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PERBEDAAN TINGKAT STRES DAN KUALITAS TIDUR PADA 

MAHASISWA KEDOKTERAN SEMESTER AWAL DAN SEMESTER 

AKHIR DI FK UKDW 
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ABSTRAK  

Latar belakang : Mahasiswa kedokteran sering mengalami stres tinggi akibat 

tuntutan akademik, jadwal padat, dan tanggung jawab besar, memengaruhi 

kesehatan dan pola tidur mereka. Beban kerja, harapan tinggi, dan penyesuaian 

sosial menjadi penyebab utama. Penelitian ini membandingkan mahasiswa 

semester awal dan akhir karena adaptasi yang berbeda terhadap tekanan. 

Mahasiswa awal mungkin lebih stres karena penyesuaian, sedangkan mahasiswa 

akhir mungkin lebih terbiasa dan memiliki mekanisme koping lebih baik.  

Tujuan : Menganalisis perbedaan tingkat stres dan kualitas tidur pada mahasiswa 

semester awal dan semester akhir di Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta 

Wacana. 

Metode dan Subjek Penelitian : Penelitian ini melibatkan mahasiswa kedokteran 

semester awal (angkatan 2023) dan akhir (angkatan 2020) di FK Universitas Kristen 

Duta Wacana, Yogyakarta. Teknik total sampling digunakan dengan desain cross-

sectional. Data tingkat stres diukur menggunakan kuesioner PSS (Perceived Stress 

Scale) dan kualitas tidur diukur menggunakan kuesioner PSQI (Pittsburgh Sleep 

Quality Index). Analisis data dilakukan menggunakan uji-T dengan program SPSS. 

Hasil : Penelitian melibatkan 136 sampel, 68 dari angkatan 2020 dan 2023. 

Angkatan 2020: 45 stres sedang, 20 ringan, 3 berat. Angkatan 2023: 45 stres sedang, 

18 berat, 5 ringan. Kualitas tidur angkatan 2020: 25 sedang, 22 baik, 19 ringan, 2 

buruk. Angkatan 2023: 41 sedang, 16 baik, 10 ringan, 1 buruk. Uji-T menunjukkan 

perbedaan signifikan pada stres (p=0.000) dan kualitas tidur (p=0.022). 

Kesimpulan : Terdapat perbedaan signifikan dalam tingkat stres (p = 0.000) dan 

kualitas tidur (p = 0.022) antara mahasiswa semester awal dan akhir. 

Kata Kunci :  Stres, Kualitas tidur 
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DIFFERENCES IN STRESS LEVELS AND SLEEP QUALITY IN 

MEDICAL STUDENTS IN THE FIRST AND FINAL SEMESTERS AT 

DUTA WACANA CHRISTIAN UNIVERSITY FACULTY OF MEDICINE 

Danial Umbu Tara Dapamudang, Yanti Ivana Suryanto,Johan  

Kurniawan, Lucas Nando Nugraha.  
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ABSTRACT 

Background: Medical students often experience high stress due to academic 

demands, hectic schedules, and large responsibilities, affecting their health and 

sleep patterns. Workload, high expectations, and social adjustment are the main 

culprits. This study compares early and final semester students due to different 

adaptations to stress. Early students may be more stressed due to adjustment, while 

final students may be more accustomed and have better coping mechanisms. 

Objective: Analyzing the difference in stress levels and sleep quality in students in 

the first and final semesters at the Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian 

University. 

Methods: This research involved medical students in the first semester (class of 

2023) and the last semester (class of 2020) at the Faculty of Medicine of Duta 

Wacana Christian University, Yogyakarta. The total sampling technique is used with 

a cross-sectional design. Stress level data was measured using the PSS (Perceived 

Stress Scale) questionnaire and sleep quality was measured using the PSQI 

(Pittsburgh Sleep Quality Index) questionnaire. Data analysis was carried out using 

a T-test with the SPSS program. 

Results: The study involved 136 samples, 68 from the 2020 and 2023 batches. 

Class of 2020: 45 moderate stress, 20 mild, 3 heavy. Class of 2023: 45 moderate 

stress, 18 heavy, 5 light. Sleep quality of the class of 2020: 25 moderate, 22 good, 

19 mild, 2 poor. Class of 2023: 41 moderate, 16 good, 10 light, 1 bad. The T-test 

showed significant differences in stress (p=0.000) and sleep quality (p=0.022). 

Conclusion: There were significant differences in stress levels (p = 0.000) and 

sleep quality (p = 0.022) between first and final semester students. 

Keywords: Stress, Sleep quality
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BAB I  

PENDAHULUAN  

1.1 Latar Belakang  

Mahasiswa kedokteran merupakan salah satu kelompok mahasiswa 

yang rentan mengalami stres akademik yang tinggi karena tuntutan akademik 

yang tinggi, jadwal yang padat, tuntutan praktikum, dan bertanggung jawab 

terhadap nyawa manusia. Stres akademik dapat mempengaruhi kesehatan 

mental dan fisik mahasiswa, termasuk pola tidur mereka. Selain itu, pola tidur 

yang buruk juga dapat mempengaruhi kinerja akademik dan kesehatan 

mahasiswa kedokteran (Apriliah et al., 2022; Hakim et al. 2023). Prevalensi 

stres yang di dapatkan pada mahasiswa kedokteran di Universitas West Indies, 

Saint Augustine. Kuesioner yang digunakan dalam studi ini terdiri dari dua 

komponen - (i) informasi demografis yang meminta peserta untuk memberikan 

jenis kelamin, usia, tahun studi, dan kewarganegaraan mereka dan (ii) 

Depression, Anxiety, and Stres Scale-21 item untuk mengukur tingkat distres 

psikologis di antara peserta. 63% dari mereka mengalami gejala kecemasan. 

Depresi ditemukan menjadi distres psikologis kedua yang paling umum, 

dengan prevalensi 51%, sedangkan 48% dari mahasiswa mengalami stres. 

Dalam analisis lebih lanjut, ditemukan bahwa mahasiswa asal Trinidad dan 

Tobago lebih depresi daripada mahasiswa dari Komunitas Karibia dan 

kewarganegaraan lainnya. Skor kecemasan yang lebih tinggi secara signifikan 

berhubungan dengan jenis kelamin dan usia mahasiswa. Ada hubungan yang 

signifikan antara mahasiswa dari kelompok usia yang berbeda dan tingkat stres. 

(Sahu et al., 2020).  
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Studi di malaysia melaporkan bahwa 56% mahasiswa kedokteran 

Malaysia merasa stres, dan peralihan dari tahun pre-klinis ke klinis adalah 

tahap kritis untuk tingkat atau tingkat keparahan stres, karena mahasiswa lebih 

rentan kelelahan karena lingkungan baru ketika memasuki tahun klinis. Stres 

di antara mahasiswa kedokteran Universiti Kebangsaan Malaysia (UKM) 

ditemukan sebesar 50% dibandingkan dengan mahasiswa Universiti Malaysia 

Sabah dan Royal College of Medicine Perak, yang masing-masing sebesar 42% 

dan 43%. Dari penelitian ini dinyatakan bahwa wanita memiliki risiko lebih 

besar mengalami stres dibandingkan pria.(Salam, 2014). Berdasarkan beberapa 

studi, prevalensi tingkat stres mahasiswa kedokteran di Indonesia berkisar 

antara 30-80%, tergantung dari faktor-faktor seperti metode pengukuran, 

populasi sampel, dan waktu pengukuran. Sebagai contoh, sebuah studi pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan Universitas Warmadewa 

mengalami tingkat stres sedang (46,4%) selama sistem pembelajaran daring di 

masa pandemi COVID-19. Dalam kaitannya dengan umur, mahasiswa berusia 

21 tahun memiliki tingkat stres tertinggi (57,6%). Jenis kelamin perempuan 

memiliki tingkat stres yang lebih tinggi (52,5%) dibandingkan dengan jenis 

kelamin laki-laki. Sedangkan, mahasiswa angkatan 2018 memiliki tingkat stres 

tertinggi (57,1%) (Wulandari et al., 2022). Sedangkan studi lain pada tahun 

2019 di Universitas Andalas Mayoritas mahasiswa memiliki tingkat stres 

sedang (48,4%). Tingkat stres akademik terbanyak adalah berat (51,6%) dan 

terkait hubungan intrapersonal dan interpersonal juga berat (42,6%). 

Sedangkan terkait hubungan belajar-mengajar tingkat stres terbanyak adalah 
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sedang (42%) dan tingkat stres terkait hubungan sosial adalah sedang (53,2%). 

Tingkat stres terkait keinginan dan pengendalian paling banyak adalah sedang 

(39,9%) dan tingkat stres terkait aktivitas kelompok terbanyak adalah sedang 

(45,2%). Stresor yang paling menyebabkan stres adalah yang terkait hubungan 

intrapersonal dan interpersonal (Rahmayani et al., 2019).  

Lalu terkait dengan kualitas tidur mahasiswa kedokteran khususnya di 

Nepal, prevalensi kualitas tidur yang buruk di kalangan mahasiswa kedokteran 

adalah 44,2% yang lebih tinggi dibandingkan dengan mahasiswa non-

kedokteran, yaitu 30,3%. Tinjauan global lainnya melaporkan bahwa gangguan 

tidur mempengaruhi 41% mahasiswa yang berpartisipasi di Iran, 70% di Hong 

Kong, dan 90% di Cina. Di negara-negara Sub-Sahara Afrika (SSA) seperti 

Ethiopia dan Nigeria, 62% dan 32,5% mahasiswa kedokteran mengalami 

kualitas tidur yang buruk. Terlalu stres karena periode pembelajaran yang 

intensif sehingga dapat mempengaruhi kualitas tidur yang baik (Nsengimana 

et al., 2023). Stresor atau penyebab stres pada mahasiswa kedokteran dapat 

disebabkan oleh kehidupan akademik mereka yang berasal dari tuntutan 

eksternal dan harapan mereka sendiri. Beban kerja, beban studi, tuntutan dari 

orang tua agar mahasiswa dapat berprestasi dalam studinya, serta penyesuaian 

sosial dapat menjadi penyebab tuntutan eksternal. Sebagian besar mahasiswa 

yang mendaftar di universitas memiliki harapan yang tinggi dan hal ini dapat 

menyebabkan penumpukan stres di dalam diri mereka. Mereka juga harus 

beradaptasi dengan hidup jauh dari rumah untuk pertama kalinya, menjaga nilai 

mereka, dan juga menyesuaikan diri dengan lingkungan sosial yang baru. 
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Penyebab stres lainnya termasuk beban kerja yang berlebihan, konflik dengan 

dosen, dan ruang belajar yang tidak kondusif (Anggun Saputri & Sugiharto, 

n.d,2019).  

Stres juga terlihat memberikan efek pada mahasiswa tahun pertama, 

kedua, dan ketiga lebih banyak dibandingkan mahasiswa tahun keempat dan 

kelima. Hal ini karena kondisi kesehatan mental mereka memburuk setelah 

diterima di fakultas kedokteran di mana tekanan untuk beradaptasi dengan 

kehidupan mahasiswa yang sangat sibuk. Namun, seiring berjalannya waktu, 

kondisi kesehatan mental mereka menjadi lebih baik karena mekanisme koping 

mereka sendiri dan dukungan sistem mahasiswa dari universitas (Fitri et al., 

2019). Mahasiswa tahun akhir yang sedang menyelesaikan tesis juga rentan 

terhadap stres. Faktor-faktor yang mempengaruhi mahasiswa yang sedang 

menyelesaikan tesis adalah hubungan interpersonal yang buruk dengan 

pembimbing mereka karena komunikasi yang tidak efektif, dan hal ini dapat 

menyebabkan kecemasan dan tekanan pada mahasiswa. Dalam konteks 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana, penelitian mengenai 

perbedaan pola tidur dan tingkat stres antara mahasiswa kedokteran semester 

awal dan semester akhir belum banyak dilakukan. Oleh karena itu, penelitian 

ini diharapkan dapat memberikan informasi yang berguna bagi pengembangan 

intervensi yang tepat untuk meningkatkan kesehatan mental dan fisik 

mahasiswa kedokteran, serta meningkatkan kinerja akademik mereka. 
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1.2 Rumusan Masalah  

1. Bagaimana perbedaan pola tidur mahasiswa kedokteran pada semester 

awal dan semester akhir di Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta 

Wacana? 

2. Bagaimana perbedaan tingkat stres mahasiswa kedokteran pada semester 

awal dan semester akhir di Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta 

Wacana? 

1.3 Tujuan Penelitian  

1. Tujuan Umum  

a. Untuk mengetahui perbedaan pola tidur mahasiswa kedokteran pada 

semester awal dan semester akhir di Fakultas Kedokteran Universitas 

Kristen Duta Wacana.  

b. Untuk mengetahui perbedaan tingkat stres mahasiswa kedokteran pada 

semester awal dan semester akhir di Fakultas Kedokteran Universitas 

Kristen Duta Wacana.  

2. Tujuan Khusus  

a. Mengukur dan membandingkan pola tidur mahasiswa kedokteran pada 

semester awal dan semester akhir termasuk lamanya waktu tidur, waktu 

tidur yang paling sering, dan kualitas tidur.  

b. Mengukur dan membandingkan tingkat stres mahasiswa kedokteran 

pada semester awal dan semester akhir.  
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1.4 Manfaat Penelitian  

1.4.1 Manfaat Teoritis 

a. Penelitian ini diharapkan memberi informasi ilmiah yaitu membuktikan 

adanya perbedaan tingkat stres dan kualitas tidur pada mahasiswa 

semester awal dan semester akhir di Fakultas Kedokteran Universitas 

Kristen Duta Wacana Tahun 2024.  

b. Penelitian ini diharapkan dapat dijadikan sebagai bahan untuk 

pengembangan ilmu pengetahuan dan penelitian baru serta memperluas 

wawasan peneliti.  

1.4.2 Manfaat Praktis 

a. Hasil dari penelitian ini dapat dimanfaatkan kepada pihak kampus 

terkait sebagai data mengenai gambaran perbedaan tingkat stres dan 

kualitas tidur mahasiswa angkatan 2023 sebagai mahasiswa semester 

awal dan mahasiswa angkatan 2020 sebagai mahasiswa semester akhir.  

b. Memberi informasi kepada peneliti selanjutnya dan menjadikan 

penelitian ini sebagai bahan kajian dalam penelitian lanjutan mengenai 

faktor-faktor yang mempengaruhi stres dan kualitas tidur pada 

mahasiswa kedokteran. 
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1.5 Keaslian Penelitian  

Keaslian dalam penelitian ini dapat dilihat pada tabel 1. 

Tabel 1.1 Keaslian Penelitian 

No Nama dan 

Tahun  

Judul Penelitian Metode dan Hasil Penelitain 

1 (Fitri et al., 

2019) 

Differences of Stres 

Level Between First 

Year and Final Year 

Medical Students in 

Faculty of Medicine 

Udayana University 

Penelitian ini bertujuan untuk 

membandingkan tingkat stres 

antara mahasiswa kedokteran 

tahun pertama dan tahun terakhir 

di Fakultas Kedokteran 

Universitas Udayana. Desain 

penelitian ini bersifat analitik 

dengan pendekatan cross-

sectional. Metode penelitian 

mencakup pengumpulan data 

menggunakan kuesioner yang 

mengukur faktor-faktor yang 

mempengaruhi stres, serta tingkat 

stres itu sendiri dengan 

menggunakan Perceived Stress 

Scale (PSS). Sampel penelitian 

terdiri dari 268 mahasiswa 

kedokteran, dengan 134 

mahasiswa dari angkatan 2016 

sebagai representasi tingkat akhir, 

dan 134 mahasiswa dari angkatan 

2019 sebagai representasi tingkat 

pertama. Hasil penelitian 

menunjukkan perbedaan 

signifikan dalam tingkat stres 

antara mahasiswa tahun pertama 

dan tahun terakhir. Faktor-faktor 

yang berkontribusi terhadap stres 

termasuk kesulitan memahami 

teori, konflik dengan teman, 

kesulitan mengelola emosi, 

masalah dengan dosen, masalah 

dengan fasilitas kampus, dan 

tingkat kebisingan kelas. 

2 (Anuradha 

et al.,2017) 

Stress and stresors 

among medical 

undergraduate 

students: A cross-

Studi inimenggunakan metode 

Cross-sectional yang dilakukan 

pada 750 mahasiswa kedokteran 

di Tamil Nadu. Dengan 
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sectional study in a 

private medical 

college in Tamil 

Nadu 

menggunakan kuesioner PSS-10 

sebagai instrumen penilaian 

tingkat stres. Tingkat respons 

keseluruhan adalah 93,33% (700 

dari 750 siswa). Nilai rata-rata 

stres yang dirasakan adalah 25,64 

± 5,44. Kelompok usia yang lebih 

tinggi, tahun studi sarjana 

kedokteran dan sarjana bedah, 

luasnya kurikulum akademik, 

ketakutan akan hasil ujian yang 

buruk, kurangnya rekreasi, 

kesepian, masalah keluarga, dan 

akomodasi jauh dari rumah 

merupakan factor penting yang 

mempengaruhi persepsi stres 

3 (Aryadi et 

al.,2018) 

Korelasi Kualitas 

Tidur Terhadap 

Tingkat Depresi, 

Cemas, Dan Stres 

Mahasiswa 

Kedokteran 

Universitas Udayana 

Bali. 

Penelitian cross-sectional pada 

mahasiswa kedokteran pre-klinik 

di Fakultas Kedokteran 

Universitas Udayana melibatkan 

132 responden yang mengisi 

kuesioner demografik, Pittsburgh 

Sleep Quality Index (PSQI), dan 

Depression, Anxiety, and Stres 

Disorder Scale (DASS). Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa 

37,1% responden adalah laki-laki 

dan 62,9% perempuan dengan 

rentang usia 18-22 tahun. Indeks 

kualitas tidur secara umum 

memiliki korelasi positif dengan 

tingkat depresi (r=0,32; p<0,001), 

kecemasan (r=0,26; p=0,002), 

dan stres (r=0,36; p<0,001). 

Kesimpulannya, kualitas tidur 

berhubungan signifikan dengan 

tingkat depresi, kecemasan, dan 

stres pada mahasiswa kedokteran 

pre-klinik di Universitas 

Udayana, Bali. 
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Penelitian perbedaan tingkat stres dan kualitas tidur pada mahasiswa 

kedokteran semester awal (semester 2) dan semester akhir (semester 8) di fakultas 

kedokteran universitas kristen duta wacana memiliki beberapa perbedaan dengan 

penelitian-penelitian lainnya yang membahas topik yang sama. Pertama, 

karakterisitik responden yang dilibatkan hanya terbatas pada mahasiswa kedokteran 

dari satu fakultas di satu universitas tertentu, sedangkan penelitian-penelitian lain 

melibatkan mahasiswa kedokteran dari beberapa universitas atau fakultas di 

wilayah atau negara yang berbeda. Keterbatasan ini mungkin dapat memengaruhi 

representativitas hasil penelitian. 

Kedua, fokus penelitian yang lebih spesifik pada perbedaan tingkat stres dan 

kualitas tidur antara mahasiswa kedokteran pada semester awal (semester 2) dan 

semester akhir (semester 8) juga membedakan penelitian ini dari penelitian-

penelitian lain yang mungkin lebih berfokus pada faktor-faktor penyebab stres atau 

kualitas tidur. Ketiga, metode penelitian dan instrumen penilaian yang digunakan 

dalam penelitian ini mungkin berbeda dengan penelitian-penelitian lain. Penelitian 

ini menggunakan kuesioner sebagai alat pengumpulan data, sedangkan penelitian 

lain mungkin menggunakan metode wawancara atau observasi. Selain itu, analisis 

data yang dilakukan juga dapat berbeda tergantung pada tujuan dan hipotesis 

penelitian. serta waktu dan tempat dilakukan penelitian pada tahun 2024 di Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. 

 

 

 



 

65 
 

BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN  

5.1 Kesimpulan  

  Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan pola tidur dan 

tingkat stres mahasiswa kedokteran pada semester awal dan semester akhir di 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana dan Secara khusus, 

penelitian ini mengukur dan membandingkan kualitas tidur antara mahasiswa 

semester awal dan semester akhir . Berdasarkan analisis data, ditemukan bahwa 

terdapat perbedaan signifikan dalam tingkat stres dan kualitas tidur mahasiswa 

pada semester awal dan semester akhir.   

5.2 Saran  

1. Bagi peneliti selanjutnya dapat melakukan penelitian lanjutan untuk 

memahami faktor-faktor apa yang menyebabkan perbedaan signifikan 

dalam tingkat stres antara mahasiswa angkatan awal dan mahasiswa 

angkatan akhir. Ini dapat melibatkan penelitian kualitatif maupun 

kuantitatif untuk memahami pengalaman dan persepsi mahasiswa terhadap 

faktor-faktor stresor yang mungkin berbeda antara kedua angkatan tersebut. 

2. Bagi penelitian lain, sebaiknya dilakukan penelitian pada variabel lain yang 

berhubungan dengan stres dan kualitas tidur pada mahasiswa di Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. Sebaiknya ditambah 

pertanyaan , mengenai koping responden untuk bisa mengetahui responden 

dapat mengelola dengan stres pada responden.  
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