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ABSTRACT

Medical education requires physical and mental resilience because of the long
journey of the study itself. Enduring various pressures can lead to serious
mental health disorders such as stress, anxiety, and depression. There is
currently no data on the proportion of mental health disorders in Universitas
Tarumanagara’s medical faculty. This study was conducted to obtain data on
the proportion of mental health disorders among Universitas Tarumanagara’s
medical students. The research design was a cross-sectional descriptive. The
SQR-20, PHQ-9, PSS-10, and DASS-21 questionnaires were used to assess mental
health disorders, stress, anxiety, and depression. The study found that 49.9%
of respondents had mental health disorders (SQR-20 questionnaire), 12.8% of
respondents reported moderate to severe depression (PHQ-9 questionnaire),
and 69.4% of respondents were under moderate stress (PSS-10 questionnaire).
According to the DASS-21 questionnaire results, 26.8% of respondents had
moderate-to-severe stress, 58.9% had moderate-to-severe anxiety, and 37.6%
had moderate-to-severe depression. It can be concluded that the high
proportion of mental health disorders such as stress, anxiety, and depression
among Universitas Tarumanagara’s medical faculty students requires special
attention. This must be addressed immediately, and students must seek
assistance to ensure that they won’t experience more severe conditions in the
future.
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ABSTRAK

Menempuh pendidikan di fakultas kedokteran memerlukan kekuatan fisik dan
mental yang kuat karena perjalanan studi yang panjang. Berbagai tekanan yang
dihadapi dapat menimbulkan gangguan kesehatan mental yang serius seperti
stress, kecemasan hingga depresi. Sampai saat ini masih belum diperoleh data
mengenai kejadian gangguan kesehatan mental di fakultas kedokteran
Universitas Tarumanagara. Maka dengan itu dilakukan penelitian ini untuk
mendapat data proporsi kejadian gangguan kesehatan mental pada mahasiswa
di fakultas kedokteran Universitas Tarumanagara. Desain penelitian yang
digunakan adalah deskriptif potong lintang. Data dikumpulkan dengan
menggunakan kuesioner SQR-20, PHQ-9, PSS-10 dan DASS-21 untuk menilai
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gangguan kesehatan mental, stress, kecemasan dan depresi. Penelitian ini
mendapatkan sebanyak 49.9% reponden mengalami gangguan kesehatan mental
(kuesioner SQR-20), sebanyak 12.8% responden mengalami depresi sedang-berat
(kuesioner PHQ-9), dan sebanyak 69.4% responden mengalami stress sedang

(kuesioner PSS-10). Hasil

kuesioner DASS-21

didapatkan sebanyak 26.8%

responden mengalami stress sedang-sangat berat, 58.9% mengalami kecemasan
sedang-sangat berat dan 37.6% mengalami depresi sedang-sangat berat. Dapat
disimpulkan bahwa tingginya angka kejadian gangguan kesehatan mental
berupa stress, kecemasan dan depresi pada mahasiswa fakultas kedokteran
Universitas Tarumanagara perlu mendapat perhatian khusus dari institusi

pendidikan terkait.

Hal ini harus segera ditangani dan mahasiswa perlu

mendapatkan pertolongan supaya tidak menimbulkan kondisi yang lebih berat

dikemudian hari.

Kata Kunci: Kesehatan Mental, Stress, Kecemasan, Depresi

PENDAHULUAN
Pendidikan di fakultas
kedokteran merupakan suatu

pendidikan dengan perjalanan yang
panjang serta menuntut kekuatan

fisik dan mental (emosional).
Berdasarkan data yang ada,
sebelum masuk menempuh

pendidikan di fakultas kedokteran,
kesehatan mahasiswa kedokteran
hampir sama dengan populasi
umum, bahkan lebih baik (Brazeau
et al., 2014; Carson et al., 2000;
Rosal et al., 1997; Smith et al.,

2007).

Dalam sekolah kedokteran,
mahasiswa  dihadapkan dengan
berbagai tekanan mulai  dari
tekanan  akademis, psikologis,
beban belajar  yang berat,

kekurangan tidur, persaingan antar
sesama teman, cemas akan
kegagalan hingga masalah keuangan
untuk menjadi seorang dokter yang
kompeten (Chew-Graham et al.,
2003; Dahlin & Runeson, 2007; E. A.
Guthrie et al., 1995; Sreeramareddy
et al., 2007; Stewart et al., 1999;
Wolf et al., 1988). Selain itu,
mahasiswa juga dapat menghadapi
masalah kehidupan pribadi yang
berada di luar kontrol dari
lingkungan pendidikan seperti sakit,
pernikahan, kelahiran anak hingga
kematian anggota keluarga (Pokhrel

1951

et al., 2020). Berbagai kondisi ini
berpotensi mempengaruhi
kesehatan mental dari mahasiswa
sekolah kedokteran yang mungkin
menurun selama menjalani
pendidikan menuju ke tahap profesi
dan pelatihan medisnya (Dyrbye et
al., 2014; E. A. Guthrie et al., 1995;
Rosal et al., 1997).

Penurunan kondisi psikologis
yang dialami mahasiswa kedokteran
mungkin sudah dimulai sejak tahun
pertama pendidikan (E. Guthrie et
al., 1998). Berbagai tekanan yang

dihadapi dapat mengakibatkan
kinerja akademis yang buruk,
muncul ketidakjujuran akademis,

sinisme hingga penyalahgunaan zat
(Dyrbye et al., 2005). Pada akhirnya
ditakutkan akan timbul gangguan
mental yang lebih serius seperti
depresi, kecemasan dan kelelahan

(Pokhrel et al., 2020). Kualitas
hidup yang buruk di kalangan
mahasiswa kedokteran terutama
disebabkan karena komponen
kesehatan mental (Lins et al.,
2015).

Berdasarkan survei yang
pernah dilakukan, masalah

kesehatan mental terjadi pada satu
dari lima orang muda dan sekitar
dua pertiga dari orang muda dengan
masalah kesehatan mental tidak



Tahun
2023

[MAHESA: MALAHAYATI HEALTH STUDENT JOURNAL, P-ISSN: 2746-198X E-
ISSN 2746-3486 VOLUME 3 NOMOR 7 TAHUN 2023] HAL 1950-1963

mendapatkan pertolongan yang
dibutuhkan (Merikangas et al.,
2011).  Penelitian  epidemiologi
mendapatkan bahwa ada
keterkaitan erat antara masalah
kesehatan mental dengan kejadian
bunuh diri, penyalahgunaan zat
terlarang, putus sekolah, pengusiran
dan keterlibatan sistem peradilan
pada anak. Penelitian mendapati
bahwa intervensi dini  dapat
mencegah berkembangnya masalah
mental secara signifikan dan
mengurangi  risiko  konsekuensi
gangguan mental yang lebih berat
(National Research Council, 2009)
Sebuah survei dari World
Health Organization pada populasi
mahasiswa di tahun 2015,
memperoleh hasil bahwa sebanyak
31% mahasiswa mengalami gangguan
mental umum dalam periode 12
bulan terakhir (Kemenkes RI, 2018).

Hasil Riset  Kesehatan  Dasar
(Riskesdas) pada tahun 2018
mendapatkan bahwa sebanyak 9.8%
populasi umum mengalami
gangguan mental emosional (Badan
Penelitian  dan Pengembangan
Kesehatan, 2013), hasil ini
meningkat dibandingkan dengan

hasil Riskesdas pada tahun 2013
yaitu sebanyak 6% (Auerbach et al.,
2018). Berbagai penelitian yang
telah dilakukan pada negara maju,
mendapati bahwa sebanyak 30%
mahasiswa kedokteran mengalami
gangguan emosional umum (Brazeau
et al., 2014; Hersi et al., 2017;
Ohtsu et al., 2014). Penelitian Fuad
et al pada tahun 2015 di Malaysia
mendapatkan  bahwa  sebanyak
16.9%, 52% dan 24.4% mahasiswa
kedokteran preklinik mengalami
stres, kecemasan dan depresi (Fuad
et al., 2015). Penelitian Stephanie

et al (2019) pada mahasiswa
fakultas kedokteran di  Unika
Atmajaya mendapatkan bahwa
sebanyak 48.5% mahasiswa
kedokteran tingkat pertama
mengalami  gangguan kesehatan

1952

mental dan 19.1% mahasiswa
mengalami gangguan pada tingkat

terakhir  (Stephanie & Surjadi,
2020).
Data mengenai  gangguan

kesehatan mental terutama rasa
cemas, kelelahan (burn out) dan
depresi pada mahasiswa salah satu
Fakultas Kedokteran di Jakarta
Barat masih belum didapatkan
secara lengkap. Hal ini mendorong
untuk mencari data mengenai
gangguan kesehatan mental pada
mahasiswa salah satu Fakultas
Kedokteran di Jakarta Barat
sehingga dapat dilakukan deteksi
dini yang cepat agar mahasiswa
yang mengalami gangguan
kesehatan mental dapat segera
memperoleh pertolongan. Deteksi
dini yang cepat diharapkan dapat
mencegah masalah psikologis yang

dialami mahasiswa berkembang
menjadi gangguan kesehatan
mental yang lebih berat dan
mengurangi  risiko yang dapat

terjadi akibat gangguan ini.

KAJIAN PUSTAKA

Gangguan mental pada
mahasiswa merupakan isu yang
semakin mendapat perhatian dalam
beberapa tahun terakhir. (Y
Firmansyah & Widjaja, 2022)
Periode perkuliahan yang penuh
tekanan, perubahan lingkungan,
tuntutan akademik vyang tinggi,
serta tekanan sosial dan emosional
dapat berkontribusi pada munculnya
gangguan mental. Beberapa
gangguan mental yang umum
dijumpai di kalangan mahasiswa
antara lain depresi, kecemasan,
gangguan makan, dan gangguan
tidur.

Depresi adalah gangguan
mental yang ditandai oleh perasaan
sedih yang berkepanjangan,
hilangnya minat dalam aktivitas
sehari-hari, perubahan nafsu
makan, gangguan tidur, dan



Tahun
2023

[MAHESA: MALAHAYATI HEALTH STUDENT JOURNAL, P-ISSN: 2746-198X E-
ISSN 2746-3486 VOLUME 3 NOMOR 7 TAHUN 2023] HAL 1950-1963

perasaan putus asa. Diagnhosis
depresi  ditegakkan berdasarkan
kriteria yang ditetapkan dalam
Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM). Gejala yang
memenuhi kriteria, seperti perasaan
sedih yang terus-menerus selama
dua minggu atau lebih, hilangnya
minat pada kegiatan yang biasa
disukai, dan perubahan pola tidur
atau nafsu makan, harus ada untuk
menegakkan diagnosis
depresi.(Friedman, 2012; Kendler,
2016)

Kecemasan juga sering terjadi

pada mahasiswa dan  dapat
mempengaruhi fungsi mereka
secara signifikan. Gangguan
kecemasan umumnya ditandai oleh
kegelisahan yang berlebihan,
ketegangan, kesulitan

berkonsentrasi, dan gangguan tidur.
Beberapa jenis gangguan kecemasan
yang umum meliputi gangguan
cemas menyeluruh, gangguan panik,
dan gangguan stres pascatrauma.
Diagnosis  gangguan  kecemasan
didasarkan pada kriteria diagnostik
yang tercantum dalam DSM, seperti
kecemasan yang berlangsung selama
enam bulan atau lebih dan
mengganggu fungsi sehari-
hari.(Yohanes Firmansyah et al.,
2020; Kupfer, 2022; Lewis-
Fernandez et al., 2011)

Gangguan  makan,  seperti
anoreksia nervosa dan bulimia
nervosa, juga sering ditemukan
pada mahasiswa. Gejala-gejala
gangguan makan dapat mencakup
perilaku menghindari makan, obsesi
terhadap berat badan atau bentuk
tubuh, serta gangguan pola makan.
Diagnosis gangguan makan dilakukan

berdasarkan kriteria yang
ditetapkan dalam DSM, seperti
penurunan berat badan signifikan,
ketakutan  berlebihan terhadap
penambahan berat badan, dan
gangguan dalam persepsi

tubuh.(Call et al., 2013; Fairburn &
Cooper, 2011).

1953

Gangguan tidur juga dapat
menjadi  masalah  serius  bagi
mahasiswa. Beban akademik yang
tinggi dan stres dapat menyebabkan
gangguan tidur, seperti insomnia.

Gangguan tidur dapat ditandai
dengan kesulitan tidur, tidur yang
tidak  nyenyak, atau  sering

terbangun selama malam. Diagnosis
gangguan tidur didasarkan pada
pengamatan pola tidur yang
terganggu dan dampaknya terhadap
fungsi sehari-hari.(Dohnt et al.,
2012; Yohanes Firmansyah et al.,
2021)

Mahasiswa kedokteran sering
menghadapi risiko tinggi terkena
gangguan mental, stres, kecemasan,
dan depresi. Beban akademik yang
berat, persaingan yang ketat, dan
tekanan untuk mencapai
kesempurnaan dapat mengakibatkan
kondisi kesehatan mental yang tidak
stabil. Mahasiswa kedokteran
mungkin mengalami gejala seperti
kelelahan  yang  berkelanjutan,
perasaan cemas yang berlebihan,

ketidakmampuan untuk
berkonsentrasi, perubahan pola
tidur dan nafsu makan, serta

hilangnya minat pada kegiatan yang
biasa mereka nikmati. Tekanan
tambahan dari tanggung jawab
klinis, kurangnya waktu luang, dan
kurangnya dukungan sosial dapat
memperburuk kondisi mereka.

Oleh karena itu, sangat penting
bagi mahasiswa kedokteran untuk
mengenali gejala-gejala ini dan
mencari bantuan profesional ketika
diperlukan. Pendekatan holistik
seperti mengelola stres, menjaga
pola tidur dan makan yang sehat,
berpartisipasi dalam kegiatan sosial,
dan memanfaatkan sumber daya
kesehatan mental yang tersedia di
kampus atau luar kampus juga
dapat membantu dalam mengatasi
tantangan ini. Selain itu,
mengembangkan keterampilan
manajemen waktu, berbicara
dengan orang-orang terdekat
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tentang tekanan yang dirasakan,
dan menjaga keseimbangan antara
studi dan kehidupan pribadi juga
sangat penting. Mahasiswa
kedokteran perlu diingat bahwa
merawat kesehatan mental adalah
bagian tak terpisahkan  dari
perjalanan menjadi seorang dokter
yang baik, dan mereka tidak
sendirian dalam menghadapi
tantangan ini.(Dohnt et al., 2012)
Penelitian ini bertujuan untuk
melihat kejadian gangguan mental

pada mahasiswa fakultas
kedokteran.  Adapun  gangguan
mental pada penelitian ini

difokuskan pada gangguan stres,
kecemasan, dan depresi pada
mahasiswa fakultas kedokteran.

METODOLOGI PENELITIAN

Desain yang  digunakan
dalam  penelitian ini  adalah
deskriptif potong lintang. Hal ini
dikarenakan dalam penenlitian ini
ingin mengetahui seberapa besar
proporsi gangguan kesehatan
mental yang meliputi stress,
kecemasan dan depresi yang terjadi
pada responden mahasiswa/i di
fakultas kedokteran. Penelitian ini
dilakukan mulai bulan Oktober
hingga Desember 2021. Total
sebanyak 384 jumlah sampel yang
dibutuhkan dalam penelitian dengan
derajat kebebasan 5%. Teknik
penggumpulan sampel yang
digunakan adalah teknik purposive
nonrandom sampling.

Data dikumpulkan dengan
menggunakan kuesioner elektronik
yang disebarkan melalui ketua
setiap angkatan. Gangguan
Kesehatan mental responden dinilai
dengan menggunakan Self Reporting
Quetionnaire (SQR)-20. Sedangkan
untuk menilai tingkat stress, depresi
dan kecemasan menggunakan 3
jenis kuesioner yaitu Patient Health
Quetionnaire (PHQ)-9; Perceived
Stress Scale (PSS)-10 dan Depression

1954

Anxiety and Stress Scale (DASS)-21.
Data vyang diperoleh kemudian
dianalisis dengan  menggunakan
perangkat lunak analisis data yang
tersedia untuk mendapatkan data
deskriptif dan disajikan dalam
bentuk tabulasi.

Penelitian ini sebelumnya
telah memperoleh surat keterangan
lolos kaji etik dari Universitas
Tarumanagara Human  Research
Ethics Committee Institution of
Research and Community
Engagement pada tanggal 19
Oktober 2021 dengan nomor surat
keterangan kaji etik PPZ20202185.

HASIL PENELITIAN

Total sebanyak
responden  berpartispasi  dalam
penelitian  ini.  Penelitian ini
dilakukan dari bulan Oktober -
Desember 2021 pada mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas
Tarumanagara di Jakarta. Dari
keseluruhan responden, angkatan
paling banyak dalam penelitian ini
adalah angkatan 2021, vyaitu
sebanyak 109 (31.8%) responden.
Rerata usia responden dalam
penelitian ini adalah 20.28 tahun
dengan SD 2.207 tahun. Kebanyakan
responden adalah berjenis kelamin
perempuan dengan jumlah sebanyak
262 (76.4%). Sebanyak 296 (86.3%)
responden  mengatakan  bahwa
masuk ke fakultas kedokteran
dengan alasan keinginan sendiri dan
seluruhnya vyaitu sebanyak 327
(95.3%) responden mendapat
dukungan finansial yang cukup
untuk menempuh pendidikan di
fakultas kedokteran. Data
selengkapnya dapat dilihat pada
tabel 1.

Rerata Indeks Massa Tubuh
responden dalam penelitian ini
adalah 22.72 kg/m* dengan SD
sebesar 4.524, sehingga jika
dikategorikan ke dalam status gizi
didapatkan bahwa sebanyak 140

343
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(40.8%) responden memiliki status

gangguan kesehatan mental yang

gizi lebih dan normal. Hampir pernah dialami. Dan sebanyak 13
seluruh responden yaitu sebanyak (3.8%) saat ini sedang mengonsumsi
333 (97.1%) dan 334 (97.4%) obat akibat penyakit gangguan
responden tidak merokok dan tidak kesehatan mental yang dialami.
mengonsumsi minuman beralkohol. Sebanyak 21 (6.1%) responden
Hampir sepertiga dari responden menyatakan bahwa didalam
dalm  penelitian ini  memiliki keluarganya juga memiliki riwayat
kebiasaan untuk melakukan penyakit  gangguan kesehatan
olahraga. mental. Data selengkapnya dapat
Terdapat sebanyak 47 dilihat pada tabel 2.
(13.7%) responden  menyatakan

bahwa memiliki riwayat penyakit

Tabel 1. Karakteristik Demografi Pada Responden Mahasiswa/l Fakultas

Kedokteran Universitas Tarumanagara

Variabel Proporsi Mean; SD Median
N=343 (%) (min - maks)
Angkatan
2016 28 (8.2)
2018 32 (9.3)
2019 84 (24.5)
2020 48 (14.0)
2021 109 (31.8)
Profesi Dokter 42 (12.2)
Usia (tahun) 20.28; 2.207 20
(16 - 29)
Jenis Kelamin
Laki-laki 81 (23.6)
Perempuan 262 (76.4)
Alasan masuk FK
Bukan Keinginan sendiri 47 (13.7)
Keinginan sendiri 296 (86.3)
Dukungan finansial yang
cukup 16 (4.7)
Tidak 327 (95.3)
Ya
Berdasarkan table 1 Berdasarkan jenis kelamin
didapatkan hasil bahwa paling Perempuan 262 (76.4%). Alasan
banyak tahun 2021 109 (31.8%) masuk FK Keinginan sendiri 296
paling rendah 28 (8.2%). (86.3%).

1955
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Tabel 2. Karakteristik Demografi Pada Responden Mahasiswa/l Fakultas

Kedokteran Universitas Tarumanagara

Variabel

Proporsi
N=343 (%)

Mean;SD

Median
(min - maks)

Tinggi Badan

(cm)

162.54;7.493

160
(145 - 185)

Berat Badan

(kg)

60.37;14.438

58
(38 - 120)

IMT (kg/m?)

22.72:4.524

22.1
(13.96 - 39.31)

Status gizi
Lebih
Normal
Kurang

140 (40.8)
140 (40.8)
63 (18.4)

Merokok
Ya
Tidak

10 (2.9)
333 (97.1)

Konsumsi

Alkohol
Ya
Tidak

9 (2.6)
334 (97.4)

Olahraga
Tidak
Ya

246 (71.7)
97 (28.3)

Riwayat
gangguan
kesehatan
mental
Ya
Tidak

47 (13.7)
296 (86.3)

Sedang
mengonsumsi
obat gangguan
kesehatan
mental

Ya

Tidak

13 (3.8)
330 (96.2)

Riwayat
keluarga
memiliki
gangguan
kesehatan
mental

Ya

Tidak

21 (6.1)
322 (93.9)

1956
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Berdasarkan table 333 (97.1%) lebih banyak disbanding
didapatkan hasil Karakteristik yang merokok 10 *2.9%).
Demografi Merokok, tidak merokok

Tabel 3. Penilaian Tingkat Stress, Kecemasan Dan Depresi Pada Responden
Mahasiswa/l Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara

Variabel Proporsi Persentase
(100%)
Mengalamai masalah gangguan
kesehatan mental (Kuesioner SQR-20)
lya 171 49.9
Tidak 172 50.4
Derajat depresi (Kuesioner PHQ-9)
Berat 12 3.5
Sedang 32 9.3
Ringan 57 16.6
Gejala depresi ringan 242 70.6
Derajat stres (Kuesioner PSS-10)
Berat 34 9.9
Sedang 238 69.4
Ringan 71 20.7
Tingkat stres (Kuesioner DASS-21)
Sangat berat 5 1.5
Berat 30 8.7
Sedang 57 16.6
Ringan 43 12.5
Normal 208 60.6
Tingkat kecemasan (Kuesioner DASS-21)
Sangat berat 79 23.0
Berat 36 10.5
Sedang 87 25.4
Ringan 36 10.5
Normal 105 30.6
Tingkat depresi (Kuesioner DASS-21)
Sangat berat 21 6.1
Berat 22 6.4
Sedang 86 25.1
Ringan 49 14.3
Normal 165 48.1
Berdasarkan table

didapatkan hasil bahwa Tingkat
depresi normal 165 (58.1% lebih
tinggi dibanding sangat berat 21
(6.1%).

1957
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PEMBAHASAN

Berbagai model kuesioner telah
dikembangkan untuk menilai
seseorang apakah sedang
mengalami stress, kecemasan dan
depresi serta mengalami gangguan
kesehatan mental. Penelitian ini
menggunakan 4 jenis kuesioner
dalam mengukur kondisi responden
yang Dberkaitan dengan kondisi
kesehatan mental selama durasi
waktu tertentu. Keempat Kuesioner
tersebut yaitu: Self Reporting
Quetionnaire (SQR)-20 untuk
mengukur apakah seseorang sedang
mengalami masalah gangguan
kesehatan mental; Patient Health
Quetionnaire (PHQ)-9 merupakan
kuesioner yang sering digunakan
untuk deteksi dini depresi (Levis et
al., 2019); Perceived Stress Scale
(PSS)-10  merupakan  kuesioner
dalam menilai perasaan yang dapat
mempengaruhi; dan  Depression
Anxiety and Stress Scale (DASS)-21
yang dapat mengukur adanya
perasaan stres, kecemasan dan
depresi.

Berdasarkan  Kuesioner  Self
Reporting Quetionnaire (SQR)-20,
terdapat sebanyak 171 (49.9%)
responden dalam penelitian ini
mengalami masalah gangguan
kesehatan mental. Hal ini sama
dengan hasil  penelitian  dari
Stephanie et al pada tahun 2020 di
Fakultas Kedokteran Universitas
Katolik Atmajaya yang
menggunakan metode pengukuran

yang sama. Hasil penelitiannya
didapatkan sebanyak 48.5%
responden  fakultas kedokteran
mengalami masalah gangguan
kesehatan mental. Dari hasil
penelitiannya juga mendapatkan

sebanyak 19.1% responden tingkat
akhir mengalami masalah gangguan
kesehatan mental (Stephanie &
Surjadi, 2020). Dalam penelitian ini
tidak dinilai secara pisah antara
mahasiswa preklinik tingkat awal
dan akhir, melainkan
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menggabungkan keseluruhan
mahasiswa fakultas kedokteran baik
di tingkat preklinik maupun klinik.

Hal ini dilakukan karena dalam
penelitian ingin melihat secara
keseluruhan hasil dari seluruh

mahasiswa di fakultas kedokteran.
Berdasarkan Kuesioner Patient
Health Quetionnaire (PHQ)-9,
didapatkan sebanyak 12.8%
responden dengan gejala depresi
sedang-berat. Hal ini hampir sama
dengan hasil penelitian yang
dilakukan oleh Pham et al di
Vietnam pada tahun 2015-2016 pada
mahasiswa kedokteran. Penelitian
Pham et al juga menggunakan
kuesioner PHQ-9 sebagai skrining

gejala depresi pada responden.
Hasil penelitiannya mendapatkan
sebanyak 15.2% responden

mengalami gejala depresi sedang-
berat (Pham et al., 2019). Namun
berbeda dengan hasil depresi ringan
dan minimal yang diperoleh dari
hasil penelitian ini dengan hasil
penelitian ~ Pham. Dari  hasil
penelitian ini diperoleh sebanyak 57
(16.6%) mengalami depresi ringan
dan 242 (70.6%) mengalami gejala
depresi ringan/minimal. Sedangkan
hasil pada penelitian Pham et al

didapatkan sebanyak 32.4%
responden mengalami depresi
ringan dan  sebanyak  52.4%
responden mengalami gejala

minimal. Hal ini dapat dikarenakan
adanya perbedaan angkatan pada
responden penelitian. Dimana pada
penelitian Pham hanya melibatkan
mahasiswa pada tahun ke 4-6,

sedangkan dalam penelitian ini
melibatkan mahasiswa angkatan
pada tahun 1-5 dan terdapat

responden yang sedang menjalani
tahap pembelajaran klinik.
Berdasarkan kuesioner Perceived
Stress Scale (PSS)-10, didapatkan
bahwa  kebanyakan responden
mengalami stres sedang, vyaitu
sebanyak 238 (69.4%). Hasil ini
sedikit berbeda dengan hasil yang
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didapatkan dari penelitian Augesti
et al pada mahasiswa Fakultas
Kedokteran di Lampung. Dari hasil
penelitiannya didapatkan sebanyak
54.1% responden tahun mengalami
stres sedang (Augesti et al., 2015).

Perbedaan ini dapat disebabkan
karena pada penelitian yang
dilakukan oleh Augesti et al

dilakukan pada mahasiswa angkatan
awal dan angkatan akhir. Namun
pada penelitian ini digabung antara
mahasiswa tingkat sarjana maupun
mahasiswa di tingkat profesi.
Dimana diketahui bahwa beban
tugas di tingkat profesi mungkin
akan lebih berat dibandingkan pada
mahasiswa tingkat sarjana. Selain
itu juga dapat dikarenakan jenis
Kuesioner yang digunakan mungkin
berbeda, karena pada penelitian
Augesti et al, tidak disebutkan cara
penilaian stres pada responden
penelitiannya.

Berdasarkan kuesioner
Depression Anxiety and Stress Scale
(DASS)-21 bahwa terdapat sebanyak
10.2% responden mengalami stres
berat dan sangat berat dan
sebanyak 16.6% responden
mengalami stres sedang. Hal ini
sangat berbeda dengan penelitian
yang dilakukan Fuad et al di
Malaysia pada tahun 2014 dengan
menggunakan jenis kuesioner yang
sama. Dimana pada hasil
penelitiannya didapatkan sebanyak
16.9% responden mengalami stres
(Fuad et al., 2015). Perbedaan ini
dapat dikarenakan adanya
perbedaan kondisi penelitian Fuad
dan penelitian ini. Dimana
penelitian ini dilakukan pada saat
sedang dalam kondisi pandemi
penyakit Covid-19, namun
penelitian Fuad adalah pada tahun
2014. Hasil penelitian Fuat et al
mendapatkan bahwa sebanyak 52%
responden dalam  penelitiannya
mengalami kecemasan (ansietas)
(Fuad et al., 2015).

1959

Berbeda dengan hasil penelitian
ini, dimana terdapat sebanyak
33.5% responden mengalami
kecemasan berat dan sangat berat
serta 25.4% responden mengalami
kecemasan sedang. Perbedaan ini
mungkin disebabkan karena adanya
perbedaan kriteria yang ditampilkan
dalam hasil penelitian Fuad yang
menyatakan responden mengalami
kecemasan atau tidak. Namun pada
penelitian ini tetap menggunakan
kriteria  sesuai dengan  yang
ditetapkan oleh kuesioner DASS-21.
Penelitian ini mendapatkan hasil
bahwa sebanyak 12.5% responden
mengalami depresi berat dan sangat
berat dan sebanyak 25.1%
responden mengalami depresi
sedang. Hasil yang juga berbeda
dari hasil penelitian Fuad et al,
dimana sebanyak 24.4% responden
yang mengalami depresi (Fuad et
al., 2015). Perbedaan ini juga
mungkin dikarenakan oleh hal yang
telah dikemukan sebelumnya. Data
selengkapnya dapat dilihat pada
tabel 3.

KESIMPULAN

Kesimpulan dari penelitian
ini  adalah didapatkan hampir
setengah responden terdapat
gangguan kesehatan mental.

Gangguan kesehatan mental yang
terjadi pada responden sebagian
besar berupa depresi sedang, stress
sedang dan kecemasan sedang
hingga berat. Maka dengan itu
sangat diperlukan adanya perhatian
khusus kepada mahasiswa fakultas
kedokteran untuk mendapatkan
pertolongan dini dari sisi mentalnya

dalam menghadapi Pendidikan di
fakultas kedokteran. Diharapkan
dengan bantuan dini, mahasiswa

akan jatuh ke tingkat gangguan
kesehatan mental yang lebih berat.
Selain itu masih perlu dilakukan
penelitian lebih lanjut  untuk
mencari tahu hal-hal apa saja yang
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menyebabkan tinggi angka kejadian
gangguan  kesehatan  gangguan
mental yang didapatkan dari
penelitian ini.
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