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ABSTRACT

Introduction: The students of medical faculty are expected to have self directed
learning (SDL) skill. SDL measured by indicatorself directed learning readiness
(SDLR).The implementation of SDLis influenced by internal and external factor should
run in balance. Self efficacy is an internal factor which influencing SDL. The aim of the
research was to investigate the correlation between self efficacy and SDLR among
students of Medical Faculty Sebelas Maret University.

Methods: This research was a cross sectional observational analytic. We were
conducted at Medical Faculty Sebelas Maret University in October 2015. Data was
collected by using stratified random sampling to 276 samples of students. SDLR was
measured by Self Directed Learning Readiness Scale for Nursing Education (SDLRS-
NE) and self efficacy was measured by General Self Efficacy Scale (GSES). Both of
them have been tested for validity and reliability. Correlation nonparametric Spearman
test was used to analyse the data.

Results: Results were revealed significant correlation (p = 0.000) between the
variables. Moderate relationship (r = 0.572) was found between students self-efficacy
and SDLR in the Medical Faculty Sebelas Maret University.

Conclusions: Self efficacy was found positively correlated with SDLR students of
Medical Faculty Sebelas Maret University.
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PENDAHULUAN

Problem Based Learning (PBL)
merupakan salah satu model dari sistem
pembelajaran yang mengacu pada Student
Centered Learning (SCL). Pengaplikasian
PBL dapat menghasilkan Self Directed
Learning (SDL) di dalam proses belajar,
diantaranya peningkatan pengetahuan,
keahlian, prestasi, dan pengembangan diri
dalam berbagai situasi.(1) Self-Directed
Learning (SDL) atau kemandirian belajar
yang
membutuhkan peran dan tanggung jawab

merupakan suatu metode
seorang pelajar untuk menetapkan sendiri
proses belajarnya.(2) Kemandirian belajar
sangat dibutuhkan karena seorang dokter
dituntut untuk memiliki kemampuan yang
dapat menunjang dalam pengembangan
keahlian, pemecahan masalah khususnya
di  bidang
berkolaborasi dengan baik, dan menjadi

ilmu  kedokteran, dapat
seorang pembelajar seumur hidup.(3,4)
SDL diukur berdasarkan indikator sejauh
apakah seseorang mengetahui tentang

sikap, keterampilan, dan Kkarakteristik
pribadinya untuk menjalani kemandirian
belajar yang disebut dengan Self-Directed
Learning Readiness (SDLR).(2)
Pengaplikasian dari metode SDL
dipengaruhi oleh dua faktor yang harus
berjalan secara seimbang, meliputi faktor

eksternal dan internal. Salah satu faktor

internal yang mempengaruhi SDL adalah
efikasi diri. Efikasi diri adalah suatu hasil

keyakinan individu atas kemampuan

dirinya untuk menguasai situasi dan

menyelesaikan tugas, sehingga akan
baik

seseorang.(5) Efikasi diri akan menjadi

menentukan  seberapa kinerja
dasar seorang pelajar untuk mencapai
SDL yang berdampak pada tiga tahap
yang dilaksanakan pada kemandirian
belajar yaitu perencanaan diri, pengaturan
perilaku, dan refleksi diri.(6)

Mengetahui  hubungan  antara
efikasi diri dan SDLR merupakan hal
yang penting karena dapat menjadi acuan
bagi mahasiswa Fakultas Kedokteran
Universitas Sebelas Maret Surakarta (FK
UNS)

dirinya,

untuk mengoptimalkan efikasi
sehingga dapat meningkatkan
SDLR dan mendukung keberhasilannya
dalam belajar. Perilaku yang dapat
meningkatkan efikasi diri menjadi lebih
baik perlu diterapkan pada pelajar karena
dapat mendukung fungsi penyesuaian diri
dan kesuksesan seseorang.
ketika telah diketahui
memiliki kelemahan pada efikasi diri,
dilakukan

mengubah hal tersebut, salah satunya

Misalnya
bahwa pelajar
untuk

harus intervensi

dengan cara mengembangkan suatu
pemahaman yang lebih baik mengenai

potensi dirinya dan menggali kemampuan
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apa saja yang sebenarnya diperlukan
dalam mencapai keberhasilan.(7)
Mahasiswa Program Studi
Kedokteran FK UNS masih memiliki
SDLR yang rendah (8), namun belum
dapat dijelaskan lebih lanjut faktor apa
saja yang memiliki
terhadap SDLR tersebut. Salah satu faktor

pengaruh  besar

yang mempengaruhi SDLR adalah efikasi
diri, oleh karena itu dilakukan penelitian
untuk mengetahui hubungan efikasi diri
dan SDLR pada Mahasiswa Program
Studi Kedokteran FK UNS.

SUBJEK DAN METODE

Penelitian ini merupakan
penelitian analitik observasional dengan
pendekatan  cross  sectional  yaitu
dilakukan dengan pengamatan sesaat atau
dalam suatu periode tertentu yang variabel
bebas dan variabel tergantung diukur satu
kali yang
sama.(9)Penelitian ini  dilakukan di
Fakultas Kedokteran Universitas Sebelas
2015

dengan populasi target adalah mahasiswa

dalam kesempatan

Maret Surakarta pada Oktober

semester 1, 111, V, dan VII Program Studi
Kedokteran FK UNS.

Teknik pengambilan sampel yang
stratified random

digunakan adalah

sampling atau pengambilan sampel secara

acak stratifikasi. Proses
dilakukan

proportional stratified random sampling

pengambilan

sampel dengan  teknik
agar perimbangan sampel dari masing-
masing strata memadai.(10) Perhitungan
besar sampel menggunakan perangkat
lunak OpenEpi untuk sampel random
dengan jumlah populasi sebesar 976 orang
yang
dikehendaki 5%, didapatkan besar sampel

dan tingkat ketepatan absolut
minimal sebanyak 276 orang. Sampel

yang diambil berasal dari mahasiswa
semester I, 111, V dan VII Program Studi
Kedokteran FK UNS yang dikelompokkan
menjadi empat strata. Cara pengambilan
sampel dilakukan secara acak sederhana
dengan sistem wundian untuk masing-
masing strata.

Efikasi diri dihitung dengan alat
ukur vyaituGeneral Self Efficacy Scale
(GSES) vyang

Schwarzer.(11) Uji korelasi item total

dikembangkan  oleh
untuk instrumen GSES bahasa Indonesia
menunjukkan nilai koefisien validitas
butir yang valid antara 0,25 sampai 0,60
dengan korelasi uji reliabilitas
menggunakan Chronbach’s Alpha sebesar
0,80.(12)GSES terdiri dari 10 item skala

pengukuran yang terdiri atas unsur tingkat

kesulitan, generalisasi, dan tingkat
kekuatan serta secara umum
menggambarkan  kemampuan  subyek
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dalam goal setting, pengerahan usaha,

keteguhan dalam menghadapi segala
hambatan serta kemampuan untuk bangkit
keterpurukan.(13)Alat ukur yang

digunakan untuk mengukur SDLR adalah

dari

Self Directed Learning Readiness Scale
for Nursing Education (SDLRS-NE) yang

oleh  Fisher dkk.(2)
SDLRS-NE kemudian
dialihbahasakan oleh Syah dan dilakukan

dikembangkan

Kuesioner

uji validitas yang menunjukkan hasil valid
dengan korelasi uji reliabilitas
Chronbach’s Alpha

0,956094.(14)SDLRS-

NE terdiri dari 40 item yang mengandung

menggunakan

didapatkan hasil

unsur utama SDLR yaitu: manajemen diri
(13 subskala), keinginan untuk belajar (12
subskala), dan karakteristik pengendalian
diri (15 subskala).Variabel luar yang dapat
dikendalikan yaitu lama pembelajaran dan
variabel yang tidak dapat dikendalikan
yaitu kondisi emosional, sikap, minat,
pengalaman dan pengetahuan sebelumnya

dari responden.

Data yang diperoleh  pada
penelitian ini dianalisis menggunakan
analisis statistik uji korelasi

nonparametrik Spearman karena data yang

diperoleh terdistribusi tidak normal.

HASIL

Kuesioner disebar kepada
mahasiswa yang berjumlah 500 orang dan
diperoleh 276 lembar kuesioner untuk
dilakukan analisis. Distribusi karakteristik
responden tersaji dalam tabel sebagai
berikut:

Tabel 1. Distribusi Responden Penelitian
Berdasarkan Semester

Semester Frekuensi (n)  Persentase (%)
I 69 25
1l 68 24.64
\V 69 25
VII 70 25.36
Total 276 100
Pada tabel 1 dapat diketahui

bahwa jumlah responden setiap angkatan
hampir sama dengan responden terbanyak
terdapat pada semester VII yaitu 70 orang
dan responden paling sedikit terdapat pada
semester 111 yaitu 68 orang.

Tabel 2.Distribusi Responden Penelitian
Berdasarkan Jenis Kelamin

Laki-laki Perempuan  Total
Semester

n % n % n %

| 19 275 50 725 69 100

Il 27 39,7 41 60,3 68 100
Y, 23 33,3 46 66,7 69 100
VI 22 314 48 686 70 100
Berdasarkan  tabel 2  dapat
diketahui responden berjenis kelamin

perempuan lebih dominan dibandingkan

dengan laki-laki pada semua semester.
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Data hasil penelitian ini secara
keseluruhan dijelaskan sebagai berikut:

Tabel 3.Deskripsi Hasil Pengukuran
Kuesioner GSES

Mini  Maxi

Semes

Mean + SD
ter mum  mum
| 23 36 28,19 + 2,987
1l 21 38 28,59 + 3,646
V 21 36 27,62 = 3,308
Vil 20 36 27,83 = 3,765
Total 20 38 28,05 + 3,441

Interpretasi hasil kuesioner GSES
pada tabel 3 menunjukkan bahwa skor
terendah terdapat pada semester VII,
namun rerata GSES terendah terdapat
pada semester V. Berlawanan dengan hal
tersebut, rerata dan skor GSES tertinggi
terdapat pada semester Ill. Sedangkan
hasil pengukuran kuesioner SDLRS-NE
dapat dilihat pada tabel sebagai berikut:

Tabel 4. Deskripsi Hasil Pengukuran
Kuesioner SDLRS-NE

Mini  Maxi

Semes

Mean + SD
ter mum mum

I 132 187 151,52 + 13,098

i 103 182 147,69 + 18,166

\ 114 183 147,39 + 16,550

VII 105 187 147,19 + 16,346

Total 103 187 148,45+ 16,149
Pada tabel 4 perbandingan hasil
kuesioner SDLRS-NE masing-masing
semester didapatkan bahwa skor SDLR
terendah terdapat pada semester Ill. Di sisi

lain, pada semester VII walaupun terdapat
skor SDLR yang tertinggi, namun reratanya
memiliki nilai terendah. Skor semester VII
juga menunjukkan rentang yang paling jauh

antara nilai teratas dan nilai terbawah. Rerata

dan skor SDLR tertinggi terdapat pada

semester I.

Tabel 5.Deskripsi Hasil Pengukuran
Kuesioner SDLRS-NE berdasarkan subskala

Mean + SD subskala

Sei[mes Manaje Keinginan Pengendalian

er . . L
men diri  belajar diri

I 46,39+ 48,00+ 57,13 +

5,652 4,379 5,913

i 4471+ 47,01+ 55,97 +

7,267 6,454 7,401

v 4487+ 4599+ 56,54 +

6,593 5,588 7,297

VII 44,03+ 46,11+ 57,04 +

6,418 6,233 7,361

Berdasarkan tabel 5 dapat dilihat
perbedaan antara masing-masing subskala
SDLRS-NE. data

menunjukkan subskala yang memiliki

Keseluruhan

nilai terendah terdapat pada aspek

manajemen diri, dibandingkan dengan
aspek keinginan untuk belajar, sedangkan
nilai tertinggi terdapat pada aspek
pengendalian diri.

Uji normalitas data penelitian ini
menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov
karena sampel berjumlah lebih dari 50.
Nilai p > 0,05 menunjukkan bahwa data
terdistribusi normal.(15)Hasil uji
GSES
diperoleh nilai p < 0,05 (p = 0,000) yang
tidak

normal. Hal tersebut berbeda dengan hasil

normalitas untuk  kuesioner

berarti bahwa data terdistribusi
uji normalitas untuk kuesioner SDLRS-

NE yang memiliki nilai p > 0,005 (p =
0,200), sehingga menunjukkan bahwa data
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terdistribusi normal. Beberapa usaha yang
dilakukan untuk menghasilkan data GSES
agar memiliki distribusi normal dengan
transformasi data menggunakan 1910, sqrt,
In keseluruhannya memperoleh seluruh
data di atas memiliki hasil nilai p < 0,05
sehingga menunjukkan bahwa seluruh
data tetap memiliki distribusi tidak
normal.

Hasil uji korelasi menggunakan uji
nonparametrik korelasi Spearman antara
efikasi diri dan SDLR diperoleh p = 0,000

dan koefisien korelasi r = 0,572.

PEMBAHASAN

Persebaran data responden
berdasarkan tingkatan semester memiliki
subjek dengan selisin yang tidak jauh
berbeda

didapatkan sampel

antar  tingkatan,  sehingga
responden dengan
persebaran yang hampir setara (Tabel 1).
Berdasarkan perbedaan jenis kelamin
diketahui bahwa responden
lebih

dibandingkan dengan laki-laki pada semua

berjenis

kelamin  perempuan dominan
semester (Tabel 2). Mahasiswa laki-laki
akan cenderung lebih memiliki keyakinan
pada hal yang berhubungan dengan
penerapan tujuan, konsep praktis, analogi-
analogi, dan kemampuan berpikir yang

bersifat kualitatif. Di sisi lain, mahasiswa

perempuan cenderung lebih  memiliki
keyakinan dengan adanya kerja sama

dalam suatu tim.(16) Walaupun terdapat

perbedaan  tersebut, namun SDLR
ditemukan  tidak  berbeda  apabila
dibandingkan  antara  laki-laki  dan

perempuan.(17,18) Hal tersebut sama
dengan efikasi diri yang juga ditemukan
tidak memiliki perbedaan yang signifikan
berdasarkan kedua jenis kelamin.(19,20)
Mahasiswa merupakan seorang
pembelajar dewasa yang dianggap telah
matang dan

secara fisik, kognitif,

emosional.  Kondisi  tersebut  dapat
mendukung dirinya dalam memperoleh
keahlian yang ia butuhkan untuk
meningkatkan kemampuannya, termasuk

dalam
diri.(7,21)
(21)

yang mendukung

di  dalamnya  kemampuan

meningkatkan efikasi
Schunk dan

menunjukkan

Penelitian Meece
hasil
bahwa efikasi diri memiliki keterkaitan
yang signifikan dengan tingkatan belajar
pada mahasiswa. Berdasarkan studinya,
bahwa

mereka mengungkapkan

mahasiswa tingkat keempat memiliki
efikasi diri yang lebih tinggi. Mahasiswa
yang lebih

mampu untuk melaporkan dan mengatur

lebih tua juga ditemukan
kemampuan akademiknya dengan lebih

baik karena lebih banyaknya pengalaman

yang mereka dapatkan selama pendidikan.
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Semakin lama pendidikan yang telah
dijalani akan menyebabkan mahasiswa
terlatin  dalam

menjadi mengatur

permasalahannya, kemudian juga akan
yang
dengan baik. Akan tetapi, pernyataan ini

terbentuk  keahlian terintregasi

tidak sesuai dengan hasil penelitian ini
diri

didapatkan pada mahasiswa tingkat awal

bahwa efikasi tertinggi ternyata

seperti semester Il dan semester |
kemudian disusul semester VII, dan yang
terakhir semester V walaupun perbedaan
yang didapatkan tidak signifikan (Tabel
3). Hal ini

bahwa efikasi

kemungkinan disebabkan
diri

keadaan internal sehingga lebih bersifat

merupakan suatu

khusus atau individual. Zielger dalam
Zulkosky (22) mengungkapkan bahwa
suatu keyakinan diri dapat terbentuk

bergantung pada bagaimana interpretasi

seseorang  terhadap  situasi  yang
dialaminya. Oleh karena itu, walaupun
pengalaman  yang  diperolen  pada

mahasiswa tingkat akhir lebih banyak,
belum tentu pasti akan sebanding dengan
cara pandang dan penerimaan diri yang
lebih baik.

Pengalaman belajar akan semakin
bertambah pada mahasiswa yang telah
melampaui pembelajaran yang lebih lama.
Kaitannya dengan SDLR, hasil penelitian

(Tabel 4) menunjukkan bahwa responden

semester pertama memiliki rerata SDLR
tertinggi yaitu 151,52, kemudian terjadi
penurunan skor pada tingkatan yang lebih
atas meskipun perbedaannya tidak cukup
jauh. Rerata paling rendah terdapat pada
semester VII yaitu 147,19. Hasil tersebut
berkebalikan dengan penelitian yang
dilakukan Mtshali  (23) yang
memaparkan bahwa mahasiswa tingkat
(tahun

oleh

senior ketiga dan keempat)
memiliki rerata skor SDLR yang lebih
baik dibandingkan mahasiswa tingkat
junior  (tahun kedua).

Chakravarthi dan Viyajan (24) juga

pertama dan

mendapatkan perbedaan yang signifikan
antara hasil rerata skor SDLR mahasiswa

kedokteran antara semester pertama

dibanding dengan semester lain yang
mahasiswa  semester

mana pertama

memiliki skor SDLR yang paling rendah.

Kuesioner ~ SDLRS-NE  vyang
dikembangkan oleh Fisher dkk. (2)
memiliki skala yang tersusun atas tiga
aspek, vyaitu manajemen diri (13
subskala), keinginan untuk belajar (12
subskala), dan pengendalian diri (15
subskala).  Hasil penelitian (Tabel 5)

menunjukkan pada semua tingkatan yakni
mahasiswa semester 1, I11, VV, maupun VII
memiliki mean yang terendah pada aspek
manajemen diri. Manajemen diri diukur

dengan pertanyaan seperti bagaimana
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menyusun  prioritas  dalam  belajar,

mengatur  waktu dalam  mencukupi

kebutuhan belajar, merencanakan aktivitas

belajar, patuh dalam menepati
keputusannya, dan lain sebagainya.
Sebagian besar mahasiswa memiliki

kelemahan pada butir pertanyaan “saya
orang yang disiplin” dan ‘“saya mengatur
waktu khusus untuk belajar”. Hal tersebut
bahwa secara

dapat menjadi evaluasi

umum mahasiswa kurang memiliki
ketaatan dalam memenuhi tanggung
jawabnya dan kurang teratur dalam

mengelola waktu belajar. Faktor yang
mungkin menjadi penyebab kelemahan ini
salah satunya adalah kegiatan akademik
mahasiswa kedokteran yang sangat padat,
ditambah lagi apabila mahasiswa tersebut
mengikuti kegiatan di luar perkuliahan
seperti tergabung dalam organisasi yang
menyita  banyak  waktu.  Menurut
McCarthy (25) sebagian mahasiswa yang
belum memiliki kemampuan bekerja
secara multitasking dan mengatur waktu
dengan baik, aktivitas yang sangat banyak
tentu menjadi hambatan tersendiri untuk
dapat menjalani kegiatan belajar yang
baik,

kemandirian dalam belajar.

khususnya  untuk  memiliki

Analisis keseluruhan data
menggunakan uji  korelasi Spearman
menunjukkan hasil yang signifikan

dengan nilai probabilitas p < 0,05 (p =
0,000) dan koefisien korelasi r = 0,572.
Nilai koefisien korelasi r menunjukkan
nilai positif atau r > 0 yang berarti jika
nilai variabel bebas naik, maka nilai
variabel terikat akan ikut naik, begitu pula
sebaliknya. Selain itu, kekuatan korelasi
yang berada pada rentang 0,400 - 0,600
menunjukkan kekuatan korelasi sedang.
Sehingga dari hasil penelitian dapat
diperoleh pernyataan bahwa efikasi diri
memiliki korelasi positif terhadap SDLR
dengan kekuatan korelasi sedang. Hasil ini
didukung
dkk(26) bahwa efikasi diri merupakan
salah satu faktor yang berkorelasi kuat
SDL.

meningkatkan

dengan  penelitian  Boyer

terhadap penggunaan metode
Efikasi diri

kepercayaan dan kemampuan penyesuaian

akan

diri mahasiswa. Mahasiswa kedokteran
FK UNS memiliki metode pembelajaran
PBL yang menuntut mahasiswa untuk
dapat giat dalam memenuhi kebutuhan
belajarnya sendiri. Kemampuan ini harus
secara terus-menerus dipelajari dalam
waktu yang relatif lama, ditambah lagi
dengan jadwal perkulihan yang padat serta
materi pelajaran yang cukup sulit dapat
menjadi beban akademik dan stressor
yang berat bagi sebagian mahasiswa. Hal
ini tentu akan berdampak pada pencapaian

akademik yang buruk, apabila mahasiswa
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juga memiliki tingkat efikasi diri yang
rendah serta tidak gigih dalam usahanya.
Penelitian ini menggunakan jenis
penelitian  kuantitatif dengan desain
penelitian cross sectional. Penelitian cross
sectional merupakan penelitian yang
paling mudah dilakukan, murah, hasilnya
cepat diperoleh. Adapun Kketerbatasan
yang dilakukan dengan cara pendekatan
ini ialah tidak dapat menjelaskan
mekanisme sebab akibat dari variabel
yang diteliti karena pengambilan data
pada sampel penelitian hanya dilakukan
waktu.(8)

pengambilan

satu Peneliti  melakukan

data penelitian melalui
instrumen berupa kuesioner yang cukup
efisien pada target sampel yang banyak,
namun memiliki beberapa kelemahan

seperti  kesalahan interpretasi  oleh
responden terhadap pertanyaan, kejenuhan
dalam menjawab butir pertanyaan, dan
peneliti tidak dapat mengamati secara
reaksi dalam

langsung responden

menjawab. Selain itu, responden juga
dapat memiliki kecenderungan memilih
jawaban yang terlihat baik untuk diterima
atau jawaban yang merupakan harapan

untuk dirinya.

SIMPULAN

Terdapat hubungan antara efikasi

diri dengan Self Directed Learning

Readiness (SDLR) Mahasiswa Program
Studi

Maret Surakarta dengan kekuatan korelasi

Kedokteran Universitas Sebelas

sedang.

SARAN

1. Adanya korelasi antara efikasi diri dan
SDLR mengindikasikan perlunya upaya
untuk dapat meningkatkan efikasi diri
mahasiswa Program Studi FK UNS
sehingga SDLR mahasiswa dapat

mengalami peningkatan juga. Salah

satu cara yang dapat dilakukan yaitu
dengan memfasilitasi suatu bimbingan
konseling misalnya mengefektifkan

kembali peran dosen pembimbing

akademik, sehingga dapat membantu

mahasiswa mengukur  kemampuan
dirinya, menentukan tujuan yang tepat,
serta untuk memberikan motivasi dan
feedback yang positif.

2. Perlu dilakukan penelitian lain yang
bersifat kontinyu sejak mahasiswa
tingkat pertama sampai tingkat akhir
untuk melihat adanya perubahan
SDLR diri

berdasarkan banyaknya pengalaman

dalam mahasiswa
belajar yang telah diperoleh.

3. Perlu dilakukan penelitian lebih lanjut
tentang faktor-faktor yang dapat

mempengaruhi  SDLR  mahasiswa,

seperti keaktifan mahasiswa dalam
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berorganisasi, kebiasaan belajar, dan
kondisi psikologis dalam penyesuaian

diri terhadap metode pembelajaran.
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