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ABSTRAK

Pendahuluan: Stres merupakan salah satu persoalan signifikan pada mahasiswa,
terutama pada mahasiswa dengan Indeks Prestasi Kumulatif (IPK) rendah. IPK
rendah dapat menjadi faktor pemicu stres, sekaligus menjadi akibat dari stres yang
tidak terkelola, sehingga menciptakan siklus yang saling memperburuk. Berbagai
stresor seperti akademik, hubungan sosial, tuntutan keluarga, serta kondisi
lingkungan perkuliahan dapat memengaruhi kondisi psikologis mahasiswa dan
berdampak pada fungsi akademik, perilaku, serta kesehatan fisik. Oleh karena itu,
pemahaman mengenai jenis stresor, tingkat stres, serta dampak dan strategi yang
digunakan mahasiswa menjadi penting untuk mengembangkan intervensi yang
tepat. Metode: Penelitian ini menggunakan metode mixed methods. Pendekatan
kuantitatif menggunakan purposive sampling sebanyak 38 responden, sedangkan
pendekatan kualitatif melibatkan 9 partisipan melalui wawancara mendalam.
Hasil: Mayoritas mahasiswa mengalami stres cukup berat (60,5%), stres berat
(26,3%), stres sedang (10,5%), dan stres ringan (2,6%). Stresor paling dominan
adalah academic related stressor (ARS). Hasil uji Spearman menunjukkan seluruh
variabel stresor memiliki nilai signifikansi (p) > 0,05, sehingga tidak terdapat
hubungan signifikan antara jenis stresor dengan tingkat stres, meskipun seluruh
koefisien korelasi menunjukkan arah positif dengan kekuatan lemah. Hasil
wawancara menunjukkan dampak stres pada tidur, makan, emosi, konsentrasi, dan
interaksi sosial, serta strategi coping seperti makan makanan favorit, berkumpul
dengan orang terdekat, meningkatkan motivasi belajar, dan memperbaiki
manajemen waktu. Kesimpulan: Mahasiswa dengan IPK rendah memiliki tingkat
stres tinggi yang didominasi stresor akademik. Meskipun tidak terdapat hubungan
signifikan secara statistik, arah korelasi positif menunjukkan bahwa peningkatan
stresor tetap berpotensi meningkatkan tingkat stres.

Kata kunci: stres, stresor, IPK rendah, strategi coping.



ABSTRACT

Introduction: Stress is a significant issue among university students, especially
those with low Grade Point Average (GPA). Low GPA can act as both a cause
and a consequence of unmanaged stress, creating a worsening cycle. Various
stressors such as academic demands, social relationships, family expectations,
and the learning environment can affect students’ psychological conditions and
impact academic function, behavior, and physical health. Therefore,
understanding the types of stressors, stress levels, and the impacts and strategies
used by students is important to develop appropriate interventions. Methods: This
study used a mixed methods approach. The quantitative component involved 38
respondents selected through purposive sampling, while the qualitative
component included in-depth interviews with 9 participants. Results: Most
students experienced moderately severe stress (60.5%), severe stress (26.3%),
moderate stress (10.5%), and mild stress (2.6%). The most dominant stressor was
academic related stressor (ARS). Spearman test results showed that all stressor
variables had significance values (p) > 0.05, indicating no significant relationship
between types of stressors and stress levels, although all correlation coefficients
showed a weak positive direction. Interview findings revealed stress impacts on
sleep, eating patterns, emotions, concentration, and social interaction, as well as
coping strategies such as eating favorite foods, spending time with close people,
increasing learning motivation, and improving time management. Conclusion:
Students with low GPA experience high stress levels dominated by academic
stressors. Although no statistically significant relationship was found, the positive
correlation direction indicates that increased stressors may still elevate stress
levels.

Keywords: stress, stressors, low GPA, coping strategies.
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BAB 1
PENDAHULUAN
1.1. Latar Belakang

Perguruan tinggi merupakan tahap penting yang menuntut mahasiswa untuk
bisa beradaptasi dengan berbagai tekanan akademik dan sosial. Mahasiswa harus
mampu menyelesaikan beban tugas, jadwal yang padat serta ekspektasi terhadap
prestasi akademik yang tinggi.! Salah satu pendidikan yang memiliki tekanan
akademik paling berat di antara program studi lainnya yaitu pendidikan
kedokteran. Mahasiswa kedokteran dituntut untuk memahami materi yang
kompleks dalam waktu yang singkat, mengikuti kegiatan praktikum intensif serta
mempersiapkan diri menghadapi ujian yang ketat. Hal ini menuntut mereka
memiliki kemampuan belajar yang tinggi, manajemen waktu yang baik dan daya
tahan mental yang kuat. Dalam prosesnya, tidak semua mahasiswa mampu
beradaptasi dengan tekanan tersebut yang akhirnya menyebabkan munculnya
stres.?

Stres pada mahasiswa sendiri merupakan suatu kondisi ketika seseorang tidak
dapat memenuhi tuntutan dalam akademik dan menganggap itu sebagai beban.?
Menurut Koochaki, prevalensi stres pada mahasiswa di seluruh dunia berkisar
antara 38-71%, dengan angka tertinggi di Asia Tenggara sebesar 39,6-61,3%.
Sementara di Indonesia, prevalensi stres pada mahasiswa berkisar antara 36,7-
71,6%.* Pada mahasiswa tahun pertama Fakultas Kedokteran Universitas
Pattimura Ambon sebanyak 33,3% mengalami stres ringan dan 66,7% mengalami
stres sedang.®> Penelitian lain terhadap 40 mahasiswa Program Studi Pendidikan
Dokter Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim Malang (PSPD UIN
Malang), sebanyak 13 responden (26,5%) mengalami tingkat stres sedang dan
disusul stres berat berjumlah 31 responden (63,3%).6 Penelitian di FK UMSU
sebanyak 39 responden (40,6%) mengalami stres ringan, 51 responden (53,1%)
mengalami stres sedang, 5 responden (5,2%) mengalami stres berat dan 1
responden mengalami stres sangat berat.”

Di samping itu, ada beberapa faktor yang berkontribusi terjadinya masalah

stres pada mahasiswa. Ini dibedakan menjadi dua yaitu faktor internal yang



berasal dari dalam diri sendiri dan faktor eksternal yang berasal dari lingkungan.
Penyebab internal dari masalah stres ini bisa berasal dari pola pikir, kepribadian
dan kepercayaan diri. Di sisi lain, penyebab eksternal stres muncul dari tekanan
dan dorongan untuk mencapai nilai tinggi, lamanya waktu belajar dan pergaulan
dengan teman.®

Stres dapat memengaruhi berbagai aspek kehidupan mahasiswa, baik secara
fisik, emosional, maupun kognitif. Beberapa mahasiswa mungkin mengalami
gangguan tidur, kelelahan, kehilangan motivasi, bahkan merasa cemas atau
depresi.® Ketika mahasiswa mengalami stres yang berlebihan hal tersebut
menurunkan konsentrasi, pemahaman dan daya ingat mahasiswa, sehingga
menghambat penyelesaian tugas, ujian serta pencapaian akademik. Tanpa
pengelolaan yang baik, stres dapat menurunkan motivasi, produktivitas dan
meningkatkan risiko kegagalan belajar yang diketahui pada indikator IPK.10
Pada penelitian sebelumnya dikatakan IPK rendah jika < 2,75 yang dianggap
sebagai batas untuk lulus dan dapat melanjutkan studi ke tahap klinik.02

Mahasiswa dengan IPK rendah cenderung mengalami tekanan yang lebih
berat karena selain harus mengejar ketertinggalan akademik mereka juga sering
mendapat tekanan dari keluarga atau lingkungan sekitar. Mereka bisa merasa
kurang percaya diri atau bahkan merasa gagal.'*!4 Dalam beberapa kasus,
mahasiswa dengan IPK rendah dapat mengalami putus studi atau dropout karena
tidak mampu mengatasi stres tersebut. Pada penelitian sebelumnya menunjukkan
adanya hubungan yang signifikan antara stres dengan IPK dengan p value 0,000
dengan korelasi bermakna kuat dan arah berlawanan, memiliki arti semakin
tinggi tingkat stres semakin rendah nilai IPK.'* Hal ini menunjukkan pentingnya
dukungan psikososial dan bimbingan akademik yang berkelanjutan untuk
membantu  mahasiswa mengelola stres, membangun resiliensi, serta
meningkatkan motivasi dan kepercayaan diri agar mereka mampu bertahan dan
menyelesaikan studinya.'>'6

Berdasarkan latar belakang tersebut, peneliti tertarik untuk menganalisis
stresor pada mahasiswa dengan IPK rendah di FK UMSU. Diharapkan hasil

penelitian ini dapat memberikan kontribusi dalam pengembangan strategi



intervensi atau program pendampingan akademik yang tepat untuk meningkatkan

kesejahteraan psikologis sekaligus prestasi belajar mahasiswa.

1.2. Perumusan Masalah

Berdasarkan latar belakang di atas, maka peneliti merumuskan masalah

penelitian sebagai berikut: bagaimana hubungan stresor dan tingkat stres
mahasiswa dengan IPK rendah di FK UMSU?

1.3. Tujuan Penelitian

1.3.1. Tujuan Umum

1.

Untuk menganalisis hubungan stresor dengan tingkat stres pada
mahasiswa dengan IPK rendah di FK UMSU.

1.3.2. Tujuan Khusus

1.
2.

Untuk melihat gambaran tingkat stres pada mahasiswa IPK rendah.

Untuk mengetahui gambaran jenis stresor berdasarkan tingkat stresor pada
mahasiswa dengan IPK rendah di FK UMSU.

Untuk mengetahui gambaran perspektif mahasiswa dengan IPK rendah

mengenai dampak dan strategi menangani stresor di FK UMSU.

1.4. Manfaat Penelitian

1.

Manfaat bagi dunia pendidikan adalah memberikan gambaran tentang
stresor yang dialami mahasiswa dengan IPK rendah, dan sebagai acuan
bagi institusi untuk merancang metode pembelajaran dan dukungan
psikologis bagi mahasiswa.

Manfaat bagi peneliti adalah menambah wawasan tentang stresor, melatih
komunikasi yang efektif, dan mengembangkan pengetahuan tentang
metodologi penelitian dan analisis data.

Manfaat bagi pembaca adalah menambah pengetahuan tentang faktor

faktor yang menyebabkan stres.

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



BAB 2
TINJAUAN PUSTAKA
2.1. Definisi Stres

Stres secara umum adalah suatu kondisi yang disebabkan oleh tuntutan fisik,
lingkungan dan situasi sosial yang tidak terkendali.l” Pada mahasiswa stres
merupakan masalah yang muncul saat individu mengalami tekanan belajar yang
ditimbulkan oleh tuntutan akademik.'® Stres merupakan kondisi yang umum
dialami oleh mahasiswa. Keadaan ini terjadi ketika seseorang merasakan tekanan
dalam upayanya untuk mencapai target atau tujuan akademik yang telah
ditetapkan. Stres adalah perasaan tertekan yang dialami oleh mahasiswa baik
secara fisik maupun emosional, dikarenakan adanya tuntutan akademik dari dosen
ataupun orangtua untuk mendapatkan hasil belajar yang baik, tidak adanya arahan
dalam mengerjakan tugas pekerjaan rumah dan suasana kelas yang tidak
kondusif.1?

Lebih lanjut stres pada mahasiswa adalah suatu kondisi yang terjadi karena
individu berhadapan dengan tuntutan yang dipersepsikan berlebihan dan tidak
dapat diselesaikan. Stres pada dasarnya merupakan reaksi psikologis yang terjadi
jika seseorang merasakan ketidakseimbangan antara tuntutan yang dihadapi
dengan kemampuan yang dimiliki untuk mengatasinya.?® Stres merupakan suatu
keadaan yang terdapat ketidakseimbangan antara tuntutan lingkungan dan
kemampuan yang dimiliki oleh mahasiswa, sehingga mereka merasa semakin
tertekan oleh berbagai beban dan tanggung jawab dalam aspek akademik.

Stres adalah proses psikologis adaptif yang sistematis yang terjadi di
lingkungan belajar ketika siswa menghadapi tantangan dan menganggapnya
sebagai sumber stres. Ini merupakan masalah yang merugikan di berbagai
wilayah. Stres ditandai dengan respons fisik dan mental terhadap faktor-faktor
stres yang melebihi kemampuan individu untuk mengatasinya.?*

2.2. Stresor
Terdapat enam jenis stresor yang mempengaruhi stres pada mahasiswa

kedokteran.??



1. Academic Related Stresors (ARS)
Stresor akademik merujuk pada berbagai peristiwa di universitas, atau
lingkungan pendidikan yang dapat menimbulkan stres bagi mahasiswa
kedokteran. Hal ini mencakup ujian, metode penelitian, sistem penilaian,
jadwal akademik serta aktivitas akademis mahasiswa seperti mendapatkan
nilai rendah dalam ujian, harapan tinggi untuk meraih nilai baik,
banyaknya mata kuliah yang harus dikuasai, kesulitan dalam memahami
materi, kurangnya waktu untuk revisi, tingkat persaingan yang tinggi dan
tantangan dalam menjawab pertanyaan dari dosen.

2. Intrapersonal and Interpersonal Related Stresors (IRS)
Stresor intrapersonal dan interpersonal mengacu pada berbagai bentuk
interaksi antara individu maupun dalam diri individu itu sendiri yang dapat
menimbulkan stres. Stresor intrapersonal biasanya berkaitan dengan
hubungan internal, seperti rendahnya motivasi belajar dan konflik pribadi.
Sementara itu, stresor interpersonal lebih berhubungan dengan interaksi
antar individu, termasuk perlakuan verbal, fisik dan emosional yang
merugikan yang dilakukan oleh orang lain, serta konflik dengan rekan,
dosen dan staf.

3. Teaching and Learning Related Stresors (TLRS)
Stresor yang berhubungan dengan proses belajar dan mengajar mencakup
berbagai kejadian yang dapat menyebabkan stres. Ini biasanya terkait
dengan kelayakan tugas yang diberikan dosen kepada mahasiswa,
kemampuan dosen dalam mengawasi dan mengajar, kualitas umpan balik
yang diberikan kepada mahasiswa, serta kejelasan tujuan pembelajaran
yang disampaikan

4. Social Related Stresors (SRS)
Stresor terkait sosial mengacu pada berbagai bentuk komunitas dan
interaksi sosial yang dapat menimbulkan stres. Hal ini umumnya berkaitan
dengan waktu yang dihabiskan bersama keluarga dan teman, keterlibatan

dengan masyarakat umum, waktu untuk diri sendiri, gangguan dalam
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pekerjaan oleh orang lain, serta tantangan yang dihadapi dalam menangani
masalah pasien
5. Drive and Desire Related Stresors (DRS)
Stresor terkait motivasi merujuk pada berbagai bentuk dorongan internal
dan eksternal yang memengaruhi sikap, emosi, pikiran dan perilaku
seseorang, yang pada akhirnya dapat menyebabkan stres. Hal ini umumnya
berkaitan dengan kurangnya keinginan untuk melanjutkan studi di fakultas
kedokteran karena berbagai alasan, seperti tidak memilih fakultas tersebut
secara pribadi, kehilangan motivasi setelah menyadari realitas dunia
kedokteran, serta mengikuti jejak orang tua atau teman dalam memilih
jurusan studi
6. Group Activities Related Stresors (GARS)
Stresor terkait aktivitas kelompok merujuk pada berbagai peristiwa dan
interaksi dalam kelompok atau tim yang dapat menimbulkan stres. Hal ini
umumnya berkaitan dengan partisipasi dalam diskusi kelompok,
presentasi, serta harapan dari orang lain untuk melaksanakan tugas dengan
baik.
Di samping itu stresor pada mahasiswa juga dapat dibagi menjadi dua bagian,
yaitu stresor internal dan eksternal.?3
1. Faktor Internal
a. Pola Pikir
Pola pikir individu memiliki pengaruh besar terhadap tingkat stres
yang dialami. Ketika seseorang merasa tidak memiliki kemampuan
untuk mengendalikan permasalahan yang dihadapinya, maka
kecenderungan untuk mengalami stres akan meningkat. Sebaliknya,
semakin tinggi tingkat kontrol diri yang dimiliki, semakin rendah pula
kemungkinan individu tersebut mengalami stres.
b. Kepribadian
Kepribadian juga menjadi faktor penting dalam menentukan tingkat
kerentanan terhadap stres. Individu dengan kepribadian optimis

cenderung lebih mampu mengelola tekanan akademik dibandingkan



dengan individu yang memiliki kepribadian pesimis, yang lebih rentan
terhadap stres.
c. Keyakinan Diri
Keyakinan terhadap kemampuan diri sendiri berperan penting dalam
menghadapi berbagai stresor. Individu yang memiliki keyakinan diri
yang kuat cenderung mampu mengembangkan pola pikir positif yang
mendukung kemampuan mereka dalam menghadapi dan mengatasi
stresor akademik secara lebih efektif.
2. Faktor Eksternal
a. Tekanan untuk Berprestasi
Tekanan yang dialami individu untuk mencapai prestasi akademik
tinggi merupakan salah satu faktor yang dapat memicu timbulnya
stres. Tekanan ini dapat berasal dari berbagai pihak, seperti orang tua,
dosen, teman sebaya, maupun dari tuntutan pribadi individu itu
sendiri.
b. Dorongan Status Sosial
Dalam lingkungan pendidikan, pencapaian akademik sering kali
dijadikan tolok ukur status sosial. Individu yang menunjukkan prestasi
biasanya memperoleh penghargaan dan pengakuan dari lingkungan
sekitarnya. Sebaliknya, mereka yang dianggap kurang berprestasi
kerap dicap negatif, seperti pemalas, dan lebih berisiko mengalami
penolakan atau pengabaian secara sosial.
2.3. Dampak Stres
Diketahui bahwa ada beberapa dampak stres,?*, di antaranya:
a. Perubahan Status Gizi
Ketika individu mengalami stres, maka yang terjadi ialah pelepasan
beberapa hormon yang akan berdampak pada perilaku makan dan asupan
zat gizi individu. Jika perilaku makan yang tidak sehat diterapkan dalam
jangka waktu yang lama, maka hal tersebut dapat mempengaruhi berat

badan individu yang berakibat pada perubahan status gizi.
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b. Gejala Gastrointestinal
Gejala ini berkaitan dengan saluran pencernaan, yang disebabkan oleh
stres. Gejala yang biasanya dirasakan ialah nyeri pada perut, gejala
kerongkongan, lambung atau usus yang tidak bekerja dengan baik dan
gangguan buang air.
c. Sindrom Dispepsia Fungsional
Individu yang mengalami stres cenderung akan merasakan gejala dari
sindrom dispepsia fungsional, yaitu cepat merasakan kenyang, nyeri pada
ulu hati. Tingginya tingkat stres yang dialami individu, maka dapat
meningkatkan sekresi asam lambung.
d. Insomnia
Insomnia atau gangguan tidur, hal ini dapat terjadi pada individu yang
mengalami stres. Insomnia yang dialami individu dapat berdampak seperti
hilangnya konsentrasi saat belajar, stres yang meningkat, lesu dan pusing
hampir di setiap bangun tidur.
e. Penurunan Prestasi Belajar
Individu yang mengalami stres akan mempengaruhi nilai indeks prestasi
yang rendah, hal tersebut dikarenakan oleh kurangnya minat individu
tentang jurusan keilmuan yang diambil, kurangnya motivasi belajar dan
kemampuan untuk mengatasi sebuah persoalan.
2.4. Instrumen Pengukuran Stresor
Menurut penelitian dari Sodig, penyusunan skala mengacu pada empat aspek
stres, yaitu: kognitif, afektif, fisiologis dan perilaku. Aspek-aspek ini selaras
dengan pendapat Robotham, yang mengklasifikasikan stres sebagai berikut:?®
1. Aspek kognitif berkaitan dengan tekanan yang muncul akibat kesulitan
dalam memusatkan perhatian selama proses belajar serta munculnya
pikiran negatif terhadap diri sendiri yang dipengaruhi oleh lingkungan
sekitar. Contoh gejala dalam aspek ini meliputi kebingungan, kesulitan
berkonsentrasi, keterlambatan dalam mengumpulkan tugas, sering lupa,

hingga munculnya pemikiran yang tidak biasa.



2. Aspek afektif mencakup perasaan negatif dan rendahnya kepercayaan diri
sebagai akibat dari stres yang dirasakan. Bentuk-bentuk reaksi emosional
yang muncul antara lain rasa cemas, takut, mudah marah, kesedihan
mendalam, depresi, keraguan, rasa malu, hingga keyakinan bahwa dirinya
tidak mampu memenuhi tuntutan akademik.

3. Aspek fisiologis mencerminkan reaksi tubuh terhadap stres, seperti
menurunnya kebugaran fisik dan timbulnya berbagai keluhan fisik. Gejala
umum Yyang sering muncul di antaranya sakit kepala, gangguan
pencernaan, hilangnya nafsu makan, gangguan tidur, mimpi buruk, hingga
produksi keringat berlebih. Secara fisik, stres juga dapat ditandai dengan
wajah memerah atau pucat, tubuh lemas, detak jantung meningkat,
gemetar, sakit perut, pusing, tubuh terasa kaku, dan keringat dingin.

4. Aspek perilaku menggambarkan perubahan perilaku negatif, termasuk
kecenderungan menarik diri dari lingkungan sosial (antisosial). Gejala
yang tampak seperti sering menyalahkan orang lain, bersikap cuek,
menunda-nunda tugas, hingga terlibat dalam aktivitas menyenangkan
secara berlebihan yang berisiko tinggi.

Kuesioner yang sering digunakan untuk mengukur stresor pada ma adalah Medical
Student Stresor Questionnaire (MSSQ), merupakan self report questionnaire terdiri
dari 40 butir pertanyaan yang mewakili 6 domain stresor mahasiswa kedokteran pada
umumnya®, yaitu :

1. Domain I: Academic Related Stresor (ARS)

Stresor terkait akademis / kegiatan perkuliahan

2. Domain Il: Intrapersonal & Interpersonal Related Stresor (IRS)
Stresor terkait hubungan intrapersonal dan interpersonal

3. Domain IllI: Teaching & Learning Related Stresor (TLRS)
Stresor terkait proses belajar dan mengajar

4. Domain IV: Social Related Stresor (SRS)

Stresor terkait sosial
5. Domain V: Drive & Desire Related Stresor (DRS)

Stresor terkait motivasi
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6. Domain VI: Group Activities Related Stresor (GARS)
Stresor terkait aktivitas kelompok

Soal dalam Medical Student Stresor Questionairre (MSSQ) ini akan menanyakan
tentang keadaan yang menurut responden dapat menyebabkan stres. Responden akan
diminta untuk memberi tanda centang (v') pada jawaban pertanyaan.

1 :tidak menyebabkan stres

2 :menyebabkan stres ringan

3 . menyebabkan stres sedang

4 . menyebabkan stres berat

5 :menyebabkan stres sangat berat
Semua penilaian diakumulasikan, kemudian disesuaikan dengan tingkatan stres
sebagai berikut:

1. Stresor Ringan= total skor 0 — 1,00

2. Stresor Sedang= total skor 1,01 — 2,00
3. Stresor Berat= total skor 2,01 — 3,00
4. Stresor Sangat Berat= 3,01 —4,00

Medical Student Stresor Questionairre (MSSQ) telah dinyatakan valid dan reliabel
dengan nilai koefisien Croncbach’s Alpha sebesar 0,95. Nilai Croncbach’s Alpha

tiap dominan stresor adalah sebagai berikut:

Tabel 2.6 Nilai Koefisien Croncbach’s Alpha tiap dominan stresor

No Dimensi Stres Cronbach’s Alpha
I Academic Related Stressors (ARS) 0,921
IT | Intrapersonal and Interpersonal Related Stressors (IRS) | 0,895
[IT | Teaching and Learning Related Stressors (TLRS) 0,858
IV | Social Related Stressors (SRS) 0,710
V | Drive and Desire Related Stressors (DRS) 0.646

VI | Group Activities Related Stressors (GARS) 0.728
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2.5. Instrumen Pengukuran Stres
Terdapat beberapa jenis kuesioner yang dapat digunakan untuk mengukur
tingkat stress.26

a. Kuesioner DASS (Depression Anxiety Stress Scale)
Kuesioner DASS (Depression Anxiety Stress Scale) adalah alat untuk
mengukur seberapa besar seseorang mengalami depresi, cemas dan stres.
Alat ini bukan untuk mendiagnosis penyakit, tapi lebih untuk mengetahui
seberapa parah tingkat stres yang dirasakan seseorang. Ada dua jenis
kuesioner DASS, yaitu DASS-42 yang terdiri dari 42 pertanyaan dan
DASS-21 yang lebih singkat dengan 21 pertanyaan. Setiap pertanyaan
diberi nilai dari 0 sampai 3. Setelah semua nilai dijumlahkan, hasilnya bisa
menunjukkan apakah seseorang berada dalam kondisi normal, atau
mengalami gejala ringan, sedang, berat, hingga sangat berat.

b. Kuesioner PSS-10 (Perceived Stress Scale)
Perceived Stress Scale (PSS) adalah alat ukur psikologis yang paling
sering digunakan untuk melihat seberapa besar seseorang merasa stres.
Alat ini dirancang supaya bisa digunakan oleh orang-orang di masyarakat
umum, minimal yang sudah lulus SMP.
Pertanyaannya dibuat sederhana dan mudah dimengerti, serta tidak terikat
pada budaya atau kelompok tertentu, jadi cocok digunakan di berbagai
kalangan. PSS ini sudah ada sejak tahun 1983, dan tujuannya adalah untuk
membantu kita memahami bagaimana berbagai situasi bisa memengaruhi
perasaan dan tingkat stres Kita.
Kuesioner PSS terdiri dari 10 pertanyaan, dengan pilihan jawaban sebagai
berikut:

e 0 =tidak pernah

e 1= hampir tidak pernah

e 2 =kadang-kadang

e 3 =sering

e 4 =sangat sering
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Dari 10 pertanyaan tersebut, ada 4 pertanyaan (nomor 4, 5, 7 dan 8) yang
bersifat positif, jadi skornya dibalik saat dihitung: 0 jadi 4, 1 jadi 3, 2 tetap
2, 3 jadi 1, dan 4 jadi 0. Nilai akhir dari PSS ini diperoleh dengan
menjumlahkan skor dari semua pertanyaan. Semakin tinggi skornya, maka
semakin tinggi pula tingkat stres yang dirasakan. Kuesioner ini juga sudah
terbukti valid dan reliabel, karena berdasarkan uji statistik, nilai cronbach
alpha-nya sebesar 0,82, yang artinya alat ini cukup konsisten dan bisa
dipercaya untuk mengukur stres.

1. Normal=0-7

2. Stres Ringan= 8-11

3. Stres Sedang=12-15
4. StresBerat=16-20

5. Stres Cukup Berat= >21

2.6. Hubungan Stres dengan IPK Rendah

Stres dapat berdampak pada indeks prestasi kumulatif (IPK). Stres juga secara
signifikan mempengaruhi rata-rata nilai kumulatif (GPA) seorang mahasiswa.
Ketika mahasiswa mengalami tekanan akademik yang tinggi, kemampuan mereka
untuk berkonsentrasi, memproses informasi dan menyerap pengetahuan seringkali
menurun. Hal ini dapat menyebabkan performa buruk dalam ujian, tugas yang
tidak selesai dan tenggat waktu yang terlewat, semua hal tersebut berdampak
negatif pada prestasi akademik. Dalam banyak kasus, stres juga mengurangi
motivasi dan minat dalam belajar, menyebabkan mahasiswa menjauh dari studi
mereka. Seiring waktu, akumulasi kesulitan akademik yang terkait dengan stres
ini dapat menyebabkan penurunan yang signifikan dalam IPK.1%11

Di samping itu, IPK yang rendah sendiri bisa memicu terjadinya stres.
Mahasiswa dengan IPK rendah cenderung mengalami tingkat stres yang lebih
tinggi dibandingkan teman seangkatannya. Hal ini terjadi disebabkan IPK rendah
sering menjadi sumber stres, karena kekhawatiran terhadap masa studi yang
panjang, risiko kehilangan beasiswa, dan peluang kerja yang menurun.t?
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Pada penelitian mahasiswa psikologi UNLAM dengan IPK rendah, 24 subjek
(30,37%) mengalami stres pada kategori rendah, 53 subjek (67,1%) mengalami
stres kategori sedang, serta 2 subjek mengalami stres pada kategori tinggi
(2,53%).12

2.7. Kerangka Teori

Stresor
Stres

—  Kognitif Afektif Fisiologis Perilaku
Nilai IPK

A
A

Gambar 2.7 Kerangka Teori

2.8. Kerangka Konsep

Stresor -> Stres

Gambar 2.8 Kerangka Konsep
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2.9. Hipotesis

Hipotesis Nol (HO): Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis
stresor dengan tingkat stres yang dialami oleh mahasiswa dengan IPK
rendah di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera
Utara.

Hipotesis Alternatif (H1): Terdapat hubungan yang signifikan antara jenis
stresor dengan tingkat stres yang dialami oleh mahasiswa dengan IPK
rendah di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera

Utara.



BAB 3
METODE RISET

3.1. Definisi Operasional

Tabel 3.1 Definisi Operasional

Variabel Definisi Skala  Alat ukur Kriteria ukur
Stresor Segala bentuk Ordinal Medical Ringan: skor 0-1,00
faktor internal Student Stresor Sedang: skor 1,01-
maupun Questionnaire 2,00
eksternal yang (MSSQ) Berat: skor 2,01-
memicu 3,00
timbulnya stres Sangat berat: skor
pada mahasiswa 3,01-4.00
Stres Stres yang Ordinal Perceived Normal: 0-7
dialami ?égeg_sl%‘;lle 10 sires ringan: 8-11
mahasiswa Stres sedang: 12-15
dikarenakan Stres berat: 16-20
berbagai jenis Stres cukup berat:
stresor >21
Persepsi Penilaian Wawancara Deskripsi hasil FGD
mahasiswa subjektif (FGD) mengenai:
terhadap mahasiswa - Dampak stres
stresor mengenai - Strategi menangani
dampak dan stresor
strategi
mahasiswa

terhadap stresor
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3.2. Jenis dan Rancangan Penelitian
Penelitian ini merupakan penelitian mixed methods kuantitatif dengan

pendekatan cross sectional dan kualitatif dengan pendekatan fenomenologi.
Metode kuantitatif dengan analisis korelasi digunakan untuk menganalisis
hubungan stresor dengan tingkat stres pada mahasiswa dengan IPK rendah.
Sedangkan kualitatif deskriptif digunakan untuk mendalami pengalaman subjektif
yang dialami mahasiswa dengan IPK rendah tentang dampak dan strategi
menangani stresor melalui wawancara dan diskusi kelompok terarah.
3.3. Tempat dan Waktu Penelitian
3.3.1. Tempat Penelitian

Penelitian ini akan dilakukan di Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara, Jalan Gedung Arca No. 53, Teladan Barat, Kota
Medan.
3.3.2. Waktu Penelitian

Penelitian ini dilakukan pada bulan Juli — November 2025.

Kegiatan Bulan

Mei Juni September Desember

Persiapan Proposal

Seminar Proposal

Seminar Hasil

3.4. Populasi dan Sampel Penelitian
3.4.1. Populasi Penelitian

Populasi pada penelitian ini adalah mahasiswa fakultas kedokteran
Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara Angkatan 2023 dan 2024.
3.4.2. Sampel Penelitian

Sampel pada penelitian ini diambil dengan menggunakan teknik purposive
sampling yang memenuhi Kriteria inklusi dan eksklusi.

a. Kiriteria inklusi

1. Mahasiswa aktif Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Sumatera Utara Angkatan 2023 dan 2024.
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2. Memiliki IPK < 2,75
b. Kriteria eksklusi
1. Mahasiswa yang tidak bersedia menjadi responden.
3.4.3. Besar Sampel
Besar sampel dalam penelitian ini ditentukan berdasarkan rumus
perhitungan besar sampel untuk uji korelasi menggunakan transformasi Fisher Z.
Penggunaan rumus ini bertujuan untuk memperoleh hasil yang lebih akurat dalam
mendeteksi hubungan antar variabel yang diteliti.
Rumus:
n= —0 éza;_z[fzr) +3
X
r
Keterangan:
e n =Jumlah minimal sampel
e Za=Z-score untuk tingkat signifikansi 5% (dua arah) = 1,96
e 7P =Z-score untuk power 80% = 0,84
o r=Besar korelasi yang diharapkan = 0,45.545°

e In=Logaritma natural

147 _ 140,45 _ 1,45 _
1-r  1-0,45 0,555

e In= —In(2,636) ~ 0,969

Dengan memasukkan nilai-nilai ke dalam rumus, diperoleh hasil perhitungan
sebagai berikut:

_[(.96 + 088
"= 1705%x0969

n =36
Sedangkan untuk metode kualitatif penentuan besar sampel menggunakan
purposive berdasarkan kategori tingkatan stres ringan, sedang, hingga berat.
Peneliti memilih membuat satu kelompok FGD yang terdiri dari 9 partisipan
untuk menggali lebih dalam pengalaman subjektif mahasiswa dengan IPK rendah
mengenai dampak dan strategi menangani stresor. Wawancara dilakukan hingga

mencapai saturasi data.?’
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3.5.Metode Pengumpulan Data

Pengumpulan data dimulai dengan pengumpulan data IPK mahasiswa
Angkatan 2023 dan 2024 < 2,75 sebagai data sekunder. Data sekunder diperoleh
dengan meminta izin kepada pihak prodi Universitas Muhammadiyah Sumatera
Utara untuk dapat mengakses data tersebut. Kemudian data kuantitatif diperoleh
dengan menggunakan kuesioner Perceived Stres Scale - 10 (PSS - 10) dan MSSQ
(Medical Student Stresor Questionnaire) yang disebarkan kepada mahasiswa
yang memenuhi kriteria inklusi melalui platform online yaitu Google form.
Langkah langkah yang dilakukan adalah sebagai berikut:

1. Mengumpulkan sampel yaitu mahasiswa dengan IPK rendah angkatan

2023 dan 2024 fakultas kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera
Utara dalam satu grup whatshapp.

2. Peneliti memperkenalkan diri dan kemudian memberikan penjelasan
kepada calon responden tentang cara pengisian lembar informed consent
dan lembar kuesioner.

3. Setelah mendapatkan penjelasan dari peneliti, responden menyetujui
pernyataan bersedia dan mengisi lembar kuesioner.

4. Setelah dilakukan pengisian lembar inform consent dan lembar kuesioner
selanjutnya pada tahap akhir melakukan pengolahan data, analisis dan
membuat laporan hasil penelitian.

Selanjutnya data kualitatif diperoleh dengan cara wawancara pada beberapa
sampel yang dianggap perwakilan dalam bentuk kelompok diskusi yang terarah
(FGD), hal ini dilakukan untuk menggali pengalaman mahasiswa dengan IPK
rendah terkait stresor yang dirasakan. Wawancara akan direkam (dengan izin
responden) dan dicatat untuk analisis lebih lanjut. Adapun rancangan pertanyaan
wawancara untuk mengeksplorasi:

1. Dampak stres terhadap kesehatan mental dan IPK.
2. Gangguan konsentrasi saat belajar

3. Strategi yang digunakan untuk menangani stresor.
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3.6. Metode Analisis Data
Sebelum dilakukan analisis data, pada data kuantitatif hal yang pertama
dilakukan setelah pengumpulan data adalah pengolahan data. Tahap tahap
pengumpulan data sebagai berikut:
1. Editing
Hasil data dari lapangan harus dilakukan penyuntingan terlebih dahulu.
Dalam hal ini dilakukan pengecekan dan perbaikan.

2. Coding
Yaitu mengklasifikasikan data dan memberikan kode pada masing masing
data untuk mempermudah peneliti.
3. Entry
Memasukkan data secara komputerisasi kedalam SPSS.

4. Saving
Menyimpan data yang akan dianalisis.

Selanjutnya data kuantitatif dianalisis menggunakan:

a. Analisis Univariat
Analisis univariat digunakan dengan tujuan untuk mendefinisikan tiap
variabel yang diteliti dalam bentuk distribusi frekuensi, persentase, mean,
median, maksimum dan minimum.

b. Analisis Bivariat

Analisis bivariat adalah analisis yang digunakan untuk mengetahui
perbedaan antara variabel independen dengan variabel dependen. Data
dianalisis menggunakan uji Spearman.

Pada data kualitatif pengumpulan data menggunakan validitas triangulasi
dimana pertama peneliti melakukan transkrip dari hasil wawancara kemudian
dikembalikan kepada responden. Selanjutnya hasilnya direview oleh expert.
Untuk analisis data yang digunakan adalah pendekatan analisis tematik. Dimana
peneliti akan mengidentifikasi dampak dan strategi menangani stresor dari data
kualitatif, yang akan memberikan wawasan tentang pengalaman subjektif

mahasiswa.
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3.7. Alur Penelitian

Penentuan subjek
penelitian (populasi
dan sampel)

!

Kriteria inklusi

|

Informed consent

}

Mengisi kuesioner PSS-10,
MSSQ dan membuat grup
diskusi terarah serta wawancara

|

Mengumpulkan data (kuesioner
PSS-10, MSSQ dan wawancara.

1

Analisis data

|

Hasil penelitian

|

Kesimpulan

Gambar 3.7 Alur Penelitian



BAB 4
HASIL DAN PEMBAHASAN

4.1. Hasil Analisis Data
4.1.1 Analisis Univariat

Studi ini dilakukan di FK UMSU pada bulan bulan November 2025
dengan persetujuan Komisi Etik No. 1724/KEPK/FKUMSU2025. Studi ini
dilakukan pada mahasiswa Angkatan 2023 dan 2024 yang memiliki IPK <2,75 di
FK UMSU dengan menggunakan kuesioner online melalui Google Forms.
Tabel 4.1 Distribusi berdasarkan Tingkat Stres

Tingkat Stres Frekuensi (n) Persentase (%0)
Ringan 1 2.8
Sedang 4 11.1

Berat 10 27.8
Cukup berat 21 58.3
Total 36 100

Dari tabel 4.1 didapat bahwa dari 38 orang mahasiswa dapat disimpulkan
bahwa mayoritas mahasiswa mengalami stres cukup berat yaitu sebanyak 21
orang (58.3%).

Tabel 4.2 Distribusi Jenis Stresor berdasarkan Tingkat Stresor

Stresor Tingkat Stresor Total
Ringan  Sedang Berat  Sangat berat

ARS n 5 16 14 1 36
% 13.9 44.4 38.9 2.8 100
IRS n 27 6 3 0 36
% 75 16.7 8.3 0 100
TLRS n 23 11 2 0 36
% 63.9 30.6 5,6 0 100
SRS n 20 14 2 0 36
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Stresor Tingkat Stresor Total

Ringan  Sedang Berat  Sangat berat

% 55.6 28,9 5.6 0 100
DRS n 20 12 2 2 36
% 55.6 33.3 5.6 5.6 100
GARS n 20 12 4 0 36
% 55.6 33.2 111 0 100

Berdasarkan Tabel 4.2 distribusi jenis stresor berdasarkan tingkat stresor,
diketahui bahwa pada tingkat stresor ringan jenis stresor yang paling banyak
dialami mahasiswa adalah IRS yaitu sebanyak 27 responden (75%). Pada tingkat
stresor sedang jenis stresor yang paling banyak dialami mahasiswa adalah ARS
sebanyak 16 responden (44,4%), pada tingkat stresor berat jenis stresor yang
paling banyak dialami mahasiswa adalah ARS sebanyak 14 responden (38,9%).
Sementara itu, pada tingkat stresor sangat berat, jenis stresor yang paling banyak
dialami mahasiswa adalah DRS sebanyak 2 responden (5,6%).

4.1.2 Analisis Bivariat

Adapun kriteria pengambilan keputusan berdasarkan nilai probabilitas atau
sinifikansi (Sig. (2-tailed)) yaitu: “Jika nilai signifikansi > o(0.05), maka Ho
diterima, sedangkan jika nilai signifikansi < o(0.05), maka Ho ditolak”. Berikut
merupakan hasil pengujian hipotesis dengan uji wilcoxon yang diolah
menggunakan SPSS 31 adalah sebagai berikut :

Tabel 4.3 Hasil Analisis Uji Spearman

p r
ARS-Tingkat Stres 0.051 0.328
IRS-Tingkat Stres 0.785 0.047
TLRS-Tingkat Stres 0.077 0.299
SRS-Tingkat Stres 0.523 0.110
DRS-Tingkat Stres 0.117 0.266

GARS-Tingkat Stres 0.406 0.143
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Dari tabel 4.3 hasil uji Spearman diperoleh bahwa seluruh variabel stresor
memiliki nilai signifikansi (p) lebih dari 0,05. Hal ini menunjukkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara setiap jenis stresor dengan tingkat stres
pada mahasiswa dengan IPK rendah di FK UMSU. Untuk seluruh koefisien
korelasi menunjukkan arah hubungan positif dengan kekuatan korelasi yang
lemah. Hal ini berarti bahwa semakin tinggi stresor yang dialami mahasiswa,
maka tingkat stres cenderung meningkat, namun hubungan tersebut tidak
signifikan secara statistik.

4.1.3 Analisis Tematik

Penelitian ini dilakukan di FK UMSU tepatnya di Jalam Gedung Arca No.
53, Teladan Barat, Kota Medan. Peneliti melakukan wawancara dengan 9
partisipan yang merupakan mahasiswa aktif Angkatan 2023 dan 2024 di FK
UMSU berdasarkan kategori tingkat stres sedang hingga berat. Wawancara ini
dilakukan dalam bentuk wawancara mendalam dalam bentuk kelompok diskusi
terarah (FGD). Diskusi berlangsung kurang lebih selama 80 menit secara tatap
muka dengan foto di lapangan dan rekaman suara sebagai alat bantu dokumentasi.

Dalam proses analisis dari wawancara ini dimulai dengan transkripsi
verbatim dari wawancara dan rekaman suara melalui handphone, diikuti dengan
pembacaan berulang terhadap transkrip tersebut untuk mengelompokkan kata
kunci sebagai subkategori yang kemudian menghasilkan kategori.

Tabel 4.4 Dampak stres

Kategori Subkategori

Gangguan Pola tidur Susah tidur

Tidur tidak nyenyak

Terbangun terus

Gangguan Pola Makan Tidak selera makan

Jam makan tidak beraturan

Gangguan Reaksi Emosi Gelisah

Mau nangis terus

Penurunan suasana hati
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Mudah tersinggung

Moodnya naik turun

Gangguan bersosialisasi Badmood kepada teman

Gangguan konsentrasi Konsentrasi berkurang

Susah untuk konsentrasi

Mudah teralihkan saat belajar

Berdasarkan Tabel 4.4, hasil wawancara terhadap subjek menunjukkan
bahwa stres memberikan dampak pada beberapa aspek, yaitu gangguan pola tidur,
gangguan pola makan, gangguan reaksi emosi, gangguan konsentrasi dan
gangguan  bersosialisasi. Setiap kategori memiliki  subkategori  yang
menggambarkan bentuk perubahan perilaku dan kondisi psikologis subjek akibat
stres yang dialami.

Subjek mengungkapkan adanya gangguan pola tidur yang terdiri dari
susah tidur, tidur tidak nyenyak dan kebangun terus. Kondisi ini menunjukkan
bahwa stres memengaruhi proses memulai tidur, mempertahankan kualitas tidur,
serta stabilitas tidur sepanjang malam. Adapun jawaban subjek yang sesuai
dengan masing-masing subkategori adalah sebagai berikut:

““....jadi susah tidur juga kak karena pikiran terganggu dan banyak mikir” (P9)
“Jadi sering kebangun, gak nyenyak gitu kak.” (P2)

“....susah tidur juga kak karena selalu kepikiran.” (P3)

“...susah tidur kak sama gampang kebangun gitu.” (P7)

“....pola tidur keganggu banget kak malah sampai gak tidur kak.” (P5)

Dampak stres berikutnya terlihat pada gangguan pola makan, khususnya
makan tidak selera dan jam makan tidak beraturan. Subjek menyampaikan bahwa
stres menyebabkan penurunan minat terhadap makanan serta ketidakteraturan
dalam memenuhi kebutuhan nutrisi harian. Adapun jawaban subjek yang sesuai
dengan subkategori berikut adalah sebagai berikut:

“....mau makan juga gak selera kak.” (P3)
..... terus jadi ga nafsu makan kak.” (P7)
“....makan juga ga beraturan kak.” (P5)
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Subjek penelitian juga mengungkapkan adanya gangguan reaksi emosi,
yang terdiri dari beberapa bentuk seperti gelisah, mau nangis terus, down, mudah
tersinggung dan mood naik turun. Hal ini menunjukkan bahwa stres memberikan
dampak signifikan terhadap kestabilan emosional dan kemampuan subjek
mengendalikan perasaan. Adapun jawaban subjek yang sesuai dengan masing-
masing subkategori adalah sebagai berikut:

“Rasanya gelisah kak, gatau harus gimana.” (P3)

“...kalau stres itu juga bikin suasana hati turun gitu kak.” (P7)

“lebih ke mental sih kak, jadi gampang tersinggung.” (P6)

“Jadi males ngelakuin hal apapun kak, moodnya itu gampang naik turun.” (P8)

Selain itu, stres juga berdampak pada aspek sosial, ditandai dengan
badmood kepada teman. Subjek menyatakan bahwa perubahan emosi dan beban
pikiran membuat mereka cenderung menarik diri atau menunjukkan sikap negatif
saat berinteraksi. Adapun jawaban subjek yang sesuai dengan subkategori berikut
adalah sebagai berikut:

“Iya kak, karena stres itu jadi pas kumpul sama teman itu bawaannya badmood aja
sama mereka.” (P9)

“Iya kak, kadang kawan jadi kena imbasnya kak kalo lagi gak bisa kontrol
emosi.”(P8)

Berdasarkan hasil wawancara, subjek penelitian juga mengungkapkan
adanya gangguan konsentrasi sebagai salah satu dampak dari stres yang dialami.
Gangguan konsentrasi ini terdiri dari tiga subkategori, yaitu konsentrasi
berkurang, susah untuk konsentrasi dan mudah teralihkan saat belajar. Ketiga
subkategori ini menggambarkan penurunan kemampuan subjek dalam
memfokuskan perhatian pada tugas atau aktivitas yang sedang dilakukan. Adapun
jawaban subjek yang sesuai dengan subkategori berikut adalah sebagai berikut:

..... terus pas lagi belajar itu konsentrasi berkurang kak.” (P1)
“Iya kak, jadi susah konsentrasi saat belajar di kelas.” (P2)
“Buat konsentrasi mengganggu sih kak karena lebih kepikiran sama

masalahnya.”(P3)
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“ Iya kak, jadi gampang teralihkan waktu belajar, kadang juga jadi kepikiran
masalah lain.” (P4)

“....konsentrasi juga lumayan terganggu sih kak.” (P5)

“ Karena galau lagi stres itu susah konsentrasi kak, jadi pas belajar itu ya
sedapetnya aja.” (P6)

Tabel 4.5 Strategi dalam Menangani Stres

Kategori Subkategori

Berkumpul bersama teman/ keluarga Kumpul sama teman

Cerita sama teman

Keluar bersama teman
Memperbaiki manajemen waktu Tidak menunda mengerjakan tugas

Tidak menunggu deadline
Makan makanan favorit Makan coklat

Minum manis

Beli makanan enak

Beli makanan yang disuka
Meningkatkan motivasi belajar Belajar lebih awal

Belajarnya ditingkatkan

Berdasarkan Tabel 4.5, hasil wawancara menunjukkan bahwa subjek
menggunakan berbagai strategi dalam menangani stres. Strategi yang digunakan
meliputi berkumpul bersama teman/keluarga, memperbaiki manajemen waktu,
makan makanan favorit, dan meningkatkan motivasi belajar. Setiap strategi terdiri
dari beberapa subkategori yang menggambarkan bentuk perilaku koping yang
dilakukan subjek untuk meredakan tekanan yang dialami.

Subjek menggunakan strategi berkumpul bersama teman atau keluarga
sebagai bentuk koping sosial untuk mengurangi stres melalui interaksi dengan
orang-orang terdekat. Subkategori dari strategi ini meliputi kumpul sama teman,
cerita sama teman dan keluar bersama teman. Aktivitas ini dilakukan untuk

mendapatkan dukungan emosional, mengekspresikan perasaan, serta mengalihkan
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pikiran dari tekanan akademik maupun pribadi. Adapun jawaban subjek yang
sesuai dengan subkategori berikut adalah sebagai berikut:

“Caranya makan coklat sama minum manis sih kak, terus kumpul sama
teman.”(P9)

“Selain cerita sama temen, self reward kak misalnya beli makanan enak atau
nonton film.” (P1)

“buat mengatasinya pergi keluar sama kawan kak, jadi ngerjain tugasnya di cafe
bareng saman kawan gitu, daripada sendiri kan kak.” (P2)

“Cerita ke orang terdekat kak, terus menyendiri, habis itu pergi jalan sama temen-
temen.” (P3)

“aku makan sih kak, terus jalan sama keluarga, kadang juga karaoke sendiri.”(P6)
“Tidur sih kak, terus pergi keluar buat jalan-jalan sama kawan.”(P8)

Strategi memperbaiki manajemen waktu muncul sebagai usaha subjek
untuk mengurangi stres dengan memperbaiki pola pengerjaan tugas dan
menghindari penumpukan pekerjaan. Subkategori dari strategi ini adalah tidak
menunda mengerjakan tugas dan tidak menunggu deadline. Kedua perilaku ini
dilakukan untuk mencegah stres yang timbul akibat tugas mendesak dan beban
akademik yang terlalu menumpuk. Adapun jawaban subjek yang sesuai dengan
subkategori berikut adalah sebagai berikut:

“...terus gak menunda ngerjain tugas kak, jadi lebih memperbaiki manajemen
waktu.” (P3)

“..... jadi pas ada waktu luang ya kerjain tugas dan gak nunggu deadline
dulu.”(P7)

Subjek juga menggunakan strategi emotional coping dengan cara
mengonsumsi makanan yang disukai. Subkategori dari strategi ini meliputi makan
coklat, minum manis, beli makanan enak dan beli makanan yang disuka. Aktivitas
makan makanan favorit menjadi bentuk self-reward dan memberikan rasa nyaman
sementara bagi subjek untuk mengurangi emosi negatif. Adapun jawaban subjek
yang sesuai dengan subkategori berikut adalah sebagai berikut:

“Caranya makan coklat sama minum manis sih kak.....” (P9)
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“Selain cerita sama temen, self reward kak, misalnya beli makanan enak
....(P1)

“Dengan makan makanan yang disuka kak.....”(P4)

“Karna aku suka makan, jadi aku makan sih kak.....”(P6)

Strategi meningkatkan motivasi belajar dilakukan dengan tujuan
mengurangi stres melalui peningkatan produktivitas. Subkategori strategi ini
adalah belajar lebih awal dan belajarnya ditingkatkan. Subjek menyampaikan
bahwa upaya memperbaiki pola belajar dapat membantu mereka merasa lebih siap
dan mengurangi tekanan akademik. Adapun jawaban subjek yang sesuai dengan
subkategori berikut adalah sebagai berikut:

“Ada sih kak, apalagi saat belajar osce, karna sebelumnya terlalu santai jadi
belajarnya kurang banget kak, buat seterusnya itu ada motivasi untuk belajar lebih
awal dan lebih menyiapkan diri untuk ujian.” (P9)
“kalau sekarang lebih ningkatin belajar sih kak...” (P7)
“Belajar sendiri sih kak, tapi kalau udah gatau baru tanya ke orang lain, terus
dukungan keluarga itu sangat penting kak supaya memberi kita motivasi semangat
belajar.” (P5)
4.2. Pembahasan

Tingginya tingkat stres yang dialami mahasiswa dengan IPK rendah di FK
UMSU dapat dianalisis sebagai hasil dari akumulasi berbagai tekanan akademik
dan psikososial yang saling berkaitan. Kurikulum pendidikan kedokteran yang
padat, tuntutan akademik yang tinggi, sistem evaluasi yang ketat, serta beban
tugas yang terus-menerus menuntut mahasiswa untuk selalu berada dalam
performa optimal.?2 Pada mahasiswa dengan IPK rendah, kondisi ini diperberat
oleh adanya kesenjangan antara tuntutan akademik dengan kemampuan aktual
yang dirasakan, sehingga memicu perasaan tertekan, takut gagal, dan menurunnya
kepercayaan diri. Selain itu, ekspektasi dari keluarga, tekanan sosial, serta
kecenderungan membandingkan diri dengan teman sebaya yang berprestasi turut
memperburuk kondisi psikologis mahasiswa. Akumulasi tekanan tersebut
menyebabkan mahasiswa berada dalam kondisi stres yang menetap dan cenderung

meningkat hingga mencapai kategori cukup berat.1314
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Fenomena tingginya tingkat stres pada mahasiswa dengan IPK rendah dapat
dipahami melalui teori stres akademik yang menjelaskan bahwa prestasi akademik
merupakan salah satu sumber tekanan utama bagi mahasiswa. Ketika pencapaian
akademik tidak sesuai dengan harapan atau standar institusi, mahasiswa
cenderung mengalami tekanan internal seperti rasa gagal, munculnya keraguan
terhadap kemampuan diri, serta ketidakpastian terkait masa depan. Kondisi ini
kemudian memicu gejala stres yang beragam mulai dari gangguan fisik hingga
gangguan psikologis.'3%4

Selain itu, IPK rendah tidak hanya menjadi output dari proses belajar yang
tidak optimal, tetapi juga menjadi input yang memperburuk kondisi psikologis.
Mahasiswa dengan IPK rendah sering kali menghadapi ekspektasi sosial dan
keluarga yang tinggi, serta perbandingan dengan teman sebaya. Hal ini
mengakibatkan tekanan emosional yang berulang dan meningkatkan kerentanan
terhadap stres. Dengan demikian, terdapat hubungan timbal balik antara stres dan
prestasi akademik, yang membentuk vicious cycle yakni stres menyebabkan
penurunan prestasi dan prestasi rendah kembali memperburuk stres.'* Hasil
penelitian ini sejalan dengan studi yang menunjukkan bahwa mahasiswa dengan
IPK rendah lebih rentan mengalami stres berat dibandingkan mereka yang
memiliki IPK tinggi.?®

Berdasarkan hasil penelitian pada tabel 4.2, stresor yang paling dominan
tingkat stresor sedang dan berat adalah stresor Academic Related Stressor. ARS
mencakup tekanan yang berasal dari tugas akademik, ujian, beban belajar,
kurikulum yang padat, serta tuntutan untuk mencapai standar kompetensi tertentu.
Mahasiswa dengan IPK rendah menunjukkan peningkatan sensitivitas terhadap
stresor akademik ini karena mereka merasa harus mengejar ketertinggalan,
sementara kapasitas diri dan waktu sering kali tidak mendukung.?%-3

Sistem pendidikan kedokteran memiliki karakteristik beban belajar yang berat,
ritme akademik yang cepat, serta tuntutan kognitif yang tinggi. Mahasiswa yang
tidak mampu mengelola waktu dengan baik akan kesulitan menyeimbangkan
antara tugas kuliah, praktikum, ujian dan kegiatan non-akademik. Dalam kondisi

tersebut, motivasi belajar menjadi faktor penting yang menentukan kemampuan
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mahasiswa untuk bertahan dan beradaptasi dengan tuntutan akademik. Mahasiswa
dengan motivasi belajar yang tinggi cenderung memiliki dorongan internal untuk
terus berusaha, mengatur strategi belajar serta mencari cara mengatasi kesulitan
akademik, sehingga tekanan yang dialami tidak langsung berkembang menjadi
stres berat.31:50

Sebaliknya, mahasiswa dengan IPK rendah sering mengalami penurunan
motivasi belajar yang disertai self efficacy yang menurun, sehingga persepsi
mereka terhadap tekanan akademik menjadi lebih kuat dibandingkan mahasiswa
dengan performa baik. Beban akademik yang sama dapat dipersepsikan lebih
berat oleh mahasiswa dengan IPK rendah karena mereka mengalami kesulitan
beradaptasi dan memiliki toleransi stres yang lebih rendah.3?

Dari hasil uji spearman pada Tabel 4.3 diperoleh nilai signifikansi untuk
hubungan antara masing-masing jenis stresor dengan tingkat stres, yaitu seluruh
nilai p lebih besar dari alpha (a = 0,05), sehingga dapat disimpulkan bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan antara masing-masing jenis stresor dengan
tingkat stres pada responden. Meskipun demikian, nilai koefisien korelasi (r)
menunjukkan arah hubungan yang positif pada seluruh jenis stresor, yang berarti
bahwa secara kecenderungan, semakin tinggi stresor yang dialami maka tingkat
stres juga cenderung meningkat, walaupun hubungan tersebut tidak signifikan
secara statistik. Nilai koefisien korelasi paling tinggi dijumpai pada stresor ARS.

Secara teoretis, hubungan antara stresor dan tingkat stres dapat dijelaskan
melalui Stimulus Response Theory dalam psikologi stres, yang menyatakan bahwa
stres merupakan respons individu terhadap stimulus atau tekanan dari lingkungan.
Intensitas, frekuensi, serta persepsi individu terhadap stresor akan memengaruhi
besarnya respons stres yang muncul.®® Penelitian sebelumnya menunjukkan
bahwa stresor akademik umumnya memiliki hubungan yang signifikan dengan
tingkat stres mahasiswa, terutama pada kondisi beban tugas yang tinggi, tekanan
ujian, dan tuntutan akademik yang berlebihan. Namun, tidak ditemukannya
hubungan signifikan pada penelitian ini dapat disebabkan oleh adanya mekanisme
adaptasi yang baik pada responden, seperti strategi coping yang efektif,

lingkungan belajar yang mendukung, atau persepsi stresor yang berbeda
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antarindividu. Selain itu, faktor seperti self-efficacy, manajemen waktu, serta
pengalaman akademik juga dapat memengaruhi bagaimana mahasiswa menilai
dan merespons stresor yang mereka alami. 32343

Stres yang dialami mahasiswa dengan IPK rendah memberikan dampak yang
luas, baik secara fisik, psikologis, sosial, maupun akademik. Dampak pertama
yang banyak muncul adalah gangguan pola tidur. Mahasiswa melaporkan
kesulitan tidur, sulit memulai tidur, sering terbangun di malam hari, atau tidur
terlalu larut akibat pikiran yang terus-menerus terfokus pada tugas kuliah,
ketertinggalan materi, dan kecemasan terhadap prestasi akademik. Gangguan tidur
ini berkontribusi langsung terhadap kelelahan pada siang hari, penurunan
konsentrasi, serta menurunnya kecepatan kognitif dalam memahami materi kuliah.
Beberapa penelitian sebelumnya menyatakan bahwa gangguan pola tidur akibat
stres kronik dapat menurunkan stabilitas emosi dan kemampuan pemrosesan
informasi, yang pada akhirnya memperburuk performa akademik mahasiswa.
Dalam konteks ini, mahasiswa dengan IPK rendah menjadi semakin rentan,
karena kurang tidur memperkuat siklus penurunan prestasi yang menyebabkan
stres baru dan memperburuk stres sebelumnya.36-37

Dampak berikutnya terlihat dalam gangguan pola makan. Sebagian mahasiswa
menunjukkan penurunan nafsu makan akibat kecemasan yang berkepanjangan,
sedangkan sebagian lainnya justru meningkatkan konsumsi makanan, terutama
makanan manis atau berlemak, sebagai bentuk pelampiasan emosional. Pola
makan yang tidak teratur ini berdampak pada kondisi fisik, seperti mudah lelah,
sakit kepala dan sulit berkonsentrasi. Ketidakseimbangan asupan nutrisi juga
memengaruhi stabilitas mood, sehingga mahasiswa menjadi lebih mudah marah
atau sedih tanpa pemicu yang jelas. Secara tidak langsung, kondisi ini kembali
menurunkan produktivitas dan kemampuan belajar, yang makin memperburuk
pencapaian akademik mereka.38

Secara psikologis, mahasiswa mengalami gangguan reaksi emosi. Mereka
merasa lebih mudah tersinggung, cepat marah, atau merasa sedih dan cemas tanpa
penyebab yang jelas. Perasaan tertekan karena IPK rendah dan ketakutan akan

kegagalan akademik memicu perubahan emosional yang intens. Sebagian
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mahasiswa merasa kehilangan kontrol terhadap rutinitas kehidupan sehari-hari
sehingga muncul demotivasi dan perasaan tidak berdaya. Gangguan emosi ini
sering kali tidak disadari mahasiswa sebagai bagian dari gejala stres, tetapi
memberi pengaruh besar terhadap performa mereka saat menghadapi proses
pembelajaran atau ujian.*

Selain itu, muncul gangguan konsentrasi yang signifikan. Mahasiswa
mengaku kesulitan memahami materi, tidak fokus saat membaca, dan sering
kehilangan arah saat mengerjakan tugas. Ketidakmampuan mempertahankan
perhatian dalam waktu lama menghambat pemahaman terhadap materi kuliah
yang kompleks, terutama di pendidikan kedokteran. Menurut penelitian
sebelumnya stres akademik berkepanjangan berhubungan langsung dengan
gangguan fungsi kognitif, termasuk memori kerja dan fokus. Dalam situasi
mahasiswa ber-IPK rendah, gangguan konsentrasi ini menciptakan hambatan
besar untuk memperbaiki prestasi, sehingga kondisi tersebut kemudian
membentuk siklus yang berulang, di mana stres menyebabkan penurunan prestasi
akademik, dan prestasi yang rendah kembali memicu munculnya stres baru.*%4

Dampak terakhir yang ditemukan adalah gangguan bersosialisasi. Mahasiswa
cenderung menarik diri dari pergaulan dan merasa tidak nyaman ketika berada di
lingkungan sosial. Perasaan malu karena IPK rendah, kekhawatiran akan penilaian
orang lain dan kelelahan emosional membuat mereka mengurangi interaksi
dengan teman sebaya. Hal ini menyebabkan berkurangnya dukungan sosial,
padahal dukungan sosial merupakan faktor penting dalam mengurangi stres.
Ketika mahasiswa kehilangan ruang bercerita, keluhan emosional, kecemasan, dan
ketakutan mengenai studi menjadi semakin menumpuk. Penurunan Kkualitas
hubungan sosial ini tidak hanya memperburuk kondisi emosional mahasiswa
tetapi juga menghilangkan kesempatan mereka untuk belajar bersama, berdiskusi,
atau saling membantu dalam memahami materi akademik.*243

Secara keseluruhan, berbagai dampak tersebut berkontribusi terhadap
penurunan fungsi akademik mahasiswa secara signifikan. Semua bentuk gangguan
tidur, makan, emosi, konsentrasi, dan interaksi sosial membentuk pola yang saling

memengaruhi dan memperburuk kondisi mahasiswa. Hal ini mempertegas bahwa
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stres bukan hanya muncul dari IPK rendah, tetapi stres itu sendiri memperburuk
IPK, sehingga menciptakan lingkaran masalah akademik yang sulit diputuskan
tanpa intervensi yang tepat.®>!' Penelitian ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya dimana dampak dari stres terhadap mahasiswa berupa gangguan pola
makan, gangguan pola tidur, gangguan reaksi emosi, gangguan bersosialisasi dan
yang terakhir gangguan konsentrasi.>!

Untuk menghadapi stres yang dialami, mahasiswa mengembangkan berbagai
strategi koping. Salah satu strategi yang cukup sering digunakan adalah makan
makanan favorit sebagai cara untuk meredakan tekanan emosional. Meskipun
strategi ini memberikan kenyamanan sementara, secara ilmiah strategi ini tidak
menyelesaikan akar masalah. Bahkan, konsumsi makanan berlebihan terutama
yang tinggi gula atau lemak dapat memengaruhi mood dan kesehatan fisik dalam
jangka panjang. Namun demikian, mekanisme ini wajar terjadi pada mahasiswa
karena merupakan bentuk pencarian kenyamanan yang cepat dan mudah di tengah
tekanan akademik. 4445

Strategi berikutnya adalah berkumpul bersama teman atau keluarga, yang
terbukti memberikan efek positif secara emosional. Dukungan sosial merupakan
salah satu faktor protektif paling kuat dalam mengatasi stres akademik. Ketika
mahasiswa merasa didengarkan, dihargai dan dipahami, beban emosional mereka
menjadi lebih ringan. Diskusi informal dengan teman juga dapat menjadi ruang
untuk saling berbagi solusi terkait perkuliahan, sehingga strategi ini tidak hanya
meningkatkan kesehatan mental, tetapi juga berpotensi memperbaiki performa
akademik. Penelitian sebelumnya menunjukkan bahwa mahasiswa dengan
dukungan sosial baik memiliki tingkat stres akademik lebih rendah dibandingkan
yang minim dukungan.*647

Selain bentuk koping emosional, mahasiswa juga mengembangkan strategi
dengan meningkatkan motivasi belajar. Mahasiswa berusaha membangun kembali
semangat belajar melalui berbagai cara, seperti menetapkan target Kkecil,
menciptakan lingkungan belajar yang nyaman dan mencari kembali alasan
internal untuk berprestasi. Upaya meningkatkan motivasi berfungsi untuk

menantang stresor secara langsung dengan memperbaiki performa akademik.
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Strategi ini memiliki dampak jangka panjang yang lebih positif dibandingkan
koping emosional karena mengarah pada perubahan perilaku yang adaptif.1®

Strategi lainnya adalah memperbaiki manajemen waktu, yang menjadi salah
satu kunci utama dalam mengatasi stres akademik. Mahasiswa berusaha
menyusun jadwal belajar yang lebih teratur, memprioritaskan tugas dan
mengurangi kegiatan yang tidak penting. Dengan manajemen waktu yang baik,
beban akademik menjadi lebih terkendali, sehingga tekanan yang dirasakan
mahasiswa berkurang. Banyak penelitian menegaskan bahwa manajemen waktu
merupakan salah satu faktor penting dalam keberhasilan akademik dan dalam
mencegah stres berlebih. Ketika mahasiswa dapat mengatur waktu dengan efektif,
tingkat kecemasan terhadap tugas dan ujian menjadi menurun.®

Secara keseluruhan, strategi koping yang digunakan mahasiswa menunjukkan
upaya aktif mereka untuk keluar dari tekanan. Namun, efektivitas strategi tersebut
sangat bergantung pada konsistensi dan kemampuan mahasiswa dalam
menerapkannya.*® Peneitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya dimana
strategi mahasiswa dalam menangani stres manajemen waktu dan dukungan social
seperti berkumpul bersama teman atau keluarga.®? Selain itu , ditemukan juga
koping stres dalam bentuk emotional eating yaitu makan makanan favorit.>3
Penelitian terdahulu juga menilai bahwa strategi lain dalam menangani stres
adalah melalui peningkatan motivasi belajar.*®
4.3. Keterbatasan Penelitian

Pengukuran tingkat stres dan jenis stresor menggunakan kuesioner self-

report juga berpotensi menimbulkan bias persepsi, sehingga akurasi jawaban
sangat bergantung pada kondisi psikologis responden saat pengisian. Selain itu,
desain penelitian cross-sectional hanya menggambarkan hubungan antara stresor
dan tingkat stres pada satu waktu tertentu, sehingga tidak dapat menjelaskan
hubungan sebab-akibat maupun perubahan tingkat stres secara longitudinal.



BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN
5.1. KESIMPULAN

Berdasarkan penelitian yang dilakukan pada Mahasiswa dengan IPK rendah

di FK UMSU Angkatan 2023 dan 2024, diperoleh Kesimpulan sebagai

berikut:

1. Stresor yang paling dominan yang dialami mahasiswa dengan IPK rendah
adalah ARS yang berkaitan dengan beban tugas, ujian, dan tuntutan
akademik yang tinggi.

2. Mayoritas mahasiswa dengan IPK rendah mengalami tingkat stres pada
kategori cukup berat.

3. Tidak terdapat hubungan yang signifikan antara jenis stresor dengan
tingkat stres pada Mahasiswa dengan IPK rendah di FK UMSU.

4. Dampak stres pada mahasiswa memengaruhi aspek fisik, emosional,
kognitif dan sosial seperti gangguan tidur, pola makan, konsentrasi serta
interaksi sosial, sehingga mereka menerapkan berbagai strategi dalam
menangani stress seperti berkumpul bersama teman atau keluarga, makan
makanan favorit, manajemen waktu dan meningkatkan motivasi belajar.

4.2. SARAN

1. Bagi FK UMSU, diharapkan dapat mengembangkan program akademik
terstruktur untuk mahasiswa dengan IPK rendah mengingat stresor
akademik merupakan faktor paling dominan. Selain itu, penyesuaian
beban tugas dan evaluasi pembelajaran yang lebih humanis dapat
membantu menurunkan tekanan akademik yang berlebihan.

2. Bagi mahasiswa, mahasiswa dengan IPK rendah disarankan untuk
meningkatkan keterampilan manajemen waktu, teknik belajar efektif,
serta mengenali tanda awal stres. Penggunaan strategi coping adaptif
seperti beristirahat cukup, mengatur pola makan, melakukan aktivitas
relaksasi, dan mencari dukungan sosial perlu diterapkan secara konsisten.

Mahasiswa juga dianjurkan untuk lebih proaktif berkonsultasi dengan
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dosen atau konselor ketika mengalami kesulitan akademik maupun
emosional.

Bagi penelitian selanjutnya, disarankan menggunakan jumlah sampel
yang lebih besar serta melibatkan variabel tambahan seperti dukungan
sosial, gaya belajar, kecerdasan emosional, dan faktor kepribadian untuk
memperoleh pemahaman yang lebih jelas mengenai bagaimana berbagai
faktor tersebut berkontribusi terhadap munculnya stres akademik, tingkat
keparahannya, serta cara mahasiswa merespons dan mengatasinya
Penelitian longitudinal juga direkomendasikan untuk melihat perubahan
tingkat stres mahasiswa dari waktu ke waktu serta dampaknya terhadap

perkembangan IPK.
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Lampiran 1 Lembar Penjelasan

Assalamualaikum wr. Wb
Dengan hormat,

Perkenalkan nama saya Nur Rodiah Pakpahan (2208260184), mahasiswi
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara. Saya
bermaksud melakukan penelitian yang berjudul “Analisis Stresor pada
Mahasiswa dengan IPK Rendah di Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara”. Penelitian ini dilakukan sebagai salah satu
kegiatan dalam menyelesaikan studi di Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Sumatera Utara.

Tujuan dilakukannya penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan
stresor dengan tingkat stres yang dialami mahasiswa serta mengidentifikasi
dampak dan strategi menangani stresor. Oleh karena itu saya meminta pada
teman-teman dan adik-adik mahasiswa Angkatan 2023 dan 2024 untuk ikut serta
dalam penelitian ini. Partisipasi ini bersifat sukarela dan tanpa paksaan. Setiap
data yang ada di penelitian ini akan di rahasiakan dan hanya digunakan untuk
kepentingan penelitian. Bila Anda membutuhkan penjelasan maka dapat
menghubungi saya :

Nama: Nur Rodiah Pakpahan

No. HP: 082262677530
Partisipasi teman-teman dan adik-adik dalam penelitian ini sangat berguna bagi
penelitian dan ilmu pengetahuan. Atas partisipasi Anda saya mengucapkan
terimakasih. Setelah mengetahui berbagai hal yang menyangkut penelitian ini
diharapkan anda diminta menandatangani lembar persetujuan ini.

Wassalamu’alaikum wr. Wb

Hormat saya,

Peneliti

Nur Rodiah Pakpahan

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



Lampiran 2 Informed Consent

Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama :
Usia:
Angkatan :
Alamat :
No. Telp/HP :
Dengan ini menyatakan bersedia unutuk menjadi responden penelitian
Nama : Nur Rodiah Pakpahan
NPM : 2208260184
Instansi: Fakultas Kedokteran UMSU
Judul : ANALISIS STRESOR PADA MAHASISWA DENGAN IPK RENDAH
DI FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH
SUMATERA UTARA.

Saya mengerti dan memahami bahwa penelitian ini tidak akan berakibat
negatif terhadap saya, oleh karena itu saya bersedia menjadi responden pada

penelitian ini.

Medan, 2025

Responden
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Lampiran 3 lembar kuesioner
KUESIONER TINGKAT STRES

PERCEIVED STRES SCALE-10 (PSS-10)
Petunjuk pengisian Kuesioner I:

Kuesioner ini menanyakan tentang perasaan dan pikiran saudara/saudari selama
sebulan terakhir. Terdapat lima pilihan jawaban yang disediakan untuk setiap
pertanyaan, yaitu:

1: Tidak Pernah

2: Hampir Tidak Pernah (1-2 kali)
3: Kadang-Kadang (3-4 kali)

4: Hampir Sering (5-6 kali)

5: Sangat Sering (lebih dari 6 kali)

Silahkan untuk menjawab pertanyaan dibawah dengan cara memberikan
tanda silang (X) pada kolom dari salah satu pilihan jawaban yang paling sesuai

dengan perasaan dan pikiran saudara/saudari selama satu bulan terakhir
No Pertanyaan 1 2 3 4 5

1  Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda marah karena sesuatu yang tidak
terduga

2 Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda merasa tidak mampu mengontrol hal-

hal yang penting dalam kehidupan anda

3 Selama sebulan terakhir, seberapa sering

anda merasa gelisah dan tertekan
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Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda merasa yakin terhadap kemampuan
diri untuk mengatasi masalah pribadi

Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda merasa segala sesuatu yang terjadi
sesuai dengan harapan anda

Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda merasa tidak mampu menyelesaikan
hal-hal yang harus dikerjakan

Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda mampu mengontrol rasa mudah
tersinggung dalam kehidupan anda

Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda merasa lebih mampu mengatasi masalah
jika dibandingkan dengan orang

lain

Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda marah karena adanya masalah yang
tidak dapat anda kendalikan

Selama sebulan terakhir, seberapa sering
anda merasakan kesulitan yang menumpuk
sehingga anda tidak mampu untuk
mengatasinya
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LEMBAR MEDICAL STUDENT STRESOR QUESTIONNAIRE

(MSSQ)

Pertanyaan di dalam kuesioner ini menanyakan keadaan mana yang

dapat menyebabkan stres pada Anda. Terdapat 4 jawaban untuk setiap

pertanyaan, yaitu:

0 :tidak menyebabkan stres
1 : menyebabkan stres ringan
2 . menyebabkan stres sedang
3 :menyebabkan stres berat

4 : menyebabkan stres sangat berat

Untuk pertanyaan yang ditandai (*), artinya jika belum masuk tahap

klinik (koas), bayangkan saja Anda sedang berada dalam kondisi

seperti itu.

Pertanyaan

Academic Related Stresor (ARS)

1. Ujian atau tes

2. Sistem kuota/pembatasan jumlah orang

yang boleh mengikuti ujian

3. Keinginan untuk melakukan sesuatu

dengan baik (aku pasti bisa!)

4. Beban belajar yang berlebihan

5. Tertinggal materi pelajaran dari teman-

teman yang lain

6. Kurangnya latihan keterampilan klinik
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7. Persaingan Kketat dalam pelajaran

dengan mahasiswa lain

8. Kesulitan memahami materi kuliah

9. Mendapat nilai jelek

10. Kurangnya waktu untuk meninjau

kembali apa yang sudah dipelajari

11. Tidak bisa menjawab pertanyaan dari

dosen

12. Merasa banyak hal yang harus dipelajari

13. Pemberian nilai ujian yang tidak adil
(misalnya teman yang biasa-biasa saja

mendapat nilai bagus)

Interpersonal dan Intrapersonal Related St

resor (IRS)

14. Konflik dengan mahasiswa lain

15. Gangguan secara fisik atau secara

verbal dari mahasiswa lain

16. Konflik dengan personel/rekan kerja

praktek atau teman

17. Kurangnya motivasi untuk belajar

18. Gangguan fisik atau verbal dari dosen

19. Konflik dengan dosen

20. Gangguan fisik atau verbal dari rekan

kerja/pegawai

Teaching and Learning Related Stresor (TLRS)

21. Materi perkuliahan kurang tersedia
dengan baik (buku terbatas, slide dosen
sulit didapat, dll.)

22. Kurangnya bimbingan dari dosen
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23. Ketidakpastian dalam diri (mampukah

aku menjadi dokter?)

24. Dosen kurang piawai dalam mengajar
materi kuliah (cara mengajar yang

Membosankan )

25. Tugas yang tidak menyenangkan

26. Dosen tidak memberikan masukan

(feedback) yang cukup selama kuliah

27. Kurangnya apresiasi/tidak dihargai atas
Pekerjaan yang telah Anda selesaikan
dengan baik

Social Related Stresor (SRS)

28. Berbicara dengan pasien terkait
masalah pribadi pasien (*)

29. Kurangnya waktu untuk bersama

keluarga dan teman

30. Tidak bisa menjawab pertanyaan dari

pasien (*)

31. Menghadapi penyakit yang diderita

pasien atau kematian pasien(*)

32. Seringnya gangguan pekerjaan/belajar

dariorang lain

33. Mengerjakan sesuatu menggunakan

komputer

Drive and Desire Related Stresor (DRS)

34. Keinginan orang tua Anda supaya Anda

belajar di fakultas kedokteran
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35. Tidak berkeinginan untuk kuliah di

fakultas kedokteran

36. Beban tanggung jawab dalam keluarga

Group Activities Related Stresor (GARS)

37. Partisipasi dalam diskusi di dalam kelas

38. Partisipasi dalam presentasi di dalam

kelas (presentasi tugas dll.)

39. Merasa kurang mampu dalam suatu hal

40. Harus melakukan sesuatu dengan baik
(misalnya kerja kelompok tetapi orang
lain tidak pemah bekerja dan hanya Anda
yang bekerja dan Anda merasa harus

menyelesaikan hal itu dengan baik
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Lampiran 4 hasil Kuesioner PSS 10

NO

Pertanyaan

05

10

09

08

07

06

04

03

01 |02

1
2

2

3
2
2
4
3
1
4

2
2

3
2
1
1
1
2
1
4
1
2

Inisial

Al

AF

PN
MA
DH

MF

HI

TY
SN

NA

MDR
JS

DA
MA
SA

AG

SS
NI

WM

LD

AA
KT

HA

MA

NS

KM
MA

MA

10. | AH

11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.

18. | AK

19.
20.
21.

22.

23. | AZ

24.
25.
26.
217.

28.
29.

30. | AR

31.

32.

33. | AZ

34.

35.

36.
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Lampiran hasil kuesioner MSSQ

NO | Total Tingkat | Total Total IRS | Total Total Total Total
Stres ARS TLRS SRS DRS GARS

1 22 1.307692 | 0.285714 | 0.714286 | 0.666667 | 0.333333 | 0.75

2 23 0.384615 | 0.142857 | 0.571429 | 0.666667 | 0.666667 | 0.25

3 20 1.461538 | 1 0.857143 | 1.166667 | 0.666667 | 1.75

4 20 3.076923 | 1.428571 | 1.142857 | 2 0.333333 | 2.25

5 26 1.846154 | 1.285714 | 1.285714 | 0.833333 | 0 1

6 21 2.153846 | 0.571429 |1 0.833333 | 1.333333 | 1

7 29 2.307692 | 1.571429 | 1.714286 | 1.833333 | 1.666667 | 2.75

8 24 2.384615 | 0.571429 |1 0.833333 | 1 1

9 22 2.153846 | 0.142857 | 0.714286 | 0.833333 | 1.666667 | 1

10 | 23 1.461538 | 0.857143 | 0.571429 | 1.166667 | 1.333333 | 1.5

11 |16 1.615385 | 0.857143 | 0.428571 | 0.166667 | 0.666667 | 0.5

12 |11 1 0.285714 | 0.142857 | 0.166667 | 0.333333 | O

13 |23 1.615385 | 0.142857 | 0.857143 | 0.333333 | 0 0.25

14 | 17 2.307692 | 0.142857 | 0.285714 | 0.166667 | 1.333333 | 0.25

15 | 25 2.615385 | 0.428571 | 1.428571 | 1.666667 | 2.333333 | 3

16 | 27 1.846154 | 0.142857 | 0.142857 | 0 0 1

17 | 24 2.307692 | 0.428571 | 0.571429 | 1.166667 | O 15

18 | 28 2 1 2 2 0 2.25

19 |23 1.923077 | 0.142857 | 1.142857 | 0.5 1.666667 | 1.25

20 |12 1 0.285714 | 0 0.166667 | 0.666667 | O

21 |26 2.692308 | 0.857143 | 1.142857 | 0.833333 | 4 1.25

22 |19 2.538462 | 2.285714 | 2.714286 | 2.666667 | 2.333333 | 2

23 | 20 1.153846 | 0.571429 |1 1 1 1

24 | 23 2.461538 | 2.285714 |2 2 2 2

25 |20 2 2 2 2 2 2

26 |18 2.538462 | 0.142857 | 0 2.5 1.333333 | 0.25

27 | 24 2.769231 | 3 2.428571 | 1.833333 | 1.333333 | 2

28 | 21 0.923077 | 0.714286 |1 1.166667 | 0.666667 | 1

29 |19 1.230769 | 1.285714 | 0.285714 | 0.666667 | 0.333333 | O

30 |12 0.846154 | 0.714286 |1 0.166667 | 0.333333 | 0

31 |14 1.615385 | 0 0 0 0 0

32 |25 2.461538 | 0 0.714286 | 0 3.333333 | 0.5

33 |20 1.846154 | 0.428571 | 0.857143 | 1.666667 | 2 2

34 |23 2.153846 | 0.142857 | 1.571429 | 2 2 1.75

35 |12 1.230769 | 1 0.714286 | 1 0.333333 | 1.25

36 | 22 1.846154 | 1.142857 | 1.571429 | 1.5 0.333333 |1
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Lampiran 5 Hasil SPSS

KategoriTingkatStres
Cumulative

Frequency Percent  Valid Percent Percent

Valid Stres Ringan 1 2.8 2.8 2.8
Stres sedang 4 11.1 11.1 13.9
Stres berat 10 27.8 27.8 41.7
Stres cukup berat 21 58.3 58.3 100.0
Total 36 100.0 100.0

KATEGORIARS
Cumulative

Frequency Percent  Valid Percent Percent

Valid STRESOR RINGAN 5 13.9 13.9 13.9
STRESOR SEDANG 16 44.4 44.4 58.3
STRESOR BERAT 14 38.9 38.9 97.2
STRESOR SANGAT1 2.8 2.8 100.0
BERAT

Total 36 100.0 100.0

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



KATEGORI_IRS

Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid STRESOR RINGAN27 75.0 75.0 75.0
STRESOR 6 16.7 16.7 91.7
SEDANG
STRESOR BERAT 3 8.3 8.3 100.0
Total 36 100.0 100.0
KATEGORI_TLRS
Cumulative
Frequency Percent  Valid Percent Percent
Valid STRESOR RINGAN23 63.9 63.9 63.9
STRESOR 11 30.6 30.6 94.4
SEDANG
STRESOR BERAT 2 5.6 5.6 100.0
Total 36 100.0 100.0
KATEGORI_SRS
Cumulative
Frequency Percent Valid Percent Percent
Valid STRESOR RINGAN20 55.6 55.6 55.6
STRESOR 14 38.9 38.9 94.4
SEDANG
STRESOR BERAT 2 5.6 5.6 100.0
Total 36 100.0 100.0
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KATEGORI_DSR
Cumulative

Frequency Percent  Valid Percent Percent

Valid STRESOR RINGAN 20 55.6 55.6 55.6
STRESOR SEDANG 12 33.3 33.3 88.9
STRESOR BERAT 2 5.6 5.6 94.4
STRESOR SANGAT?2 5.6 5.6 100.0
BERAT
Total 36 100.0 100.0

KATEGORI_GARS
Cumulative

Frequency Percent Valid Percent Percent

Valid STRESOR RINGAN20 55.6 55.6 55.6
STRESOR 12 33.3 5353 88.9
SEDANG
STRESOR BERAT 4 111 111 100.0

Total 36 100.0 100.0
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Nonparametric Correlations

Correlations

KategoriTingka KATEGORLIR KATEGORLTL KATEGORI_SR KATEGORI_DS KATEGORI_GA

tstres KATEGORIARS s RS 5 R RS
Spearman's tho  KategoriT| Carrelation Coeffici 1.000 328 047 299 10 266 143
Sig. (2-talled) . 051 785 077 523 A7 406
N 36 36 36 36 36 36 36
KATEGORIARS Correlation Coefficient 328 1.000 278 385 337 802" 395
Sig. (2-talled) 051 A01 017 048 <001 017
N 36 36 36 36 36 36 36
KATEGORI_IRS Correlation Coefficient 047 278 1.000 683 M3 148 294
Sig. (2-failed) 785 101 . <001 012 390 082
N 36 36 36 36 36 36 3
KATEGORI_TLRS  Correlation Coefficient 209 395" 683 1.000 496" e 543"
Sig. (2-talled) 077 017 <.001 . 002 011 <001
N 36 36 36 36 36 36 36
KATEGORI_SRS Carrelation Coefficlent 10 337 CE 496 1.000 318 628"
Sig. (2ailed) 523 048 012 002 058 <001
N 36 36 36 36 36 36 36
KATEGORI|_DSR Correlation Coefiicient 286 602" 148 419 318 1.000 388
Sig. (2-talled) M7 <001 390 01 058 . 019
N 36 36 36 36 36 36 36
KATEGORI_GARS  Correlation Coefficient 143 305" 294 643 828" 388" 1.000
Sig. (2-tailed) 406 017 082 =001 <001 019 N
N 36 36 36 36 36 36 36

* Correlation is significant at the 0.05 level (2-tailed).
***, Correlation is significant atthe 0.001 lavel (2-tailed).




Lampiran 6 hasil wawancara Dampak Stres
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Kategori Subkategori Transkripsi
Wawancara
Gangguan Pola tidur Susah tidur “..jadi susah tidur juga
Tidur tidak nyenyak kak  karena  pikiran

Terbangun terus

terganggu dan banyak
mikir” (S)

“Jadi sering kebangun,
gak nyenyak gitu kak.”
(M)

“....susah tidur juga kak
karena selalu kepikiran.”
(AJ)

“...susah tidur kak sama
gampang kebangun gitu.”
(P)

“...pola tidur keganggu
banget kak malah sampai
gak tidur kak.” (AG)

Gangguan Pola Makan

Tidak selera makan

Jam makan tidak

“...mau makan juga gak

selera kak.” (AJ)

beraturan “..terus jadi ga nafsu
makan kak.” (P)
“..makan  juga ga
beraturan kak.” (AQG)
Gangguan Reaksi Emosi | Gelisah “Rasanya gelisah kak,

Mau nangis terus

Down

gatau harus gimana.”
(AJ)
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Mudah tersinggung

Moodnya naik turun

“.kalau stres itu juga
bikin down gitu kak.” (P)
“lebih ke mental sih kak,
jadi gampang
tersinggung.” (MA)

“Jadi males ngelakuin hal
apapun kak, moodnya itu
gampang naik turun.”

(AZ)

Gangguan bersosialisasi

Badmood kepada teman

“Iya kak, karena stres itu
jadi pas kumpul sama
teman itu bawaannya
badmood aja sama
mereka.” (S)

“Iya kak, kadang kawan
jadi kena imbasnya kak
kalo lagi gak bisa kontrol
emosi.”(AZ)

Gangguan konsentrasi

Konsentrasi berkurang

Susah untuk konsentrasi

Mudah teralihkan

belajar

saat

..... terus pas lagi belajar
itu konsentrasi berkurang
kak.” (A)

“Iya kak, jadi susah
konsentrasi saat belajar di
kelas.” (M)

“Buat konsentrasi
mengganggu  sih kak
karena lebih kepikiran

sama masalahnya.”(AJ)
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“ Iya kak, jadi gampang
teralihkan waktu belajar,
kadang juga jadi
kepikiran masalah lain.”
(D)

“....konsentrasi juga
lumayan terganggu sih
kak.” (AG)

“ Karena galau lagi stres
itu susah konsentrasi kak,
jadi pas belajar itu ya

sedapetnya aja.” (MA)
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Lampiran hasil wawancara strategi menangani stres

Kategori Subkategori Trankripsi
Wawancara
Berkumpul bersama teman/ | Kumpul sama teman “Caranya makan

keluarga

Cerita sama teman

Keluar bersama teman

coklat sama minum
manis sih kak, terus
kumpul sama
teman.”(S)

“Selain cerita sama
temen, self reward
kak misalnya beli
makanan enak atau
nonton film.” (A)
“buat mengatasinya
pergi  keluar sama
kawan kak, jadi
ngerjain tugasnya di
cafe bareng saman
kawan gitu, daripada
sendiri kan kak.” (M)
“Cerita ke orang
terdekat kak, terus
menyendiri, habis itu
pergi jalan sama
temen-temen.” (AJ)
“aku makan sih kak,
terus jalan sama
keluarga, kadang
juga karaoke
sendiri.”(MA)




61

“Tidur sih kak, terus

pergi  keluar buat

jalan-jalan sama

kawan.”(AZ)
Memperbaiki  manajemen | Tidak menunda “...terus gak
waktu mengerjakan tugas menunda  ngerjain

Tidak menunggu deadline

tugas kak, jadi lebih
memperbaiki

manajemen  waktu.”
(AJ)
«“ jadi pas ada
waktu  luang vya

kerjain tugas dan gak

nunggu deadline
dulu.”(P)
Makan makanan favorit Makan coklat “Caranya makan

Minum manis
Beli makanan enak

Beli makanan yang disuka

coklat sama minum
manis sih kak.....”
(S)

“Selain cerita sama
temen, self reward

kak, misalnya beli

makanan enak
2(A)
“Dengan makan

makanan yang disuka
kak.....”(D)

“Karna aku suka
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makan, jadi aku
makan sih
kak.....”(MA)

Meningkatkan
belajar

motivasi

Belajar lebih awal
Belajarnya ditingkatkan

“Ada sih kak, apalagi
saat belajar osce,

karna  sebelumnya
terlalu  santai jadi
belajarnya kurang
banget kak, buat
seterusnya itu ada
motivasi untuk
belajar lebih awal
dan lebih
menyiapkan diri

untuk ujian.” (S)
“kalau sekarang lebih
ningkatin belajar sih
kak...” (P)

“Belajar sendiri sih
kak, tapi kalau udah
gatau baru tanya ke
orang lain, terus
dukungan  keluarga
itu sangat penting
kak supaya memberi
kita motivasi

semangat

(AG)

belajar.”
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Lampiran Dokumentasi Wawancara

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



Lampiran 7 surat izin penelitian

MAJELIS PENDIDIKAN TINGGI PENELITIAN & PENGEMBANGAN PIMPINAN PUSAT MUHAMMADIYAH

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN DAN ILMU KESEHATAN

UMSU Badan Akreditasi Nasional Perguruan Tinggl No, 174/SK/BAN-PT/AK Ppj/PTIIN2024
JI GMWNN No. 53 Medan, 20217 Telp. (061) - 7350163, 7333162, Fu. (061) - 7363488
Ugpaicerim T & httoscifk umsuacid ™ fk@umsu.ac.id [ 1] m o
Poer g e
Nomor  : 1917/11.3.AU/UMSU-08/F/2025 Medan, 09 Ji il A H
Lamp. :- 9 31 Oktober 2025 M
Hal : Mohon Izin Penelitian

Kepada : Yth. Ketua Prodi Pendidikan Dokter
di

Tempat

Assalamu’alaikum Wr. Wb.

Dengan hormat, dalam rangka penyusunan Skripsi mahasiswa Fakultas Kedokteran dan Ilmu
Kesehatan Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara (FKIK UMSU) Medan, maka kami mohon
bantuan Bapak/Ibu untuk memberikan izin mengambil data kepada mahasiswa/i yang akan
mengadakan penelitian sebagai berikut :

Nama :NurRodiah Pakpahan

NPM 12208260184

Semester : VII ( Tujuh)

Fakultas : Kedokteran

Jurusan  : Pendidikan Dokter

Judul : Analisis Stresor Pada Mahasiswa Dengan Ipk Rendah Di Fakultas Kedokteran

Uni Muhammadiyah Sumatera Utara

Demikianlah hal ini kami sampaikan, atas kerjasama yang baik kami ucapkan terima kasih. Semoga
amal kebaikan kita diridhai oleh Allah SWT. Amin.
Wassalamu’alaikum Wr. Wb

Tembusan :
1. Wakil Rektor 1 UMSU
2 Ketua Skripsi FK UMSU
3. Pertinggal

SR E



65

Lampiran 8 surat EC

! KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN
[ HEALTH RESEARCH ETHICS COMITTEE

FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
! FACULTY OF MEDICINE UNIVERSITY OF MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA

KETERANGAN LOLOS KAJI ETIK

DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
“ETHICAL APPROVAL"
No : 1724/KEPK/IFKUMSU/2025
Protokol penelitian yang diusulkan oleh : = >
The Research profocol proposed by l
Peneliti Utama : Nur Rodiah Pakpahan
Principal in investigator
Nama Institusi : Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara
Name of the Instutution Facutty of Medicien University of Muhammadiyah Sumatera Ufara
Dengan Judul
Tittle

“ANALISIS STRESOR PADA MAHASISWA DENGAN IPK RENDAH DI FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS
MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA"

“ANALYSIS OF STRESSORS IN STUDENTS WITH LOW GPA AT THE FACULTY OF MEDICINE MUHAMMADIYAH UNIVERSITY
OF NORTH SUMATERA"™

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial, 2) Nilai limiah

3) Pemerataan Beban dan Manfaat, 4) Resiko, 5) Bujukan / Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy, dan

7) Persetujuan Setelah Penjelasan,yang merujuk pada Pedoman CIOMS 2016.Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator
seliap standar.

Declarated fo be ethically appropriate in accordance o 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1)Social Values,2)Scentific Values,3)Equitable
Assesment and Benefits, 4)Risks, 5)Persuasion / Exploitation,6) Confidentiaity and Privacy,and 7)informed Consent,refering to the 2016
CIOMS Guadelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicator of each standard

Pemyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 29 Oktober 2025 sampai dengan tanggal 29 Oklober 2026
Thodemlaratianolevthicsmp!issdun‘nglhepon‘odeOlrfober29,2025unmOldoberzs,/2026—?;4

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara



Lampiran 9 surat selesai penelitian

MAJELIS PENDIDIKAN TINGGI PENELITIAN & PENGEMBANGAN PIMPINAN PUSAT MUHAMMADIYAH

UNIVERSITAS MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA
FAKULTAS KEDOKTERAN DAN ILMU KESEHATAN

UMSU Te Unggul Badan Akreditas| Nasional Perguruan Tinggl No. 174/SK/BAN-PTIAKPp)PTIII2024
JI. Gedung Arca No. 53 Medan, 20217 Telp. (061) - 7350163, 7333162, Fax. (061) - 7363488
S httpsu/ifk.umsuacid acld (] L) d: =

SURAT KETERANGAN SELESAI PENELITIAN FKIK UMSU

Nama : NUR RODIAH PAKPAHAN

NPM : 2208260184

Program Studi  : Pendidikan Dokter

Judul Proposal : Analisis S Pada Mahasiswa Dengan IPK Rendah Di Fakultas Kedokteran

Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara

Menyatakan bahwa Mahasiswa/i yang bersangkutan telah selesai penelitian di FKIK UMSU.

Medan, 10 November 2025
Ketua Prodi Pendidikan Dokter

-3

dr. Desi Isnayanti,M.Pd.Ked

D @ M@ -



67

ANALISIS STRESOR PADA MAHASISWA DENGAN IPK
RENDAH DI FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS
MUHAMMADIYAH SUMATERA UTARA

Nur Rodiah Pakpahan?, Desi Isnayanti?
!Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara
2Pendidikan Program Dokter Universitas Muhammadiyah Sumatera Utara

Email: desiisnayanti@umsu.ac.id

Abstrak

Pendahuluan: Stres merupakan salah satu persoalan signifikan pada mahasiswa,
terutama pada mahasiswa dengan Indeks Prestasi Kumulatif (IPK) rendah. IPK
rendah dapat menjadi faktor pemicu stres, sekaligus menjadi akibat dari stres yang
tidak terkelola, sehingga menciptakan siklus yang saling memperburuk. Berbagai
stresor seperti akademik, hubungan sosial, tuntutan keluarga, serta kondisi
lingkungan perkuliahan dapat memengaruhi kondisi psikologis mahasiswa dan
berdampak pada fungsi akademik, perilaku, serta kesehatan fisik. Oleh karena itu,
pemahaman mengenai jenis stresor, tingkat stres, serta dampak dan strategi yang
digunakan mahasiswa menjadi penting untuk mengembangkan intervensi yang
tepat. Metode: Penelitian ini menggunakan metode mixed methods. Pendekatan
kuantitatif menggunakan purposive sampling sebanyak 38 responden, sedangkan
pendekatan kualitatif melibatkan 9 partisipan melalui wawancara mendalam.
Hasil: Mayoritas mahasiswa mengalami stres cukup berat (60,5%), stres berat
(26,3%), stres sedang (10,5%), dan stres ringan (2,6%). Stresor paling dominan
adalah academic related stressor (ARS). Hasil uji Spearman menunjukkan seluruh
variabel stresor memiliki nilai signifikansi (p) > 0,05, sehingga tidak terdapat
hubungan signifikan antara jenis stresor dengan tingkat stres, meskipun seluruh
koefisien korelasi menunjukkan arah positif dengan kekuatan lemah. Hasil
wawancara menunjukkan dampak stres pada tidur, makan, emosi, konsentrasi, dan
interaksi sosial, serta strategi coping seperti makan makanan favorit, berkumpul
dengan orang terdekat, meningkatkan motivasi belajar, dan memperbaiki
manajemen waktu. Kesimpulan: Mahasiswa dengan IPK rendah memiliki tingkat
stres tinggi yang didominasi stresor akademik. Meskipun tidak terdapat hubungan
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signifikan secara statistik, arah korelasi positif menunjukkan bahwa peningkatan
stresor tetap berpotensi meningkatkan tingkat stres.

Kata kunci: stres, stresor, IPK rendah, strategi coping.

Abstract

Introduction: Stress is a significant issue among university students, especially
those with low Grade Point Average (GPA). Low GPA can act as both a cause
and a consequence of unmanaged stress, creating a worsening cycle. Various
stressors such as academic demands, social relationships, family expectations,
and the learning environment can affect students’ psychological conditions and
impact academic function, behavior, and physical health. Therefore,
understanding the types of stressors, stress levels, and the impacts and strategies
used by students is important to develop appropriate interventions. Methods: This
study used a mixed methods approach. The quantitative component involved 38
respondents selected through purposive sampling, while the qualitative
component included in-depth interviews with 9 participants. Results: Most
students experienced moderately severe stress (60.5%), severe stress (26.3%),
moderate stress (10.5%), and mild stress (2.6%). The most dominant stressor was
academic related stressor (ARS). Spearman test results showed that all stressor
variables had significance values (p) > 0.05, indicating no significant relationship
between types of stressors and stress levels, although all correlation coefficients
showed a weak positive direction. Interview findings revealed stress impacts on
sleep, eating patterns, emotions, concentration, and social interaction, as well as
coping strategies such as eating favorite foods, spending time with close people,
increasing learning motivation, and improving time management. Conclusion:
Students with low GPA experience high stress levels dominated by academic
stressors. Although no statistically significant relationship was found, the positive
correlation direction indicates that increased stressors may still elevate stress
levels.

Keywords: stress, stressors, low GPA, coping strategies.



PENDAHULUAN
Perguruan tinggi  merupakan
tahap penting yang menuntut

mahasiswa untuk bisa beradaptasi
dengan berbagai tekanan akademik
dan sosial. Mahasiswa harus mampu
menyelesaikan beban tugas, jadwal
yang padat serta ekspektasi terhadap
prestasi tinggi.!
Salah yang

memiliki tekanan akademik paling

akademik yang
satu  pendidikan
berat di antara program studi lainnya
kedokteran.
dituntut

yang

yang
kegiatan

yaitu pendidikan

Mahasiswa  kedokteran
untuk  memahami  materi
kompleks dalam  waktu
singkat, mengikuti

intensif serta
diri

ujian yang ketat. Hal ini menuntut

praktikum
mempersiapkan menghadapi
memiliki
yang tingagi,
waktu yang baik dan daya tahan

mereka kemampuan

belajar manajemen
mental yang kuat. Dalam prosesnya,
tidak semua mahasiswa mampu
beradaptasi dengan tekanan tersebut
yang
munculnya stres.?

akhirnya menyebabkan
Stres pada mahasiswa sendiri
merupakan suatu kondisi ketika

seseorang tidak dapat memenuhi
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akademik dan
beban.?

Menurut Koochaki, prevalensi stres

tuntutan  dalam

menganggap itu sebagai
pada mahasiswa di seluruh dunia
antara 38-71%,
angka tertinggi di Asia Tenggara
sebesar 39,6-61,3%. Sementara di

berkisar dengan

Indonesia, prevalensi stres pada
mahasiswa berkisar
71,6%.4

pertama

antara 36,7-
Pada mahasiswa tahun
Kedokteran

Ambon

sebanyak 33,3% mengalami stres

Fakultas
Universitas  Pattimura
ringan dan 66,7% mengalami stres
sedang.®> Penelitian lain terhadap 40
Studi
Universitas
Maulana  Malik
(PSPD  UIN
Malang), sebanyak 13 responden

mahasiswa Program
Pendidikan  Dokter
Islam  Negeri

Ibrahim  Malang

(26,5%) mengalami tingkat stres

sedang dan disusul stres berat
berjumlah 31 responden (63,3%).6
Penelitian di FK UMSU sebanyak
39 responden (40,6%) mengalami
stres ringan, 51 responden (53,1%)
mengalami  stres  sedang, 5
responden (5,2%) mengalami stres
berat dan 1 responden mengalami

stres sangat berat.”



Di samping itu, ada beberapa
faktor yang berkontribusi terjadinya
masalah stres pada mahasiswa. Ini
dibedakan menjadi dua yaitu faktor
internal yang berasal dari dalam diri
sendiri dan faktor eksternal yang
berasal dari lingkungan. Penyebab
internal dari masalah stres ini bisa
berasal dari pola pikir, kepribadian
dan kepercayaan diri. Di sisi lain,
penyebab eksternal stres muncul
dari tekanan dan dorongan untuk
mencapai nilai tinggi, lamanya

waktu belajar dan pergaulan dengan

teman.®
Stres  dapat  memengaruhi
berbagai aspek kehidupan

mahasiswa, baik secara fisik,
emosional, maupun kognitif.
Beberapa  mahasiswa  mungkin
mengalami gangguan tidur,
kelelahan, kehilangan  motivasi,
bahkan merasa cemas atau depresi.®
Ketika mahasiswa mengalami stres
yang berlebihan hal tersebut
menurunkan konsentrasi,
pemahaman dan daya ingat
mahasiswa, sehingga menghambat
penyelesaian tugas, ujian serta
pencapaian akademik. Tanpa

pengelolaan yang baik, stres dapat

menurunkan motivasi, produktivitas
dan meningkatkan risiko kegagalan
belajar  yang diketahui  pada
indikator IPK.1° Pada penelitian
sebelumnya dikatakan IPK rendah
jika < 2,75 yang dianggap sebagai
batas untuk lulus dan dapat
melanjutkan  studi ke tahap
klinik.10.12

Mahasiswa dengan IPK rendah
cenderung mengalami tekanan yang
lebih berat karena selain harus
mengejar ketertinggalan akademik
mereka juga sering mendapat
tekanan  dari  keluarga  atau
lingkungan sekitar. Mereka bisa
merasa kurang percaya diri atau
bahkan merasa gagal.'3'* Dalam
beberapa kasus, mahasiswa dengan
IPK rendah dapat mengalami putus
studi atau dropout karena tidak
mampu mengatasi stres tersebut.
Pada penelitian sebelumnya
menunjukkan adanya hubungan
yang signifikan antara stres dengan
IPK dengan p value 0,000 dengan
korelasi bermakna kuat dan arah
berlawanan, memiliki arti semakin
tinggi tingkat stres semakin rendah
nilai IPK.*! Hal ini menunjukkan

pentingnya dukungan psikososial



dan bimbingan akademik yang

berkelanjutan  untuk  membantu

mahasiswa mengelola stres,
membangun resiliensi, serta
meningkatkan motivasi dan

kepercayaan diri agar mereka
mampu bertahan dan menyelesaikan
studinya.!516
Berdasarkan  latar  belakang
tersebut, peneliti tertarik untuk
menganalisis stresor pada
mahasiswa dengan IPK rendah di
FK UMSU. Diharapkan hasil
penelitian ini dapat memberikan
kontribusi dalam pengembangan
strategi intervensi atau program
pendampingan akademik yang tepat
untuk meningkatkan kesejahteraan
psikologis sekaligus prestasi belajar

mahasiswa.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini menggunakan
desain  mixed methods, yang
mengombinasikan pendekatan
kuantitatif dan kualitatif. Pendekatan
kuantitatif  menggunakan  desain
cross sectional untuk menganalisis
hubungan antara stresor dan tingkat

stres pada mahasiswa dengan IPK
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rendah,  sedangkan
kualitatif

pendekatan
menggunakan  desain
fenomenologi  deskriptif ~ untuk
mengeksplorasi pengalaman
subjektif mahasiswa terkait dampak
dan strategi dalam menghadapi

stresor.

Penelitian dilaksanakan di
Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah  Sumatera Utara
pada periode Juli-November 2025.
Populasi
mahasiswa Angkatan 2023 dan 2024,
dengan  sampel yang dipilih

penelitian adalah

menggunakan  teknik  purposive
sampling. Kriteria inklusi meliputi
mahasiswa aktif dengan IPK < 2,75,
sedangkan mahasiswa yang tidak
bersedia menjadi responden
dikecualikan. Jumlah sampel
kuantitatif sebanyak 38 responden,
sedangkan sampel kualitatif terdiri
dari 9 partisipan yang dipilih
berdasarkan  tingkat stres dan
diwawancarai  hingga  mencapai

saturasi data.

Data kuantitatif dikumpulkan
menggunakan  Medical  Student
Stressor Questionnaire (MSSQ) dan
Perceived Stress Scale-10 (PSS-10)
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yang disebarkan secara daring
melalui Google Form. Data kualitatif
diperoleh melalui wawancara dan
diskusi kelompok terarah (FGD)
untuk menggali dampak stres dan
strategi penanganan stresor. Seluruh
responden terlebih dahulu mengisi
lembar persetujuan (informed

consent).

Data kuantitatif dianalisis
menggunakan SPSS melalui analisis
univariat dan bivariat dengan uji
spearman, sedangkan data kualitatif
dianalisis menggunakan analisis
tematik untuk mengidentifikasi tema
utama terkait pengalaman stres

mahasiswa.

HASIL KUANTITATIF

Tabel 4.1 Distribusi berdasarkan
Tingkat Stres

Dari tabel 4.1 didapat bahwa
dari 38 orang mahasiswa dapat
disimpulkan ~ bahwa  mayoritas
mahasiswa mengalami stres cukup
berat yaitu sebanyak 21 orang
(58.3%).

Tabel 4.2 Distribusi Jenis Stresor

berdasarkan Tingkat Stresor

Stresor Tingkat Stresor

R S B SB

ARS n 5 16 14 1
% 139 444 389 28
IRS n 27 6 3
% 75 167 8.3
TLRS n 23 11 2
% 639 306 56
SRS n 20 14 2
% 556 289 5.6
DRS n 20 12 2
% 556 333 56 56
GARS n 20 12 4 0
% 556 332 111 O

N O O O O O O

Tingkat Frekuensi Persentase

Stres (n) (%)
Ringan 1 2.8
Sedang 4 11.1

Berat 10 27.8
Cukup 21 58.3

berat

Total 36 100

Berdasarkan ~ Tabel 4.2
distribusi jenis stresor berdasarkan
tingkat stresor, diketahui bahwa pada
tingkat stresor ringan jenis stresor
yang paling banyak dialami
mahasiswa adalah IRS vyaitu
sebanyak 27 responden (75%). Pada
tingkat stresor sedang jenis stresor

yang paling banyak dialami



mahasiswa adalah ARS sebanyak 16
responden (44,4%), pada tingkat
stresor berat jenis stresor yang paling
banyak dialami mahasiswa adalah
ARS  sebanyak 14
(38,9%). Sementara itu, pada tingkat

responden

stresor sangat berat, jenis stresor
yang paling banyak dialami
mahasiswa adalah DRS sebanyak 2
responden (5,6%).
4.1.4 Analisis Bivariat

Adapun Kriteria pengambilan
keputusan berdasarkan nilai
probabilitas atau sinifikansi (Sig. (2-
tailed)) yaitu: “Jika nilai signifikansi
> o(0.05), maka Ho diterima,
sedangkan jika nilai signifikansi <
a(0.05), maka Ho ditolak”. Berikut
merupakan hasil pengujian hipotesis
dengan uji wilcoxon yang diolah
menggunakan SPSS 31 adalah
sebagai berikut :

Tabel 4.3 Hasil Analisis Uji

Spearman
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TLRS- 0.077 0.299
Tingkat

Stres

SRS- 0.523 0.110
Tingkat

Stres

DRS- 0.117 0.266
Tingkat

Stres

GARS- 0.406 0.143
Tingkat

Stres

p r
ARS- 0.051 0.328
Tingkat

Stres

IRS-Tingkat  0.785 0.047
Stres

Dari tabel 4.3 hasil uji
Spearman diperoleh bahwa seluruh
variabel  stresor memiliki  nilai
signifikansi (p) lebih dari 0,05. Hal
ini menunjukkan  bahwa tidak
terdapat hubungan yang signifikan
antara setiap jenis stresor dengan
tingkat stres pada mahasiswa dengan
IPK rendah di FK UMSU. Untuk
seluruh koefisien korelasi
menunjukkan arah hubungan positif
dengan kekuatan korelasi yang
lemah. Hal ini berarti bahwa semakin
tinggi  stresor  yang  dialami
mahasiswa, maka tingkat stres
cenderung meningkat, namun
hubungan tersebut tidak signifikan

secara statistik.
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HASIL KUALITATIF
Tabel 4.4 Dampak stres

Kategori Subkategori
Gangguan Pola Susah tidur
tidur Tidur tidak
nyenyak

Terbangun terus

Gangguan Pola
Makan

Tidak

makan

selera

Jam makan tidak

beraturan

Gangguan Reaksi

Emosi

Gelisah

Mau nangis terus

Down

Mudah

tersinggung

Moodnya naik

turun

Gangguan

bersosialisasi

Badmood kepada

teman

Gangguan

konsentrasi

Konsentrasi

berkurang

Susah untuk

konsentrasi

Mudah
teralinkan  saat

belajar

Berdasarkan Tabel 4.4, hasil

wawancara

menunjukkan

terhadap

subjek
bahwa stres

memberikan dampak pada beberapa
aspek, yaitu gangguan pola tidur,
gangguan pola makan, gangguan
reaksi emosi, gangguan konsentrasi
dan gangguan bersosialisasi. Setiap
kategori memiliki subkategori yang
menggambarkan bentuk perubahan
perilaku dan kondisi psikologis
subjek akibat stres yang dialami.
Subjek

adanya gangguan pola tidur yang

mengungkapkan

terdiri dari susah tidur, tidur tidak

nyenyak dan kebangun terus.

Kondisi ini menunjukkan bahwa
stres memengaruhi proses memulai
tidur, mempertahankan kualitas tidur,
serta stabilitas tidur sepanjang
malam. Adapun jawaban subjek yang
sesuai ~ dengan  masing-masing
subkategori adalah sebagai berikut:
“...Jadi susah tidur juga kak karena
pikiran terganggu dan banyak mikir”
(P9)

“Jadi sering kebangun, gak nyenyak
gitu kak.” (P2)

“....susah tidur juga kak karena selalu
kepikiran.” (P3)

“..susah tidur kak sama gampang
kebangun gitu.” (P7)

“...pola tidur keganggu banget kak

malah sampai gak tidur kak.” (P5)



Dampak stres berikutnya
terlihat pada gangguan pola makan,
khususnya makan tidak selera dan
jam makan tidak beraturan. Subjek
menyampaikan bahwa stres
menyebabkan  penurunan  minat
terhadap makanan serta
ketidakteraturan dalam memenuhi
kebutuhan nutrisi harian. Adapun
jawaban subjek yang sesuai dengan
subkategori berikut adalah sebagai
berikut:

“....mau makan juga gak selera kak.”
(P3)
..... terus jadi ga nafsu makan kak.”
(P7)
“..makan juga ga beraturan kak.”
(P5)

Subjek  penelitian  juga
mengungkapkan adanya gangguan
reaksi emosi, yang terdiri dari
beberapa bentuk seperti gelisah, mau
nangis  terus, down, mudah
tersinggung dan mood naik turun.
Hal ini menunjukkan bahwa stres
memberikan  dampak  signifikan
terhadap kestabilan emosional dan
kemampuan subjek mengendalikan
perasaan. Adapun jawaban subjek
yang sesuai dengan masing-masing

subkategori adalah sebagai berikut:
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“Rasanya gelisah kak, gatau harus
gimana.” (P3)

“..kalau stres itu juga bikin down
gitu kak.” (P7)

“lebih ke mental sih kak, jadi
gampang tersinggung.” (P6)

“Jadi males ngelakuin hal apapun
kak, moodnya itu gampang naik
turun.” (P8)

Selain  itu, stres juga
berdampak pada aspek sosial,
ditandai dengan badmood kepada
teman. Subjek menyatakan bahwa
perubahan emosi dan beban pikiran
membuat mereka cenderung menarik
diri atau menunjukkan sikap negatif
saat berinteraksi. Adapun jawaban
subjek  yang  sesuai  dengan
subkategori berikut adalah sebagai
berikut:

“Iya kak, karena stres itu jadi pas
kumpul sama teman itu bawaannya
badmood aja sama mereka.” (P9)
“Iya kak, kadang kawan jadi kena
imbasnya kak kalo lagi gak bisa
kontrol emosi.”(P8)

Berdasarkan hasil
wawancara, subjek penelitian juga
mengungkapkan adanya gangguan
konsentrasi sebagai salah satu

dampak dari stres yang dialami.
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Gangguan konsentrasi ini terdiri dari
tiga subkategori, yaitu konsentrasi
berkurang, susah untuk konsentrasi
dan mudah teralihkan saat belajar.

Ketiga subkategori ini
menggambarkan penurunan
kemampuan subjek dalam

memfokuskan perhatian pada tugas
atau aktivitas yang sedang dilakukan.
Adapun jawaban subjek yang sesuai
dengan subkategori berikut adalah
sebagai berikut:

..... terus pas lagi belajar itu
konsentrasi berkurang kak.” (P1)
“Iya kak, jadi susah konsentrasi saat
belajar di kelas.” (P2)

“Buat konsentrasi mengganggu sih
kak karena lebih Kkepikiran sama
masalahnya.”(P3)

“ Iya kak, jadi gampang teralihkan
waktu belajar, kadang juga jadi
kepikiran masalah lain.” (P4)
“....konsentrasi juga lumayan
terganggu sih kak.” (P5)

“ Karena galau lagi stres itu susah

konsentrasi kak, jadi pas belajar itu

ya sedapetnya aja.” (P6)

Tabel 4.5 Strategi dalam

Menangani Stres

Kategori Subkategori
Berkumpul Kumpul  sama
bersama teman/ teman
keluarga

Cerita sama

teman

Keluar bersama

teman
Memperbaiki Tidak menunda

manajemen waktu

Makan makanan

favorit

Meningkatkan

motivasi belajar

mengerjakan
tugas

Tidak menunggu
deadline

Makan coklat

Minum manis
Beli  makanan
enak

Beli  makanan
yang disuka
Belajar lebih
awal
Belajarnya

ditingkatkan

Berdasarkan Tabel 4.5, hasil

wawancara menunjukkan  bahwa
subjek  menggunakan  berbagai
strategi dalam menangani  stres.



Strategi yang digunakan meliputi
berkumpul bersama teman/keluarga,
memperbaiki  manajemen  waktu,
makan makanan favorit, dan
meningkatkan ~ motivasi  belajar.
Setiap strategi terdiri dari beberapa
subkategori yang menggambarkan
bentuk  perilaku  koping  yang
dilakukan subjek untuk meredakan
tekanan yang dialami.

Subjek menggunakan strategi
berkumpul bersama teman atau
keluarga sebagai bentuk koping
sosial untuk mengurangi  stres
melalui interaksi dengan orang-orang
terdekat. Subkategori dari strategi ini
meliputi kumpul sama teman, cerita
sama teman dan keluar bersama
teman. Aktivitas ini dilakukan untuk
mendapatkan dukungan emosional,
mengekspresikan  perasaan, serta
mengalihkan pikiran dari tekanan
akademik maupun pribadi. Adapun
jawaban subjek yang sesuai dengan
subkategori berikut adalah sebagai
berikut:

“Caranya makan coklat sama minum
manis sih kak, terus kumpul sama
teman.”(P9)
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“Selain cerita sama temen, self
reward kak misalnya beli makanan
enak atau nonton film.” (P1)
“buat mengatasinya pergi keluar
sama kawan kak, jadi ngerjain
tugasnya di cafe bareng saman
kawan gitu, daripada sendiri kan
kak.” (P2)
“Cerita ke orang terdekat kak, terus
menyendiri, habis itu pergi jalan
sama temen-temen.” (P3)
“aku makan sih kak, terus jalan sama
keluarga, kadang juga karaoke
sendiri.”(P6)
“Tidur sih kak, terus pergi keluar
buat jalan-jalan sama kawan.”(P8)
Strategi memperbaiki
manajemen waktu muncul sebagai
usaha subjek untuk mengurangi stres
dengan memperbaiki pola pengerjaan
tugas dan menghindari penumpukan
pekerjaan. Subkategori dari strategi
ini adalah tidak menunda
mengerjakan  tugas dan  tidak
menunggu deadline. Kedua perilaku
ini dilakukan untuk mencegah stres
yang timbul akibat tugas mendesak
dan beban akademik yang terlalu
menumpuk. Adapun jawaban subjek
yang sesuai dengan subkategori

berikut adalah sebagai berikut:
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“...terus gak menunda ngerjain tugas
kak, jadi lebih

manajemen waktu.” (P3)

memperbaiki
“..... jadi pas ada waktu luang ya
kerjain tugas dan gak nunggu
deadline dulu.”(P7)

Subjek juga menggunakan
strategi emotional coping dengan
cara mengonsumsi makanan yang
disukai. Subkategori dari strategi ini
meliputi makan coklat, minum
manis, beli makanan enak dan beli
makanan yang disuka. Aktivitas
makan makanan favorit menjadi
bentuk self-reward dan memberikan
rasa nyaman sementara bagi subjek
untuk mengurangi emosi negatif.
Adapun jawaban subjek yang sesuai
dengan subkategori berikut adalah
sebagai berikut:

“Caranya makan coklat sama minum
manis sih kak.....” (P9)

“Selain cerita sama temen, self
reward kak, misalnya beli makanan
enak .....”(P1)

“Dengan makan makanan yang
disuka kak.....”(P4)

“Karna aku suka makan, jadi aku
makan sih kak.....”(P6)

Strategi meningkatkan

motivasi belajar dilakukan dengan

tujuan mengurangi stres melalui
peningkatan produktivitas.
Subkategori  strategi ini  adalah
belajar lebih awal dan belajarnya
ditingkatkan. Subjek menyampaikan
bahwa upaya memperbaiki pola
belajar dapat membantu mereka
merasa lebih siap dan mengurangi
tekanan akademik. Adapun jawaban
subjek  yang  sesuai  dengan
subkategori berikut adalah sebagai
berikut:

“Ada sih kak, apalagi saat belajar
osce, karna sebelumnya terlalu santai
jadi belajarnya kurang banget kak,
buat seterusnya itu ada motivasi
untuk belajar lebih awal dan lebih
menyiapkan diri untuk ujian.” (P9)
“kalau sekarang lebih ningkatin
belajar sih kak...” (P7)

“Belajar sendiri sih kak, tapi kalau
udah gatau baru tanya ke orang lain,
terus dukungan keluarga itu sangat
penting kak supaya memberi kita

motivasi semangat belajar.” (P5)

PEMBAHASAN

Tingginya tingkat stres yang
dialami  mahasiswa dengan IPK
rendah di FK UMSU dapat dianalisis

sebagai hasil dari akumulasi berbagai



tekanan akademik dan psikososial
yang saling berkaitan. Kurikulum
pendidikan kedokteran yang padat,
tuntutan akademik yang tinggi,
sistem evaluasi yang ketat, serta
beban tugas yang terus-menerus
menuntut mahasiswa untuk selalu
berada dalam performa optimal.?
Pada mahasiswa dengan IPK rendah,
kondisi ini diperberat oleh adanya
kesenjangan antara tuntutan
akademik dengan kemampuan aktual
yang dirasakan, sehingga memicu
perasaan tertekan, takut gagal, dan
menurunnya kepercayaan diri. Selain
itu, ekspektasi dari keluarga, tekanan
sosial, serta kecenderungan
membandingkan diri dengan teman
sebaya yang Dberprestasi turut
memperburuk  kondisi  psikologis
mahasiswa.  Akumulasi  tekanan
tersebut menyebabkan mahasiswa
berada dalam kondisi stres yang
menetap dan cenderung meningkat
hingga mencapai kategori cukup
berat.13%4

Fenomena tingginya tingkat stres
pada mahasiswa dengan IPK rendah
dapat dipahami melalui teori stres
akademik yang menjelaskan bahwa

prestasi akademik merupakan salah
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satu sumber tekanan utama bagi
mahasiswa.  Ketika  pencapaian
akademik tidak sesuai dengan
harapan atau standar institusi,
mahasiswa cenderung mengalami
tekanan internal seperti rasa gagal,
munculnya  keraguan  terhadap
kemampuan diri, serta ketidakpastian
terkait masa depan. Kondisi ini
kemudian memicu gejala stres yang
beragam mulai dari gangguan fisik
hingga gangguan psikologis.*34
Selain itu, IPK rendah tidak
hanya menjadi output dari proses
belajar yang tidak optimal, tetapi
juga menjadi input yang
memperburuk  kondisi  psikologis.
Mahasiswa dengan IPK rendah
sering kali menghadapi ekspektasi
sosial dan keluarga yang tinggi, serta
perbandingan dengan teman sebaya.
Hal ini mengakibatkan tekanan
emosional yang berulang dan
meningkatkan kerentanan terhadap
stres. Dengan demikian, terdapat
hubungan timbal balik antara stres
dan  prestasi akademik, yang
membentuk vicious cycle yakni stres
menyebabkan penurunan prestasi dan
prestasi rendah kembali

memperburuk stres. ! Hasil
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penelitian ini sejalan dengan studi
yang menunjukkan bahwa
mahasiswa dengan IPK rendah lebih
rentan  mengalami  stres  berat
dibandingkan mereka yang memiliki
IPK tinggi.t’

Berdasarkan hasil penelitian pada
tabel 4.2, stresor yang paling
dominan tingkat stresor sedang dan
berat adalah stresor Academic
Related Stressor (ARS). ARS
mencakup tekanan yang berasal dari
tugas akademik, ujian, beban belajar,
kurikulum yang padat, serta tuntutan
untuk mencapai standar kompetensi
tertentu. Mahasiswa dengan IPK
rendah menunjukkan peningkatan
sensitivitas terhadap stresor
akademik ini karena mereka merasa
harus  mengejar  ketertinggalan,
sementara kapasitas diri dan waktu
sering kali tidak mendukung.81°

Sistem pendidikan kedokteran
memiliki karakteristik beban belajar
yang berat, ritme akademik yang
cepat, serta tuntutan kognitif yang
tinggi. Mahasiswa yang tidak mampu
mengelola waktu dengan baik akan
kesulitan menyeimbangkan antara
tugas kuliah, praktikum, ujian dan

kegiatan  non-akademik.  Dalam

kondisi tersebut, motivasi belajar
menjadi  faktor  penting  yang
menentukan kemampuan mahasiswa
untuk bertahan dan beradaptasi
dengan tuntutan akademik.
Mahasiswa dengan motivasi belajar
yang tinggi cenderung memiliki
dorongan internal untuk terus
berusaha, mengatur strategi belajar
serta mencari cara mengatasi
kesulitan akademik, sehingga
tekanan yang dialami tidak langsung
berkembang menjadi stres berat.?03

Sebaliknya, mahasiswa dengan
IPK rendah sering mengalami
penurunan motivasi belajar yang
disertai self efficacy yang menurun,
sehingga persepsi mereka terhadap
tekanan akademik menjadi lebih kuat
dibandingkan mahasiswa dengan
performa baik. Beban akademik yang
sama dapat dipersepsikan lebih berat
oleh mahasiswa dengan IPK rendah
karena mereka mengalami kesulitan
beradaptasi dan memiliki toleransi
stres yang lebih rendah.?

Dari hasil uji speaeman pada
Tabel 4.3 diperoleh nilai signifikansi
untuk hubungan antara masing-
masing jenis stresor dengan tingkat

stres, yaitu seluruh nilai p lebih besar



dari alpha (a = 0,05), sehingga dapat
disimpulkan bahwa tidak terdapat
hubungan yang signifikan antara
masing-masing jenis stresor dengan
tingkat stres pada responden.
Meskipun demikian, nilai koefisien
korelasi (r) menunjukkan arah
hubungan yang positif pada seluruh
jenis stresor, yang berarti bahwa
secara  kecenderungan, semakin
tinggi stresor yang dialami maka
tingkat stres juga  cenderung
meningkat, walaupun hubungan
tersebut tidak signifikan secara
statistik.

Secara teoretis, hubungan antara
stresor dan tingkat stres dapat
dijelaskan melalui Stimulus Response
Theory dalam psikologi stres, yang
menyatakan bahwa stres merupakan
respons individu terhadap stimulus
atau tekanan dari lingkungan.
Intensitas, frekuensi, serta persepsi
individu terhadap stresor akan
memengaruhi besarnya respons stres
yang muncul.?? Penelitian
sebelumnya menunjukkan bahwa
stresor akademik umumnya memiliki
hubungan yang signifikan dengan
tingkat stres mahasiswa, terutama

pada kondisi beban tugas yang

81

tinggi, tekanan ujian, dan tuntutan
akademik yang berlebihan. Namun,
tidak  ditemukannya  hubungan
signifikan pada penelitian ini dapat
disebabkan oleh adanya mekanisme
adaptasi yang baik pada responden,
seperti strategi coping yang efektif,
lingkungan belajar yang mendukung,
atau persepsi stresor yang berbeda
antarindividu.  Selain itu, faktor
seperti  self-efficacy, manajemen
waktu, serta pengalaman akademik
juga dapat memengaruhi bagaimana
mahasiswa menilai dan merespons
stresor yang mereka alami. 212324
Stres yang dialami mahasiswa
dengan IPK rendah memberikan
dampak yang luas, baik secara fisik,
psikologis, sosial, maupun akademik.
Dampak pertama yang banyak
muncul adalah gangguan pola tidur.
Mahasiswa melaporkan kesulitan
tidur, sulit memulai tidur, sering
terbangun di malam hari, atau tidur
terlalu larut akibat pikiran yang
terus-menerus terfokus pada tugas
kuliah, ketertinggalan materi, dan
kecemasan terhadap prestasi
akademik. Gangguan tidur ini
berkontribusi  langsung  terhadap

kelelahan pada siang hari, penurunan
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konsentrasi,  serta  menurunnya
kecepatan kognitif dalam memahami
materi kuliah. Beberapa penelitian
sebelumnya menyatakan  bahwa
gangguan pola tidur akibat stres
kronik dapat menurunkan stabilitas
emosi dan kemampuan pemrosesan
informasi, yang pada akhirnya
memperburuk performa akademik
mahasiswa. Dalam konteks ini,
mahasiswa dengan IPK rendah
menjadi semakin rentan, karena
kurang tidur memperkuat siklus
penurunan prestasi yang
menyebabkan  stres  baru dan
memperburuk stres sebelumnya.?5:26

Dampak  berikutnya terlihat
dalam gangguan pola makan.
Sebagian mahasiswa menunjukkan
penurunan nafsu makan akibat
kecemasan yang berkepanjangan,
sedangkan sebagian lainnya justru
meningkatkan konsumsi makanan,
terutama makanan manis atau
berlemak, sebagai bentuk
pelampiasan emosional. Pola makan
yang tidak teratur ini berdampak
pada kondisi fisik, seperti mudah
lelah, sakit kepala dan sulit
berkonsentrasi. Ketidakseimbangan

asupan nutrisi juga memengaruhi

stabilitas mood, sehingga mahasiswa
menjadi lebih mudah marah atau
sedih tanpa pemicu yang jelas.
Secara tidak langsung, kondisi ini
kembali menurunkan produktivitas
dan kemampuan belajar, yang makin
memperburuk pencapaian akademik
mereka.?’

Secara psikologis, mahasiswa
mengalami gangguan reaksi emosi.
Mereka merasa lebih  mudah
tersinggung, cepat marah, atau
merasa sedih dan cemas tanpa
penyebab yang jelas. Perasaan
tertekan karena IPK rendah dan
ketakutan akan kegagalan akademik
memicu perubahan emosional yang
intens. Sebagian mahasiswa merasa
kehilangan kontrol terhadap rutinitas
kehidupan  sehari-hari  sehingga
muncul demotivasi dan perasaan
tidak berdaya. Gangguan emosi ini
sering kali tidak disadari mahasiswa
sebagai bagian dari gejala stres,
tetapi memberi pengaruh besar
terhadap performa mereka saat
menghadapi  proses pembelajaran
atau ujian.®

Selain itu, muncul gangguan
konsentrasi yang signifikan.

Mahasiswa  mengaku  kesulitan



memahami materi, tidak fokus saat
membaca, dan sering kehilangan
arah saat mengerjakan  tugas.
Ketidakmampuan mempertahankan
perhatian  dalam  waktu lama
menghambat pemahaman terhadap
materi  kuliah yang kompleks,
terutama di pendidikan kedokteran.
Menurut penelitian sebelumnya stres
akademik berkepanjangan
berhubungan  langsung  dengan
gangguan fungsi kognitif, termasuk
memori kerja dan fokus. Dalam
situasi mahasiswa ber-IPK rendah,
gangguan konsentrasi ini
menciptakan hambatan besar untuk
memperbaiki

prestasi,  sehingga

kondisi tersebut kemudian
membentuk siklus yang berulang, di
mana stres menyebabkan penurunan
prestasi akademik, dan prestasi yang
rendah kembali memicu munculnya
stres baru.2%:30

Dampak terakhir yang ditemukan
adalah  gangguan  bersosialisasi.
Mahasiswa cenderung menarik diri
dari pergaulan dan merasa tidak
nyaman ketika berada di lingkungan
sosial. Perasaan malu karena IPK
rendah, kekhawatiran akan penilaian

orang lain dan kelelahan emosional
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membuat  mereka  mengurangi
interaksi dengan teman sebaya. Hal
ini  menyebabkan  berkurangnya
dukungan sosial, padahal dukungan
sosial merupakan faktor penting
dalam mengurangi stres. Ketika
mahasiswa kehilangan ruang

bercerita, keluhan emosional,
kecemasan, dan ketakutan mengenai
studi menjadi semakin menumpuk.
Penurunan kualitas hubungan sosial
ini tidak hanya memperburuk kondisi
emosional mahasiswa tetapi juga
menghilangkan kesempatan mereka
untuk belajar bersama, berdiskusi,
atau saling membantu dalam
memahami materi akademik.3%:32
Secara keseluruhan, berbagai
dampak  tersebut  berkontribusi
terhadap penurunan fungsi akademik
mahasiswa secara signifikan. Semua
bentuk gangguan tidur, makan,
emosi, konsentrasi, dan interaksi
sosial membentuk pola yang saling
memengaruhi  dan  memperburuk
kondisi ~ mahasiswa. Hal ini
mempertegas bahwa stres bukan
hanya muncul dari IPK rendah, tetapi
stres itu sendiri memperburuk IPK,
sehingga menciptakan lingkaran

masalah  akademik yang sulit
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diputuskan tanpa intervensi yang
tepat.>!  Penelitian ini  sejalan
dengan  penelitian  sebelumnya
dimana dampak dari stres terhadap
mahasiswa berupa gangguan pola
makan, gangguan pola tidur,
gangguan reaksi emosi, gangguan
bersosialisasi dan yang terakhir
gangguan konsentrasi.*°

Untuk menghadapi stres yang
dialami, mahasiswa mengembangkan
berbagai strategi koping. Salah satu
strategi yang cukup sering digunakan
adalah makan makanan favorit
sebagai cara untuk meredakan
tekanan ~ emosional. Meskipun
strategi ini memberikan kenyamanan
sementara, secara ilmiah strategi ini
tidak menyelesaikan akar masalah.
Bahkan,

berlebihan terutama yang tinggi gula

konsumsi makanan
atau lemak dapat memengaruhi
mood dan kesehatan fisik dalam
jangka panjang. Namun demikian,
mekanisme ini wajar terjadi pada
mahasiswa karena merupakan bentuk
pencarian kenyamanan yang cepat
dan mudah di tengah tekanan
akademik.33:34

Strategi berikutnya  adalah

berkumpul bersama teman atau

keluarga, yang terbukti memberikan
efek positif secara emosional.
Dukungan sosial merupakan salah
satu faktor protektif paling kuat
dalam mengatasi stres akademik.
Ketika mahasiswa merasa
didengarkan, dihargai dan dipahami,
beban emosional mereka menjadi
lebih  ringan. Diskusi informal
dengan teman juga dapat menjadi
ruang untuk saling berbagi solusi
terkait perkuliahan, sehingga strategi
ini  tidak hanya meningkatkan
kesehatan mental, tetapi juga
berpotensi memperbaiki performa
akademik. Penelitian sebelumnya
menunjukkan  bahwa mahasiswa
dengan dukungan sosial baik
memiliki tingkat stres akademik
lebih rendah dibandingkan yang
minim dukungan.3>36

Selain bentuk koping emosional,
mahasiswa juga mengembangkan
strategi dengan meningkatkan
motivasi belajar. Mahasiswa

berusaha  membangun  kembali
semangat belajar melalui berbagai
cara, seperti menetapkan target kecil,
menciptakan lingkungan belajar yang
nyaman dan mencari kembali alasan

internal untuk berprestasi. Upaya



meningkatkan motivasi  berfungsi
untuk menantang stresor secara
langsung  dengan  memperbaiki
performa akademik. Strategi ini
memiliki dampak jangka panjang
yang lebih positif dibandingkan
koping emosional karena mengarah
pada perubahan perilaku yang
adaptif.*

Strategi lainnya adalah
memperbaiki  manajemen  waktu,
yang menjadi salah satu kunci utama
dalam mengatasi stres akademik.
Mahasiswa  berusaha  menyusun
jadwal belajar yang lebih teratur,
memprioritaskan tugas dan
mengurangi  kegiatan yang tidak
penting. Dengan manajemen waktu
yang baik, beban akademik menjadi

lebih terkendali, sehingga tekanan

yang dirasakan mahasiswa
berkurang. Banyak penelitian
menegaskan  bahwa  manajemen

waktu merupakan salah satu faktor
penting dalam keberhasilan
akademik dan dalam mencegah stres
berlebih. Ketika mahasiswa dapat
mengatur waktu dengan efektif,
tingkat kecemasan terhadap tugas

dan ujian menjadi menurun.®’
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Secara  keseluruhan,  strategi
koping yang digunakan mahasiswa
menunjukkan upaya aktif mereka
untuk keluar dari tekanan. Namun,
efektivitas strategi tersebut sangat
bergantung pada Kkonsistensi dan
kemampuan  mahasiswa  dalam
menerapkannya.®®  Peneitian ini
sejalan dengan penelitian
sebelumnya dimana strategi
mahasiswa dalam menangani stres
manajemen waktu dan dukungan
social seperti berkumpul bersama
teman atau keluarga.** Selain itu ,
ditemukan juga koping stres dalam
bentuk emotional eating yaitu makan
makanan favorit.#2  Penelitian
terdahulu  juga menilai bahwa
strategi lain dalam menangani stres
adalah melalui peningkatan motivasi

belajar.%?

KESIMPULAN

1. Stresor yang paling dominan
yang dialami mahasiswa
dengan IPK rendah adalah
ARS yang berkaitan dengan
beban tugas, ujian, dan
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tuntutan  akademik yang
tinggi.

Mayoritas mahasiswa
dengan IPK rendah
mengalami tingkat stres pada
kategori cukup berat.

. Terdapat hubungan yang
signifikan antara jenis stresor
dengan tingkat stres pada
Mahasiswa dengan IPK
rendah di FK UMSU.
Dampak stres pada
mahasiswa memengaruhi
aspek  fisik,  emosional,
kognitif dan social seperti
gangguan tidur, pola makan,
konsentrasi serta interaksi
sosial, sehingga mereka
menerapkan berbagai
strategi dalam menangani
stress  seperti  berkumpul
bersama teman atau
keluarga, makan makanan
favorit, manajemen waktu
dan meningkatkan motivasi

belajar.
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