks di Indonesia yaitu 32.469 kasus dengan angka mortalitas 



18.279 jiwa dan pada tahun 2020 terjadi peningkatan insidensi mencapai 36.633 

kasus dengan angka mortalitas mencapai 21.003 jiwa. Provinsi Jawa Timur dan 

Provinsi Jawa Tengah merupakan daerah dengan kasus kanker serviks tertinggi di 

Indonesia (Kemenkes RI, 2015). Kasus kanker serviks di provinsi lain yaitu Nusa 

Tenggara Barat pada tahun 2013 mencapai 958 kasus (Pusat Data dan Informasi 

Kementerian Kesehatan RI, 2015 ). Berdasarkan data dari RSUDP NTB tahun 2014 – 

2016 menunjukkan bahwa kasus kanker serviks mengalami peningkatan sampai 130 

kasus (RSUD Provinsi NTB, 2018). Mortalitas dan morbiditas kanker serviks masih 

tinggi disebabkan 80-85% kanker serviks terdiagnosis pada stadium lanjut bahkan 

stadium terminal disebabkan oleh kurangnya kesadaran perempuan Indonesia untuk 

melakukan pencegahan berupa deteksi dini kanker serviks secara teratur (Astarini, 

2017). 

Tes HPV DNA merupakan upaya pencegahan sekunder kanker serviks. Tes HPV 

DNA disarankan sebagai prosedur lanjutan pada kasus dengan hasil Pap smear 

borderline atau abnormal. Tes HPV DNA hanya dapat membedakan tipe high risk 

(onkogenik) dan lowrisk (non-onkogenik) (Hapsari et al., 2019). Pemeriksaan HPV 

DNA memiliki sensitivitas dan spesifisitas yang lebih tinggi dibandingkan dengan 

IVA dan Pap smear untuk mendeteksi HR HPV. Saat ini metode Co – Testing mampu 

menyaring kanker serviks lebih baik dari tes HPV DNA. Co – Testing adalah 

kombinasi antara tes HPV genotype dan pap smear yang dilakukan dalam waktu yang 

bersamaan. Gabungan dari kedua pemeriksaan ini memiliki sensitivitas dan 

spesifisitas yang tinggi sehingga dapat mendeteksi lebih baik kanker serviks namun 

biaya pemeriksaan co – testing di Kota Mataram masih relatif mahal dibandingkan tes 

HPV DNA.   

Pada saat ini belum terdapat penelitian mengenai tes HPV DNA di Kota Mataram 

sehingga penulis tertarik melakukan penelitian tentang “ Prevalensi high risk HPV 

DNA di Kota Mataram”  

 

 



METODE PENELITIAN 

Desain penelitian yang digunakan adalah penelitian observasional dengan 

jenis desain deskriptif (retrospektif) analitik dengan pendekatan cross - sectional 

yaitu pengukuran variabel – variabel penelitian yang dilakukan sekaligus pada saat 

yang bersamaan. Instrumen yang digunakan pada penelitian ini yaitu catatan yang 

didesain oleh peneliti berdasarkan data sekunder dari rekam medik pemeriksaan HPV 

DNA. Data sekunder merupakan data yang diperoleh bukan dari responden, 

melainkan dari sumber lain yaitu data rekam medik pasien di laboratorium klinik 

prodia kota Mataram. Pengambilan data dalam penelitian ini menggunakan catatan 

rekam medik yang menjadi sampel penelitian. Data yang digunakan adalah yang 

sesuai dengan kriteria penelitian. 

Penelitian ini dilakukan di Laboratorium Klinik Prodia Kota Mataram. 

Pengambilan data saat penelitian hanya 1 kali karena data berupa rekam medik dan 

telah tersedia pada bulan Januari 2023. Populasi target penelitian ini adalah wanita 

usia 17 – 65 tahun serta populasi terjangkau penelitian ini adalah wanita usia 17 – 65 

tahun yang telah melakukan pemeriksaan di laboratorium klinik prodia kota Mataram 

tahun 2016 – 2019. Metode pengambilan sampel yang digunakan pada penelitian ini 

adalah metode Non-probability sampling yaitu purposive sampling. Purposive 

sampling merupakan cara penarikan sampel yang dilakukan dengan memilih subjek 

berdasarkan pada karakteristik tertentu. Kriteria inklusi pada penelitian ini Wanita 

yang memiliki usia 17 – 65 tahun, Wanita yang berdomisili di Kota Mataram. Wanita 

yang melakukan pemeriksaan HPV DNA tahun 2016 – 2019,  Wanita yang 

mendapatkan hasil HPV DNA positif dan negatif. 

Analisis data pada penelitian ini adalah menggunakan analisis univariat dan 

bivariat. Analisis univariat atau disebut juga analisis deskriptif yang bertujuan untuk 

menganalisis secara rinci karakteristik masing – masing variable. Pada penelitian ini 

yang dideskripsikan dalam bentuk tabel distribusi frekuensi dan persentase. Analisis 

bivariat digunakan untuk mencari hubungan antara variable. Pada penelitian ini 



dilakukan analisis hubungan antara HR HPV DNA di Kota Mataram tahun 2016 - 

2019 dengan usia menggunakan uji statistika yaitu uji Chi Square. Uji statistik Chi 

Square dilakukan dengan α 0,05 dengan menggunakan software Statistical Package 

for the Social Sciences (SPSS) 27.0.  

 

HASIL PENELITIAN 

Tabel 5. 1 Karakteristik Responden Berdasarkan Usia 

Karakteristik 

responden 

yang 

melakukan 

tes HPV 

DNA di Kota 

Mataram 

berdasarkan 

usia 

2016 

(Frekuensi, 

%) 

2017 

(Frekuensi, 

%) 

2018 

(Frekuensi, 

%) 

2019 

(Frekuensi, 

%) 

TOTAL 

(Frekuensi, 

%) 

p 

17-25 Tahun 1 (33.33%) 3 (2.05%) 3 (1.95%) 5 (8.62%) 12 (3.32%) 0.76% 

26-45 Tahun 2 (66.67%) 
101 

(69.18%) 

106 

(68.83%) 

35 

(60.34%) 

244 

(67.59%) 

46-65 Tahun 0 (0.00%) 
42 

(28.77%) 

45 

(29.22%) 

18 

(31.03%) 

105 

(29.09%) 

Total 3 (0.83%) 
146 

(40.44%) 

154 

(42.66%) 

58 

(16.07%) 
361 

0.41$ 

       

HPV DNA 

2016 

(Frekuensi, 

%) 

2017 

(Frekuensi, 

%) 

2018 

(Frekuensi, 

%) 

2019 

(Frekuensi, 

%) 

Total 

(Frekuensi, 

%) 

p 

HR HPV 

DNA (+) 
0 (0.0%) 18 (12.3%) 22 (14.3%) 3 (5.17%) 43 (11.9%)  

HR HPV 

DNA (-) 
3 (0.94%) 

128 

(87.7%) 
132 (85.7) 55 (94,83) 

318 

(88.1%) 
0.66* 

Total 3 (0.83%) 
146 

(40.44%) 

154 

(42.66%) 

58 

(16.07%) 
361 0.211& 

 

 



5.1.2.2. Prevalensi HR HPV DNA di Kota Mataram tahun 2016 - 2019 

berdasarkan usia 

Tabel 5. 2 Prevalensi HR HPV DNA di Kota Mataram tahun 2016 - 2019 

berdasarkan usia 

Kelompok 

2016 

(Frekuensi, 

%) 

2017 

(Frekuensi, 

%) 

2018 

(Frekuensi, 

%) 

2019 

(Frekuensi, 

%) 

Total 

(Frekuensi, 

%) 

HR HPV 

DNA (+) 
    

 

17 – 25 

tahun. 
0 (0.00%) 1 (5.56%) 1 (4.55%) 1 (33.33%) 

3 (7%) 

26 – 45 

tahun. 
0 (0.00%) 12 (66.67%) 13 (59.09%) 2 (66.67%) 

27 (63%) 

46 – 65 

tahun. 
0 (0.00%) 5 (27.78%) 8 (36.36%) 0 (0.00%) 

13 (30%) 

Total  0 (0.00%) 18 (41.86%) 22 (51.16%) 3 (6.98%) 43 (100%) 

      

HR HPV 

DNA (-) 

2016 

(Frekuensi, 

%) 

2017 

(Frekuensi, 

%) 

2018 

(Frekuensi, 

%) 

2019 

(Frekuensi, 

%) 

Total 

(Frekuensi, 

%) 

17 – 25 

tahun. 

1 (33.33%) 3 (2.05%) 3 (1.94%) 5 (41.67%) 9 (2.83 %) 

26 – 45 

tahun. 

2 (66.67%) 101 (69.17%) 106 

(68.83%) 

35 (29.45%) 217 (9.95%) 

46 – 65 

tahun. 

0 (0.00%) 42 (28.76%) 45 (29.22%) 18 (42.86%) 92 (28.9%) 

Total 
3 (0.83%) 146 (40.44%) 154 

(42.66%) 

58 (16.07%) 318 (100%) 

 

Tabel 5. 3 Hubungan antara HR HPV DNA positif  di Kota Mataram tahun 

2016 - 2019 dengan usia 

Karakteristik 

HR HPV DNA 

positif  di Kota 

Mataram 

HR HPV DNA 

negatif  di Kota 

Mataram 

OR CI 95% p 

17 – 25 tahun. 3 (25%) 9 (75%) 0.111 
0.005-

0.495 

0.3417 26 – 45 tahun. 27 (11%) 217 (89%) 0.0155 
0.071-

0.150 

46 – 65 tahun. 13 (12,38%) 92 (87,62%)  0.02 
0.061-

0.187 

*Keterangan, Chi Square signifikansi bila p<0.05 

 

 



PEMBAHASAN  

Karakteristik Responden 

Berdasarkan karakteristik usia responden, sebagian besar responden yang 

melakukan tes HPV DNA di Kota Mataram berada pada rentang usia 26 - 45 tahun 

(masa dewasa awal – akhir) yaitu sebanyak 244 orang (67.59%). Hasil ini sesuai 

dengan rekomendasi USPSTF (The United States Preventive Services Task Force) 

pada tahun 2018 yang menyatakan bahwa skrining kanker serviks dianjurkan mulai 3 

tahun setelah kontak seksual atau dimulai pada usia 21 hingga 65 tahun. 

Rekomendasi skrining kanker serviks menggunakan tes HPV DNA dimulai pada 

rentang usia dewasa awal dan dewasa akhir hingga usia lansia akhir (Curry SJ., et al., 

2021). Wanita dengan aktivitas seksual yang tinggi atau memiliki faktor risiko 

terinfeksi HR HPV perlu melakukan skrining kanker serviks untuk mendeteksi 

infeksi HPV (Human Papilloma Virus) sedini mungkin sehingga dapat segera 

dilakukan tindakan pengobatan yang tepat dan cepat (Sawaya et al., 2017).  

Pada penelitian ini sebagian besar responden melakukan pemeriksaan HPV 

DNA tahun 2018 yaitu sebanvak 154 orang (42.66%). Pada tahun 2017 dan 2018,  

responden yang melakukan tes HPV DNA berusia 26 - 45 tahun mengalami 

peningkatan. Pada tahun 2017 terdapat 101 orang (69.18%) dan 2018 sebanyak 106 

orang (68.83%). Cara mengetahui infeksi HPV dapat dilakukan menggunakan tes 

HPV DNA dan co-testing.  Peningkatan skrining HPV sebagai penyebab kanker 

serviks pada tahun 2016 - 2018 disebabkan karena saat itu terdapat tes HPV DNA 

saja sebelum adanya co-testing. Pada tahun 2019, pemeriksaan HPV cenderung 

menurun karena mulai mewabahnya COVID-19 (Wu et al., 2020). Pemeriksaan tahun 

2019 terhitung mulai bulan Juli 2019 hingga Juni 2020.  Berdasarkan uji analisis Chi 

Square didapatkan p value sebesar 0.76. Oleh karena (P>0.05) maka dapat 

disimpulkan pada penelitian ini tidak terdapat perbedaan jumlah responden yang 

signifikan antara kelompok kategori usia. Hasil ini sesuai dengan penelitian 

sebelumnya yang menyatakan tidak ada perbedaan signifikan antara kelompok usia 



yang mendapatkan bahwa usia rata-rata kasus infeksi HR HPV adalah 37,6 tahun 

(dewasa akhir). Prevalensi tertinggi tipe HPV non-16/18 terdapat pada individu 

berusia 40–49 tahun (dewasa akhir-lansia awal) (Bao et al., 2022).  Berdasarkan uji 

analisis Chi Square didapatkan p value sebesar 0.41. Oleh karena (P>0.05) maka 

dapat disimpulkan pada penelitin ini tidak terdapat perbedaan jumlah responden yang 

signifikan antara kelompok kategori usia berdasarkan tahun pemeriksaan.  

Berdasarkan uji analisis Chi Square didapatkan p value sebesar 0.66. Oleh 

karena (P>0.05) maka dapat disimpulkan pada penelitian ini tidak terdapat perbedaan 

antara HR HPV DNA positive dan negatif.  Berdasarkan uji analisis Chi Square 

didapatkan p value sebesar 0.211. Oleh karena (P>0.05) maka dapat disimpulkan 

pada penelitian ini tidak terdapat perbedaan antara HR HPV DNA positive 

berdasarkan tahun pemeriksaan. Berdasarkan karakteristik pemeriksaan HPV DNA 

ditemukan paling banyak hasil HR – HPV DNA ( - ) yaitu 318 orang (88.1%). 

Menurut Centers for Disease Control and Prevention tahun 2021, menyatakan bahwa 

jika tes HPV DNA negatif artinya tidak memiliki jenis HPV resiko tinggi yang 

menyebabkan kanker serviks.  Responden yang mendapatkan HR HPV (+) yaitu 

sebanyak 43 orang (11,9%). Infeksi HR HPV psoitif persisten yang berlangsung 

selama 5 - 10 tahun dapat menyebabkan kanker serviks (Evriarti dan Yasmon, 2019). 

Berdasarkan data global menyebutkan bahwa prevalensi HPV mencapai 11,7%, hal 

ini menandakan prevalensi HPV di kota Mataram lebih tinggi daripada global. 

Namun, di tingkat regional, prevalensi HPV di Asia Tenggara mencapai 14%, saat ini 

tidak ada batasan yang jelas mengenai klasifikasi prevalensi HPV, beberapa sumber 

menyatakan cut off termasuk tinggi adalah 10% (Forman et al., 2012). Jika ditinjau 

dari data Nasional, prevalensi HPV di Indonesia berada di angka 11,4% hal ini lebih 

rendah jika dibandingkan dengan penelitian ini (Vet et al., 2008).  

 

 

 



Prevalensi HR HPV DNA di Kota Mataram tahun 2016 - 2019 berdasarkan usia 

Pada penelitian ini dapat dilihat bahwa terdapat 43 kasus HR HPV DNA 

positif dan 318 kasus negatif selama periode 2016 - 2019. Kasus HR HPV DNA 

positif pada semua kelompok usia di tahun 2016 tidak ditemukan. Pada tahun 2017, 

situasi berubah secara signifikan bahwa ditemukan 18 kasus positif (41,86%) dan 

tersebar di berbagai kelompok usia, mulai dari usia 17 hingga 65 tahun. Tahun 2018 

menunjukkan peningkatan yang lebih tinggi dari tahun sebelumnya dengan total 22  

kasus positif (51.16%). Sedangkan, pada tahun 2019 mengalami penurunan drastis 

menjadi 3 kasus positif  dengan distribusi yang relatif merata di antara kelompok usia 

kecuali pada kelompok 46 – 65 tahun yang tidak mencatatkan kasus positif. 

Kelompok usia 26 – 45 tahun ditemukan paling tinggi kasus positif  HR HPV yaitu 

sebanyak 27 kasus  (11%).  

Pada kasus negatif yaitu tahun 2017 dan 2018 menunjukkan jumlah yang 

paling tinggi dengan masing masing kasus ditemukan sebanyak 146 (40.44%) dan 

154 (42.66%). Kelompok usia 26 – 45 tahun (masa dewasa awal – akhir)  secara 

konsisten menunjukkan jumlah kasus negatif yang lebih tinggi dibandingkan dengan 

kelompok usia lain. Tahun 2019 menunjukkan penurunan menjadi 58 kasus negatif 

dengan kelompok usia 36-45 tahun masih mendominasi jumlah kasus negatif. 

Analisis jumlah HR HPV negatif dapat memberikan wawasan mengenai karakteristik 

populasi yang tidak terinfeksi HR HPV yaitu usia, riwayat kesehatan, dan faktor 

risiko lain yang mungkin berbeda dari mereka yang HR HPV positif. 

Hasil ini sesuai dengan penelitian Bao dkk yang mendapatkan bahwa usia rata-

rata kasus infeksi HR HPV adalah 37,6 tahun (dewasa akhir). Prevalensi tertinggi tipe 

HPV non-16/18 terdapat pada individu berusia 40–49 tahun (dewasa akhir-lansia 

awal) (Bao et al., 2022).  Penelitian yang dilakukan oleh Megan dkk, pada populasi 

yang beragam secara rasial di Mississippi (MS) dan menunjukkan adanya perbedaan 

signifikan dalam prevalensi infeksi HR HPV persisten pada kelompok usia muda (21-

24 tahun). Individu kulit hitam memiliki prevalensi yang lebih tinggi dibandingkan 

individu kulit putih. Meskipun HPV16/18 memiliki prevalensi serupa di antara 



kelompok rasial, jenis HPV HR12 lainnya memiliki prevalensi yang jauh lebih tinggi 

pada individu kulit hitam. Pola ini juga tercermin pada kelainan sitologi rendah. 

Namun, kelainan sitologi tinggi yang mengisyaratkan lesi pre kanker terjadi pada usia 

lebih muda yaitu pada individu kulit hitam (25-29 tahun), sedangkan pada individu 

kulit putih terjadi 10 tahun kemudian (35-39 tahun). Hal ini disebabkan oleh faktor 

perilaku dan biologis, termasuk usia awal saat melakukan hubungan seksual serta 

perbedaan dalam kecenderungan infeksi jenis HPV tertentu berdasarkan faktor 

keturunan dan kepekaan inang. Meskipun vaksinasi HPV dapat dapat menyebabkan 

penurunan infeksi HPV16/18 pada kelompok usia muda, perbedaan rasial yang 

signifikan pada infeksi HPV HR12 lainnya tidak dapat dibuktikan  dengan melakukan 

vaksinasi (Clarke et al., 2021).  

 

Hubungan antara HR HPV DNA positif  di Kota Mataram tahun 2016 - 2019 

dengan usia 

Berdasarkan uji analisis bivariat menggunakan Chi Square dengan didapatkan 

p value sebesar 0.684. Oleh karena (P>0.05) maka dapat disimpulkan pada penelitin 

ini tidak terdapat hubungan yang signifikan  antara HR HPV DNA di Kota Mataram 

tahun 2016 - 2019 dengan usia. Hal ini sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh 

Kesheh dan Keyvani tahun 2019 yang menyatakan tidak ditemukan hasil yang 

signifikan antara HR HPV dengan usia.  

Usia merupakan salah satu dari beberapa faktor biologis yang terkait dengan 

risiko untuk memperoleh infeksi HPV. Penelitian lain yang dilakukan oleh Sargent 

dkk menunjukkan terjadi penurunan yang signifikan dalam prevalensi infeksi HR-

HPV seiring bertambahnya usia, namun proporsi dari masing-masing jenis HPV tidak 

bervariasi secara signifikan dengan usia, namun cenderung lebih tinggi di usia 

dewasa. Hal ini sejalan dengan penelitian ini yaitu infeksi HPV tidak ada perbedaan 

yang signifikan jika ditinjau dari kelompok usia, namun pada penelitian ini juga 



menunjukkan usia pasien yang terinfeksi HPV lebih banyak di atas 25 tahun. (Clarke 

et al., 2021) 

Terdapat berbagai alasan mengapa HPV lebih banyak di atas 25 tahun karena 

vaksinasi HPV yang dilakukan pada anak anak dan remaja sudah berkembang dengan 

pesat. Inisiatif Penghapusan Kanker Serviks Dunia menyerukan vaksinasi terhadap 

90% anak perempuan di seluruh dunia pada usia 15 tahun. Selain mencegah kanker 

serviks, vaksin HPV memiliki manfaat lain, antara lain mencegah kutil kelamin dan 

bentuk kanker lain yang disebabkan oleh HPV.(Saraiya et al., 2015) Banyak negara 

dengan pendapatan rendah dan menengah rendah (LLMICs) belum mampu 

memasukkan vaksin HPV ke dalam jadwal imunisasi nasional karena kendala 

keuangan dan infrastruktur. Hingga Maret 2022, 114 dari 145 (78,6%) negara 

berpendapatan tinggi dan menengah atas telah memperkenalkan vaksinasi HPV, 

sedangkan hanya 20 dari 80 (37,5%) negara berpendapatan rendah dan menengah 

rendah yang telah memberikan vaksinasi HPV secara nasional, hal ini mengapa pada 

penelitian ini angka HPV cukup rendah untuk usia dibawah 26 tahun. (Illah et al., 

2023). Pentingnya vaksinasi HPV merupakan salah satu upaya untuk menekan 

mortalitas dan morbiditas dari HPV. Lesi dengan risiko tinggi dapat berkembang 

menjadi kanker, menurut WHO, sekitar 70% kasus kanker serviks disebabkan oleh 

HPV 16 dan 18. Namun, tidak semua wanita yang terinfeksi dengan tipe HPV ini 

akan mengembangkan kanker serviks. Diperkirakan sekitar 10-20% infeksi HPV 

risiko tinggi berkembang menjadi lesi pra-kanker serviks dalam jangka waktu 10-15 

tahun, dan sebagian kecil dari lesi ini akan berkembang menjadi kanker serviks 

(Bhatla et al., 2021).  

Mortalitas dan morbiditas kanker serviks masih tinggi disebabkan 80-85% 

kanker serviks terdiagnosis pada stadium lanjut bahkan stadium terminal disebabkan 

oleh kurangnya kesadaran perempuan Indonesia untuk melakukan pencegahan dan 

deteksi dini kanker serviks secara teratur (Astarini, 2017; Swardewa, 2017). Tes HPV 

DNA merupakan skrining dari upaya pencegahan sekunder kanker serviks. Saat ini 

WHO merekomendasikan penggunaan tes HPV berbasis DNA sebagai metode 



skrining pilihan pertama (World Health Organization, 2021). Tes HPV DNA 

disarankan sebagai prosedur lanjutan pada kasus dengan hasil Pap smear borderline 

atau abnormal. Tes HPV DNA hanya dapat membedakan tipe high risk (onkogenik) 

dan lowrisk (non-onkogenik) (Hapsari et al., 2019). Pemeriksaan HPV DNA 

memiliki sensitivitas dan spesifisitas yang lebih tinggi dibandingkan dengan IVA dan 

Pap smear untuk mendeteksi HR HPV. Saat ini metode Co – Testing mampu 

menyaring kanker serviks lebih baik dari Tes HPV DNA saja. Co – Testing adalah 

kombinasi antara tes HPV genotype dan pap smear yang dilakukan dalam waktu yang 

bersamaan. Gabungan dari kedua pemeriksaan ini memiliki sensitivitas dan 

spesifisitas yang tinggi sehingga dapat mendeteksi lebih baik kanker serviks namun 

biaya pemeriksaan co – testing di Kota Mataram masih relatif mahal dibandingkan tes 

hpv dna saja.   

 

Keterbatasan dan Kelebihan Penelitian 

Dalam proses pelaksanaan penelitian ini terdapat beberapa keterbatasan, diantaranya 

yaitu penelitian ini merupakan penelitian observational deskriptif analitik yang hanya 

melakukan pemeriksaan HPV DNA untuk membedakan tipe high risk (onkogenik) 

dan lowrisk (non-onkogenik) tanpa melakukan pemeriksaan genotyping HPV yang 

bertujuan menentukan tipe masing masing HPV 
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