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ABSTRAK

Self-Directed” Learning Readiness (SDLR) merupakan ‘kemampuan. mahasiswa
mengambil inisiatif dengan atau tanpa bantuan. orang lain dalam menentukan
kebutuhan belajar, tujuan dan sumber belajar, memilin dan menerapkan strategi
belajar yang sesuai dan menilai hasil belajarnya. Namun, tidak semua mahasiswa
memiliki kemampuan tersebut. Tujuannya untuk Mengetahui hubungan SDLR
dengan hasil nilai Clinical Skill Lab (CSL) dan nilai tutorial mahasiswa FKIK
UNISMUH. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan pendekatan
Cross Sectional Study. Penelitian ini dilakukan di FKIK UNISMUH, pada bulan
Desember 2023 dan mahasiswa Angkatan 2021 selaku responden. Hasil penelitian
menjelaskan bahwa berdasarkan hasil Uji Chi-Square ditemukannya nilai sebesar
0,281 dengan nilai P=0,05 (P>0,05) yang menandakan nilai P lebihbesar dari 0,05
berarti tidak terdapatnya hubungan antara SDLR dan CSL atau-HO. Dan nilai
sebesar 0,455 dengan nilai P=0,05 (P>0,05) menandakan nilai.P lebih besar dari
0,05 yang juga berarti tidak terdapatnya hubungan antara SDL.R dan Nilai Tutorial
atau HO. Peneliti menyimpulkan bahwa CSL rendah, batk belajar mandiri yang
rendah, sedang maupun tinggi, memiliki proporsi yang tidak jauh berbeda dan jika
kita pindah ke kategori CSL sedang pada belajar mandiri rendah, sedang, dan tinggi.
Jika ketiganya dianggap sama, baik itu belajar mandiri rendah, sedang, ataupun
tinggi pencapaian pada nilai CSLnya akan tetap sama. Disarankan untuk peneliti
selanjutnya untuk melakukan pengembangan terhadap subjek penelitian lainnya
yang berkaitan ataupun tidak dengan SDLR.

Kata Kunci: Self-Directed Learning Readiness (SDLR), Clinical Skill Lab (CSL),
Nilai Tutorial
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Self Directed Learning Readiness (SDLR) merupakan kemampuan mahasiswa
mengambil inisiatif dengan atau tanpa bantuan orang lain dalam menentukan
kebutuhan belajar, tujuan dan sumber belajar, memilih.dan menerapkan strategi
belajar yang sesuai dan menilai hasil belajarnya®. Namun, tidak semua mahasiswa
memiliki kemampuan tersebut. Mahasiswa kedokteran di tahun pertama dan kedua
perkuliahan terbilang belum bisa menerapkan SDLR sedangkan di tahun ketiga
mahasiswa telah beradaptasi dan memahami keuntungan SLDR. Meskipun
sebelumnya telah terpapar SDLR, mahasiswa masih kesulitan beradaptasi dalam
menerapkan SDLR. Hal ini ditunjukkan dengan sikap mahasiswa yang masih
berorientasi pada nilai clinical skill lab (CSL) dan nilai tutorial mengandalkan
dosen untuk mendapatkan ' pengetahuan?. CSL merupakan »praktikum yang
bertujuan untuk melatih keterampilan mahasiswa, baik ketrampilan klinik medik
maupun ketrampilan komunikasi menggunakan model pembelajaran seperti
manequin, phantom, pasien simulasi, atau peralatan audio-visual®. Sedangkan nilai
tutorial salah satu metode pembelajaran yang digunakan dalam pelaksanaan
Problem Based Learning (PBL) di pendidikan kedokteran. Keefektifan diskusi
tutorial PBL dipengaruhi oleh tiga aspek dasar yaitu, mahasiswa, tutor, dan
skenario. Keefektifan kelompok tutorial harus dipastikan karena menentukan

kesuksesan pembelajaran PBL di pendidikan kedokteran.



Dalam pelaksanaan SDLR, mahasiswa memiliki kesiapan yang berbeda- beda.
Kesiapan dalam SDLR ditunjukkan dengan sikap dan kemampuan terutama dalam
autonomy dan self-actualization dimana proses pembelajaran dikontrol oleh diri
sendiri. Kesiapan belajar mahasiswa ini dapat dinilai dengan Self Directed Learning
Readiness Scale (SDLRS). SDLRS adalah suatu alat ukur untuk menilai persepsi
individu dalam keterampilan dan sikap yang berhubungan dengan kemandirian
belajar®.

Seseorang yang berhasil dalam proses pembelajaran SDLR adalah seseorang
yang menunjukkan motivasi diri, mandiri, dan pembelajar yang gigih. Selain itu,
mereka bertanggung jawab atas pembelajaran mereka sendiri, melihat masalah
sebagai tantangan, dan memiliki rasa ingin tahu serta disiplin. Mereka
menggabungkan rasa percaya diri dengan keinginan kuat untuk belajar, mampu
mengatur waktu, mempercepat pembelajaran, membuat rencana, menikmati
pembeljaran, dan berorientasi pada tujuan.?

Kesiapan belajar mandiri memiliki tujuan untuk memperluas dan meningkatkan
proses belajar. Dalam proses kesiapan belajar mandiri memerlukan sikap dan
kemampuan mahasiswa. Lebih lanjut, bahwa kesiapan belajar mandiri berikaitan
dengan keyakinan dan kemampuan individu dalam merespon kegiatan belajar.
Kesiapan belajar mandiri didefinisikan sebagai metode belajar dari sikap dan
kemampuan yang dapat memberikan tanggung jawab personal pada peserta didik
(mahasiswa) secara sadar. Lebih lanjut, mahasiswa mengambil inisiatif dan
tanggung jawab, serta dapat mengelola, menilai dari kegiatan belajarnya sendiri.

Kesiapan belajar mandiri menggambarkan proses peserta didik (mahasiswa)



mengambil inisiatif, baik sendiri maupun dengan bantuan dari orang lain®.
Seseorang yang berhasil dalam proses pembelajaran SDLR adalah seseorang
yang memiliki inisiatif, mandiri, dan gigih dalam belajar. Lebih lanjut mereka
bertanggung jawab atas pembelajarannya sendiri, memandang masalah sebagai
suatu tantangan, memiliki rasa keingintahuan, dan disiplin. Mereka mampu
mengkombinasikan kepercayaan diri dan keinginan yang kuat untuk belajar,
mengorganisasi waktu, mengatur. kecepatan belajar, memiliki perencanaan,
menikmati belajar, dan berorientasi pada tujuan®.
B. Rumusan Masalah
Berdasarkan uraian pada latar belakang, didapatkan rumusan masalah
“Apakah terdapat hubungan SDLR dengan hasil nilai CSL dan nilai tutorial
mahasiswadi Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar?”.
C. Tujuan Penelitian
a. Tujuan Umum
Mengetahui hubungan SDLR dengan hasil nilai CSL dan nilai tutorial
mahasiswa di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar.
b. Tujuan Khusus
a) Mengetahui tingkat SDLR mahasiswa di Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar.
b) Mengetahui/menentukan nilai CSL dan nilai tutorial
¢) Mengetahui hubungan SDLR dengan hasil nilai CSL nilai tutorial
mahasiswa di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah

Makassar.



D. Manfaat Penelitian

a. Manfaat Bagi Penulis
Dapat mengembangkan pengetahuan dankemampuan penulis di bidang
IImu Pendidikan Kedokteran khususnya mengenai hubungan SDLR dengan
hasil nilai CSL dan nilai tutorial mahasiswa di Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar.

b. Manfaat Bagi Institusi
Data<dan informasi yang diperoleh bisa ‘menjadi masukan untuk
meningkatkan pemahaman mengenai kesiapan belajar mandiri.

c. Manfaat Bagi Mahasiswa Fakultas Kedokteran UNISMUH Makassar
Untuk menambah pengetahuan mahasiswa mengenai hubungan SDLR
dengan hasil nilai CSL dan nilai tutorial mahasiswa di Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar.

d. Manfaat Bagi Peneliti Lain
Sebagai referensi untuk keilmuan selanjutnya mengenai-SDLR dengan hasil
nilai CSL dan nilai tutorial mahasiswa di Fakultas Kedokteran Universitas

Muhammadiyah Makassar
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TINJAUAN PUSTAKA

A. Self Directed Learning Readiness
1. Definisi Self Directed Learning Readiness

SDLR atau belajar mandiri-merupakan kesiapanatau kesediaan seseorang
untuk belajar mandiri yang terdiri dari komponensikap yang berinisiatif belajar
dengan atau tanpa bantuan orang lain yang dapat merumuskan tujuan pembelajaran,
mengidentifikasikan sumber pembelajaran, memilih dan‘melaksanakan strategi
pembelajaran yang sesuai dan mengevaluasi tujuan pembelajarannya®.

Belajar mandiri pada dasarnya dijelaskan dalam dua perspektif yaitu belajar
mandiri sebagai sebuah proses pembelajaran yang menjadikan pembelajar
bertanggung jawab penuh dalam merencanakan, melaksanakan, memiliki
kebebasan penuh untuk mengontrol materi pembelajaran yang penting serta
mengevaluasinya’.

2. Konsep Self Directed Learning Readiness (SDLR)

Personal atribut dimaksudkan sebagai mativasi untuk belajar dankapasitas
diri untuk tanggung jawab terhadap pembelajaran mereka. Selainitu juga meliputi
kemampuan menggunakan sumber pembelajaran dan kemampuan melakukan
strategi berpikir (belajar). Personal atribut harus disertai dengan sudah memiliki
pengetahuan sebelumnya (prior knowledge). Sedangkan proses menunjukkan
bagaimana peserta didik belajar secara. Yang diwujudkan dalam tahap
perencanaan, pada tahap ini peserta didik merencanakan aktifitas pada tempat dan

waktu dimana peserta didik merasa nyaman untuk belajar®.



3. Strategi Self Directed Learning Readiness

Strategi belajar mandiri merupakan strategi pembelajaran yang bertujuan
untuk membangun inisiatif individu, kemandirian, peningkatan diri. Belajar
mandiri dapat dilakukan dengan teman atau sebagian bagian dari kelompok kecil,
dengan senior dan lain-lain. Perubahan paradigma dalam proses pembelajaran
mendorong peserta didik terlibat secara aktif dalam proses pembelajaran. Strategi
lain yang digunakan.lebih menekankan pada perkembangan. metakognisi yaitu
kemampuan. <untuk mengontrol aspek pengetahuan' yang terdiri dari tahap
mengingat, pemahaman, terapan, analisis, sintesis dan evaluasi®.
4. Manfaat Self Directed Learning Readiness

Pelaksanaan belajar mandiri memberikan manfaat bagi peserta didik dalam
pembelajaran, diantaranya: Peserta didik dapat belajar sesuai dengan keinginan,
harapan ‘dan motivasinya. Peserta didik dapat mendalami topik-yang penting
dengan lebih baik sehingga akan meningkatkan proses pembelajarannya. Peserta
didik dapat merencanakan dan-menilai sendiri hasil pembelajarannya®. Peserta
didik akan lebih aktif dalam belajar sehingga menghasilkan pembelajaran yang
lebih mendalam. Pada saat ini peserta didik didorong untuk berpikir bukanhanya
sekedar menghapal apa yang telah mereka pelajari sehingga dapat mengembangkan
kemampuan berpikir kritis. Meningkatkan rasa tanggung jawab peserta didik atas
proses pembelajaran, dapat mengevaluasipencapaian pembelajarannya. Semakin
cepat seseorang memiliki kemampuan belajar mandiri maka semakin
mempermudah peserta didik menjalankan pembelajarannya. Dengan belajar

mandiri dapat meningkatkan rasa ingin tahu, kemampuan berpikir kritis, dapat



mengambil keputusan, inovatif, dan percaya diri. Aspek tersebut menjadi hal
penting yang harus dimiliki seorang dokter. Dapat meningkatkan hubungan antar
peserta didik dan menghasilkan hubungan yang saling ketergantungan antara dosen
dan peserta didik, dapat menciptakan rasa saling menghargai dan menghormati
antara dosen dan peserta didik®.
5. Faktor yang Memengaruhi Proses Pencapaian Self Directed Learning
Readiness

Kemampuan seseorang diyakini mempunyai pengaruh yang. signifikan
terhadap keberhasilan belajar. Keberhasilan belajar biasanya berkolerasi searah
dengan tingkat kemempuan akal. Artinya semakin tinggi kemampuan akal
seseorang maka semakin tinggi pula keberhasilan belajarnya. Menurut sebagian
besar ahli, kemampuan akal merupakan modal penting dalam belajar dan mencapai
hasil yang optimal. Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan 'oleh mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Malang yang- mengemukakan
dari jumlah sampel yang digunakan sebanyak 114 sampel memiliki 1Q rentang dari
79 hingga 125 dengan rata-rata 98.46 dan nilai tengahnya ialah 96. Peneliti
menjelaskan bahwa 1Q dari sampel paling banyak di angka 96.2* Keadaan
psikologis individu yang demikian ternyata secara tersirat Intelligence Quetient
(1Q) tidak hanya menjadi faktor yang berdiri sendiri ada kemungkinan ada beberapa
faktor faktor lainnya yang terkait seperti Emotional Intelligence (EQ) dan Spiritual
Quotient (SQ).°

Pelaksanaan belajar mandiri dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya

adalah: Faktor karakteristik peserta didik yang meliputi pengalaman dalam



melakukan belajar mandiri sebelumnya sehingga terbentuk prior knowledge, faktor
psikologis, kesadaran akan pentingnya lingkungan yang mendukung pembelajaran
dan mengetahui gaya belajar yang tepat untuk dirinya sendiri.

Manajemen diri berhubungan erat dengan manajemen waktu. Mahasiswa
yang memiliki SDLR tinggi mampu.mengatur waktunya dengan baik, Sedangkan
mahasiswa yang memiliki-SDLR sedang memiliki kesulitan dalam mengatur
waktunya dengan baik. la merasa dikejar-kejar oleh waktu dan.waktu terasa sangat
singkat. Mahasiswa yang- memiliki SDLR tinggi mempunyai prioritas dalam
belajar, serta tidak mau menunda-nunda apa yang telah direncanakannya.
Mahasiswa yang memiliki SDLR tinggi mempunyai prioritas dalam belajar, serta
tidak mau menundanunda apa yang telah direncanakannya. Beberapa faktor yang
teridentifikasi mempengaruhi manajemen diri antara lain kondisi kesehatan
secara fisik dan minat yang dimiliki. Faktor lain yang teridentifikasi adalah
banyak sedikitnya waktuluang, dan hubungan antar teman sebaya.'*

B. Clinical Skill Lab (CSL)
1. Definisi

Clinical Skill Lab (CSL) atau laboratorium ketrampilan klinis. Skill lab
adalah strategi pembelajaran yang berfungsi untuk mempersiapkan ketrampilan
Klinis, baik keterampilan berkomunikasi, pemeriksaan fisik ataupun tindakan medik
bagi mahasiswa Fakultas Kedokteran, selama jenjang pendidikan sarjana dan
sebelum memasuki pendidikan profesi®.

CSL menyediakan lingkungan yang aman dan terlindungi di mana pelajar

dapat mempraktikkan keterampilan klinis sebelum menggunakannya dalam situasi



klinis yang nyata. Laboratorium keterampilan ini membantu memastikan bahwa
semua siswa memperoleh teknik yang diperlukan dan dinilai dengan benar sebelum
berlatih pada pasien nyata®.

CSL merupakan tempat mahasiswa dapat melatih keterampilan klinis agar
tercapai kompetensi yang diperlukan sebagai- dokter. Disebutkan dalam Standar
Kompetensi Dokter Indonesia (SKDI) bahwa yang dimaksud dengan keterampilan
medis adalah kegiatan yang saling.-berhubungan dari awal hingga akhir. Banyak
keuntungan yang didapatkan ketika belajar keterampilan medis di CSL, yaitu di
CSL bisa mengajarkan keterampilan-keterampilan medis secara aman, sederhana
dan' situasi bisa lebih terkontrol*?. Setelah mahasiswa dinyatakan lulus uji
keterampilan klinik dapat melaksanakan praktik klinik menangani pasien dan
mengimplementasikan kompetensi keahlian klinik kepada pasien secara langsung
dengan bimbingan dan penilaian dari pembimbing klinik. Keterampilan penalaran
klinis yang berkembang dengan baik merupakan inti dari proses penilaian klinis.
2. Tujuan Clinical Skill Lab

Tujuan dari CSL - adalah menyamakan persepsi dari pembelajaran
sebelumnya sekaligus evaluasi keterampilan klinik dengan menggunakan alat dan
kasus penilaian yang sama bagi semua mahasiswa dan meningkatkan sikap
mahasiswa dalam memberi pelayanan pada pasien'®. Pembelajaran keterampilan
klinik melatih mahasiswa dalam keterampilan yang sesuai dengan situasi dan
kondisi pasien yang berbeda, sehingga diharapkan kedepannya mahasiswa benar-
benar siap menghadapipasien yang sebenarnya. Kegiatan CSL ini dimaksudkan

untuk dapat mengajarkan keterampilan manual dan observasional mata pelajaran



tertentu, meningkatkan pemahaman metode kajian ilmiah, mengembangkan
keterampilan pemecahan masalah dan mengembangkan perilaku profesional.®

Dalam melatih CSL mahasiswa untuk mencapai suatu kompetensi, banyak
faktor yang mempengaruhi pencapaian kompetensi di luar metode pelatihan yang
digunakan, fasilitas CSL yang tersedia, dan karakteristik pembelajaran mahasiswa.
Tentu saja hal tersebut tidak lepas dari peran, keterampilan, dan kecakapan atau
keahlian mahasiswa. Berdasarkan. hasil penelitian yang dilakukan mahasiswa
Fakultas Kedokteran dan limu Kesehatan Universitas Jambi yang menggambarkan
performa CSL dengan jumlah sampel sebanyak 215 responden, sebanyak 143
responden memiliki penilaian baik, 60 responden memiliki penilaian sangat baik,
dan hanya 12 responden yang memiliki penilaian cukup.?®
C. NILAI TUTORIAL

Tutorial merupakan wujud dari terlaksananya program PBL. Kemandirian
mahasiswa menjadi prinsip  kegiatan = tutorial. Diskusi kelompok tutorial
menyebabkan terjadinya interaksi antar mahasiswa dan diharapkan terjadinya
proses pembelajaran aktif (active learning). Pembelajaran aktif pada dasarnya
merupakan salah satu bentuk atau jenis dari pendekatan pembelajaran yang
berorientasi pada aktivitas peserta didik. Peserta didik bertanggung jawab terhadap
pembelajarannya sendiri dengan terlibat dalam diskusi tutorial tersebut. Beberapa
faktor yang mempengaruhi keberhasilan tutorial yaitu kinerja tutor, kualitas
skenario, interaksi dalam pembelajaran kolaboratif, serta motivasi dan kognitif
yang dimiliki mahasiswa tersebut. Keefektifan kelompok diskusi tutorial PBL dapat

meningkatkan kemampuan mahasiswa dalam memecahkan masalah. Keterampilan
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dalam memecahkan masalah menjadi modal penting untuk seorang dokter saat
menghadapi kasus nyata pada pasien. Keefektifan kelompok tutorial harus
dipastikan karena menentukan kesuksesan pembelajaran PBL.

Tutorial ini bertujuan untuk meningkatkan kemampuan penalaran klinik
mahasiswa, dan agar mahasiswa dapat menghubungkan ilmu yang didapat saat
tahap pendidikan sarjana kedokteran maupun dari referensi dengan kondisi klinis
(clinical reasoning).dalam memahami' perjalanan penyakit.pasien, menangani
pasien secara komprehensif. berdasarkan bukti ilmiah terkini yang sesuai serta
tanggap terhadap berbagai masalah yang mempengaruhi penanganan pasien.

D. Faktor-Fakior yang Mempengaruhi Clinical Skill Lab dan Nilai Tutorial
1. Individu
Individu merupakan faktor yang berasal dari diri sendiri dimana munculnya rasa
keingin tahuan yang dapat mendorong diri untuk menghasilkan sesuatu.
2. Gaya Belajar

Gaya belajar merupakan cara tertentu dari perilaku dan sikap yang berkaitan
dengan konteks pembelajaran yang termasuk dalam berbagaidefinisi, teori, dan
model yang mengukur konsep gaya belajar. Salah satu pengertian gaya belajar yang
dikenal hingga saat ini adalah Visual Auditory Read/Write Kinesthetic (VARK)
yang didasarkan pada modalitas yang digunakan individu dalam memproses
informasi (perceptual modality), yakni gaya belajar visual (belajar dengan cara
melihat), auditory (belajar dengan cara mendengar), read/write (belajar dengan cara
membaca, menulis, membuat grafik, atau skema) dan kinesthetic (belajar dengan

cara bergerak, bekerja, dan menyentuh). Gaya belajar berkaitan denganproses-
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proses kemampuan yang dimiliki seseorang. Mahasiswa harus mengetahui gaya
belajarnya sehingga dapat mengoptimalkan belajar dan mendapatkan hasil yang
baik!4.

Beberapa jenis gaya belajar yang diketahui yaitu visual, aural read/write, aural-
kinesthetic, read/write kinesthetic, visual-read/write kinesthetic, aural read/write
kinesthetic. Selain itu terdapat jenis gaya belajar menurut Honey dan Mumford
yaitu gaya belajar
pragmatis yang cenderung-bersifat problem solving dan praktis yang memandang
masalah sebagai kesempatan, gaya belajar reflektor yattu menjembatani diri dengan
fakta dan fenomena langsung dilapangan melalui buku, proses diskusi, saling
berargumen dan kegiatan seminar,gaya belajar teoris yang identik dengan membaca
buku, berfikir, beranalogi serta membandingakan dengan teori dan gaya belajar
aktivis yang cenderung®.

3. Lingkungan

Lingkungan sosial khususnya minat untuk berusaha tumbuh dari ilmu
pengetahuan, yang dapat diilhami oleh keinginan untuk dapat belajar yang
mendapatkan dukungan dari keluarga dan teman.

4. Komponen Clinical Skill Lab

Terdapat 3 komponen penting dalam mempelajari Clinical Skill Lab, yaitu:

1. Pengetahuan
Pengetahuan tentang bagaimana melakukan ketrampilan dari banyak
sumber seperti textbook , program pribadi, video dan internet'®. Mengingat

suatu materi yang dipelajari sebelumnya termasuk dalam pengetahuan. Tingkat
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pengetahuan dalam beberapa kategori, yaitu :
Pengetahuan
Mencakup keterampilan recall mengenai faktor — faktor yang

pernah dipelajari.

. Pemahaman

Meliputi pemahaman terhadap informasi yang sudah dibaca atau dilihat.

. Analisis

Meliputi-pemilahan informasi yang telah didapat lalu terfokus pada bagian —

bagian penting dan mencoba memahamiinformasi secara terstruktur.

. Sintesis

Melibatkan penerapan pengetahuan dan keterampilan yang sudah ada untuk
menggabungkan elemen pada suatu pola yang sebelumnya tidak ada.
Evaluasi
Meliputi pengambilan keputusan atau menyimpulkanberdasarkan kriteria —
Kriteria yang ada.
Latihan berulang

Pemberian latihan secara berulang-ulang hingga keterampilan tertentu
dapat dikuasai, ini merupakan pembelajaran dengan menggunakan metode drill.
Metode ini menekankan kepada kebiasaan yang diperoleh melalui latihan-
latihan yang dilakukan sehingga penguasaan keterampilan tersebut semakin
berkembang dan akhirnya dapat dikuasai dengan baik!’.
. Umpan balik (feedback) dan evaluasi

Memberikan umpan balik meningkatkan pencapaianmahasiswa dengan
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memprioritaskan pengembangan atas kekurangan dengan umpan balik
mahasiswa akan dapat mereview sendiri dengan sukses, memiliki aspirasi yang
lebih besar untuk pencapaian yang besar kepuasaan pribadi yang lebih besar,
dan kinerja yang lebih baik secara menyeluruh. Umpan balik harus bisa
memberikan penjelasan mengenai-apa yang benar dan apa yang salah*®.
5. Evaluasi OSCE
Evaluasi pembelajaran merupakan salah satu alat untuk mengetahuisejauh
mana kemampuan mahasiswa dalam mencapai tujuan pembelajaran®®. Salah satu
metode evaluasi pembelajaran yang digunakan untuk keterampilan di laboratorium
adalah menggunakan metode OSCE(Objective Structured Clinical Examination).
OSCE adalah metode evaluasi untuk menilai penampilan atau kemampuan
klinik secara terstruktur dan bersifat objekiif. Selain itu OSCE juga merupakan
metode untuk menguji kompetensi klinik secara obyektif dan terstruktur dalam
bentuk rotasi station dengan alokasi waktu tertentu®. Objektif karena semua
mahasiswa ‘diuji dengan ujian.yang sama.  Terstruktur. karena yang diuji
keterampilan klinik tertentu dengan menggunakan lembar penilaian yang spesifik.
Pelaksanaan ujian OSCE tekniknya secara terstruktur dimana keterampilan
Klinik yang di uji mempergunakan format penilaian masing-
masing kompetensi, dan objektif yaitu semua mahsiswa mengikuti ujian
menggunakan sistem penilaian yang sama . Metode dalam ujian OSCEini adalah
metode evaluasi yang mempunyai bentuk melalui kerja sama dengan berbagai
pihak. Pelaksanaan Ujian OSCE harus mempersiapkan berbagai hal yaitu ruangan

Ujian OSCE, dosen penguji, peralatan medis yang dibutuhkan saat ujian, klien
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standar, soal ujian, petugas khusus pengatur waktu dan petugas untuk
mempersiapkan peralatan yang di perlukan untuk membuat pelaksanaan ujian
OSCE dapat berlangsung dengan baik dan berkualitas.
E. Tinjauan Keislaman

SDLR diartikan sebagai tingkat kemauan atau kemampuan incividu untuk
belajar secara mandiri yang.memiliki tiga komponen, yaitu sikap, kemampuan, dan
karakteristik pribadi.. Memahami. SDLR sangat penting..dalam lingkungan
pembelajaran’ yang membutuhkan keaktifan dan kemandirian mahasiswa. Salah
satu faktor yang mempengaruhi SDLR ialah kecerdasan atau intlegensi yang lazim
disebut 1Q, yang merupakan perbandingan kemampuan antara umur mental
terhadap umur kronologis.
Sebagaimana firman Allah SWT. dalam Al-Qur’an:

a. Qs. Ibrahim (14) Ayat 7:

Bz 8201 58 2 05 aS N B 18 056 3
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P

Terjemahnya:

“(Ingatlah) ketika Tuhanmu menyatakan: “Jika kamu bersyukur, niscaya aku
akan memberimu lebih banyak (nikmat), tetapi jika kamu menolak (nikmatku),
niscaya hukumanku akan sangat berat.” (Qs. lbrahim/14:7)

Hubungan Ayat Terhadap Objek Kajian

Avyat di atas Allah SWT berfirman kepada manusia, jika mereka mensyukuri
nikmat yang dilimpahkan kepada mereka, niscaya Allah SWT akan menambah
karunia tersebut, namun jika mereka menolak karunia yang diberikan, maka ada
pahala di atasnya. Seperti yang penulis jelaskan di atas, yang mana kemampuan

akal merupakan kemampuan yang memerlukan penguatan otak, pemikiran, dan
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tubuh serta pengaktifan manusia agar dapat berinteraksi secara fungsional dengan

orang lain. Kemampuan akal berkaitan dengan proses kognitif seperti kemampuan

berpikir, menghubungkan, menilai, mengkategorikan, dan menalar.?®

Pandangan Ulama dan Ahli Tafsir

Menurut Tafsir Quraish Shihab: Ayat ini menjelaskan bahwa, ingatlah
wahai Banu Isra’il ketika kalian diberitahu Allah SWT. dengan mengatakan
“Apabila kalian mensyukuri.nikmat penyelamatan danlain-lain yang pernah
diberikan kepada kalian berupa keteguhan iman dan ketaatan, niscaya akan
menambah nikmat-nikmay yang telah diberikan itu. Tetapi apabila kalian
mengingkarinya denga kekafiran dan perbuatan buruk niscaya akan
menyiksa kalian dengan siksaan yang menyakitkan. Siksaan yang sangat
pedib bagi orang-orang yang ingkat”. Makna syukur ialah “menampakkan”
dan berlawanan dengan kata kufur yang berarti “menutupi”. Jadi, syukur
adalah menampakan nikmat dengan menggunakan sebaik-baiknya dan
sesuai dengan Kehendak pemberi.>®

Menurut Tafsir Tahlili: AAyat ini menjelaskan banwa Allah SWT. kembali
mengingatkan hamba-Nya untuk senantiasa bersyukur atas segala yang
telah dilimpahkan-Nya. Bila mereka melaksanakannya, maka nikmat itu
akan ditambah lagi oleh-Nya. Sebaliknya, Allah SWT. juga mengingatkan
kepada mereka yang mengingkari nikmat-Nya yang sangat pedih kepada
mereka. Pertama, dengan ucapan yang setulus hati; Kedua, diiringi dengan
perbuatan, yaitu menggunakan rahmat tersebut untuk tujuan yang diridhoi-

Nya.39
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Teori liImuwan

b.

Qs.

Imam Gazali menjelaskan bahwa syukur tersusun atas tiga perkara, yakni:
IImu, pengetahuan mengenai nikmat dan pemberiannya yang meyakini
bahwa semua nikmat berasal dari Allah SWT. dan yang lain hanya
merupakan perantara untuk sampainya nikmat tersebut, sehingga akan
selalu memuji Allah-SWT. dan tidak akan muncul keinginan dalam memuji
yang lain.

Keadaan rohani, ilmu dan keimanan menghasilkan jiwa yang tenteram dan
membuatnya bahagia, serta mencintai orang-orang yang memoerlihatkan
keistimewaannya dalam bentuk ketundukan dan kepatuhan. Mensyukuri
nikmat bukan hanya sekedar menyukai nikmat tersebut, namun juga
mencintai sang pemberi yakni Allah SWT.

Tindakan, yang mengacu pada pikiran, lidah, dan bagian tubuh. Yaitu hati
yang ingin. berbuat baik, lidah yang memuji Allah SWT. dan
mensyukurinya, serta anggota tubuh yang memanfaatkan nikmat Allah
SWT. 'dengan menaati- perintah-Nya, menghindari larangan-Nya, dan

memanfaatkan nikmat-Nya.*®

Ar-Ra’d (13) Ayat 19:
S R G st gk a8 B G e ) OHT T 20 ol

Terjemahnya:

“Maka apakah orang yang mengtahui bahwa apa yang diturunkan Tuhan
kepadamu adalah kebenaran, sama dengan orang yang buta? Hanya orang
yang berakal saja yang dapat mengambil pelajaran”. (Qs. Ar-Ra’d/19:13)%
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Hubungan Ayat Terhadap Objek Kajian
Usai menjelaskan balasan bagi manusia yang memenuhi dan yang abai atas
seruan-seruan-Nya, Allah SWT. lalu membandingkan antara orang yang
mengetahui kebenaran dengan yang tidak. Bila dibandingkan, maka apakah orang
yang mengetahui bahwa apa (Al-Qur'an) yang diturunkan Tuhan kepadamu itu
adalah kebenaran, lalu dia beriman kepadanya, sama dengan orang yang buta mata
hatinya dan enggan beriman kepadanya? Tentu tidak sama. Hanya orang berakal
saja-yang biasa Al-Qur'an sebut dengan Ulul Albab 'yang dapat. memahami
perbandingan tersebut dan mengambil pelajaran darinya. Sepertt yang dijelaskan
oleh penulis bahwa menggambarkan kemampuan berfikir individu yangdidasari
pada tingkatan intelegensi dalam memeberikan suatu reaksi dari beberapa stimulus
yang masuk dalam otak sehingga menjadi kumpulan informasi untuk menentukan
sikap, perilaku dan penilaian tertentu sebagai jawaban (treatment) yang
dianggapnya yang palng tepat.*°
Pandangan Ulama dan Ahli Tafsir
e Menurut Ibnu Abbas, menjelaskan bahwa ayat ini.turun dengan dua orang, yang
seorang mukmin dan yang lainnya kafir, yaitu Hamzah dan Abu Jahal. Apakah
(Hamzah) yang percaya dan mengetahui bahwa apa yang diturunkan kepada
Nabi Muhammad SAW. itu benar, tanpa keraguan lagi, sama dengan (Abu
Jahal) yang buta hatinya, dan sama sekali tidak mendapat petunjuk kepada
kebaikan? Tentu tidak sama. Hanya orang-orang yang sehat pikirannya saja
yang dapat menyadari hal seperti ini, dan yang dapat mengambil manfaat dari

perumpamaan-perumpamaan yang dikemukakan Allah SWT. dalam kitab suci-
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Nya.*

e Menurut Quraish Shihab, menjelaskan bahwa demikianlah perbedaan antara
kebenaran dan kebatilan, karena itu adakah orang yang mengetahui bahwa apa
yang diturunkan kepadamu dari Tuhanmu wahai Muhammad mengetahuinya
bahwa ia adalah kebenaran dan yang diibaratkan dengan air atau logam murni
itu, sama dengan orang.yang buta yang serupa dengan buih dan kotoran logam
itu? Pastilah tidak sama! Hanyalah orang-orang yang berakal saja yang dapat
menyadari perumpamaan dan mengambil pelajaran: Ayat di atas menggunakan
kata buta untuk mereka yang menolak apa yang diturunkan Allah SWT. kepada
Nabinya, yakni Al-Qui’an karena firman Allah SWT. itu sedemikian jelas
bagaikan terlihat dengan mata kepala sehingga dapat dijangkau oleh siapapun
walau hanya memiliki mata saja. Namun, demikian karena mereka menolaknya
maka mereka adalah orang yang buta mata hatinya.**

Teori limuwan

As-Sa’di mengatakan bahwa, Allah SWT berfirman untuk membedakan
antara orang-orang yang berilmu dan mengamalkannya dengan orang yang tidak
demikin adanya, yang tidak mengetahui kebenaran sehingga tidak
mengamalkannya? Perbedaan antara keduanya seperti antara langit dan bumi. Oleh
karenanya, sudah semestinya seorang hamba mengingat dan berpikir, siapakah
diantara dua macam orang itu yang paling bagus kondisinya dan terbaik penghujung
kehidupannya, sehingga jalannya diikuti dibelakang golongannya. Namun, tidak
setiap orang mengingat hal yang bermanfaat dan berbahaya baginya. Orang-orang

yang mempunyai akal yang matang dan pemikiran yang sempurna, merupakan
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unsur penting alam semesta dan keturunan Adam yang terpilih. Jika engkau
menanyakan tentang karakteristik mereka, maka engkau tidak akan menjumpai sifat
yang lebih baik dari sebutan Allah SWT bagi mereka yang telah Allah SWT.
amanatkan kepada mereka dan mengikat mereka dengan janji itu, berupa hak-hak-
Nya secara sempurna. Yang dimaksud dengan menepatinya ialah memenuhi hak-
hak dalam bentuk menyempurnakan dan bersikap tulus terhadapnya. perjanjian
yang telah mereka tetapkan sendiri-dengan Allah SWT. Seluruh akad, perjanjian,
sumpah dan nadzar yang telah diikrarkan seseorang masuk ke dalamnya. Seseorang
tidak termasuk dalam kategori “ulul albab’ (orang-orang yang berakal) yang men-
dapatkan pahala besar kecuali dengan melaksanakannya secara utuh, tidak
membatalkan dan menguranginya.*:

c. Qs.Ar-Ra’d (13)Ayat 11:

L joswis b ed o swis &J b sk Hems D CNAN N, el N B4 s T
@ o 9% o w o‘/ - ‘ 1 @// 17 (254 0% }‘L FPTE - % 497
IS G w33 2 r‘L g Sid 558 D6 2805 asa Bl SKTIR) feuaily
Terjemahnya:

“Baginya (manusia) ada (malaikat-malaikat) yang menyertainya secara
bergiliran dari depan dan belakangnya yang menjaganya atas perintah Allah
SWT. Sesungguhnya Allah SWT. tidak mengubah keadaan suatu kaum
hingga mereka mengubah apa yang ada pada diri mereka. Apabila Allah
menghendaki keburukan terhadap suatu kaum, tidak ada yang dapat
menolaknya, dan sekali-kali tidak ada pelindung bagi mereka selain Dia”.
(Qs. Ar-Ra’d/11:13)%

Hubungan Ayat Terhadap Objek Kajian
Ayat ini digunakan sebagai ayat motivasi bahwa Allah tidak akan mengubah
nasib seseorang menjadi lebih baik kecuali dengan usaha dan jerih payahnya

sendiri. Tafsiran seperti ini bertentangan dengan realitas lapangan. Berapa banyak
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orang yang berusaha mengubah nasib mereka dengan membanting tulang, kaki di
kepala dan kepala di kaki, demi ingin mengubah nasibnya menjadi lebih baik, tapi
berapa persen dari mereka yang berhasil? Ayat Al-Qur’an merupakan sebuah
kepastian. Jika diartikan bahwa perubahan nasib menjadi lebih baik di tangan
seseorang, tentu tidak akan ada orang gagal dari usahanya. Buktinya tidak
demikian. Selain itu, keyakinan bahwa semua kesuksesan dikembalikan kepada
pribadi seseorang baru Allah SWT.

Mengikutinya merupakan bagian dari doktrin Mu’tazilah. Dalam paham ini,
perilaku hamba menentukan segalanya.®® Seperti yang dijelaskan oleh penulis
bahwa banyak keuntungan yang didapatkan ketika belajar keterampilan medis di
CSL, yaitu di CSL bisa mengajarkan keterampilan-keterampilan medis secara
aman, sederhana dan situasi bisa lebih terkontrol. Setelah mahasiswa dinyatakan
lulus uji keterampilan-klinik dapat melaksanakan praktik klinik menangani pasien
dan mengimplementasikan kompetensi keahlian klinik' kepada pasien secara
langsung dengan bimbingan dan penilaian dari pembimbing klinik.

Pandangan Ulama dan Anli Tafsir

e Menurut At-Thabari, bahwa ayat di atas menjelaskan bahwa bahwa setiap
manusia selalu didampingi oleh malaikat pada siang-malam yang silih berganti.
Malaikat siang datang, pada saat itu juga malaikat malam meninggalkan
seseorang. Saat sore, malaikat siang pergi sedangkan malaikat malam mulai
datang. Menurut sebagian ulama, malaikat yang silih berganti ini bernama
malaikat hafadzah. Semua orang itu dalam kebaikan dan kenikmatan. Allah

SWT. tidak akan mengubah kenikmatan-kenikmatan seseorang kecuali mereka
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mengubah kenikmatan menjadi keburukan sebab perilakunya sendiri dengan
bersikap zalim dan saling bermusuhan kepada saudaranya sendiri.*!

e Menurut Quraish Shihab, menjelaskan bahwa sesungguhnya Allah SWT-lah
yang memelihara kalian (manusia). Setiap manusia memiliki sejumlah malaikat
yang bertugas -atas perintah Allah SWT untuk menjaga dan memeliharanya.
Mereka ada yang menjaga dari arah depan dan ada juga yang menjaga dari arah
belakang. Demikian pula, Allah-SWT. tidak akan mengubah nasib suatu bangsa
dari susah menjadi_bahagia, atau dari kuat menjadi lemah, sebelum mereka
sendiri mengubah apa yang ada pada diri mereka sesuai dengan keadaan yang
akan mereka jalani. Apabila Allah SWT. telah berkehendak memberikan
bencana kepada suatu bangsa, tidak akan ada seorang pun yang dapat
melindungi mereka dari bencana itu. Tidak ada seorang pun yang
mengendalikan urusan kalian hingga dapat menolak bencana itu.*

Teori limuwan

Kementerian Agama menyatakan bahwa, Allah SWT menugaskan beberapa
malaikat untuk selalu mengikuti manusia secara bergiliran dimuka dan
dibelakangnya. Tidak hanya mengetahui sesuatu yang tersembunyi di malam hari
dan yang tampak di siang hari, Allah SWT. melalui malaikat-Nya juga
mengawasinya dengan cermat dan teliti. Baginya, yakni bagi manusia dan malaikat-
malaikat yang selalu menjaga dan mengawasinya secara bergiliran. Mereka
menjaga dan mengawasinya atas perintah Allah SWT. sesungguhnya Allah SWT.
yang Maha kuasa tidak akan mengubah keadaan suatu kaum dari suatu kondisi ke

kondisi yang lain, sebelum mereka mengubah keadaan diri menyangkut sikap
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mental dan pemikiran mereka sendiri. Dan apabila Allah SWT. menghendaki
keburukan terhadap suatu kaum dan hal itu adalah mustahil bagi Allah SWT. maka
tidak ada kekuatan apapun yang dapat menolaknya dan tidak ada yang dapat
menjadi pelindung bagi mereka selain Dia.*!
d. Qs. Al-Insyirah (94) Ayat 6:
£ Pl }o &
ot Al 35 0
Terjemahnya:

“Sesungguhnya beserta kesulitan ada kemudahan™.
(Qs. Al Insyirah/94:6)*

Hubungan Ayat Terhadap Objek Kajian

Ayat di atas dapat menjelaskan bahwa kesulitan itu senantiasa disertai
kemudahan dan dalam susah ada mudahnya, dalam sempit ada lapangnya. Oleh
karena itu, kesulitan, kesempitan, dan berbagai pengalaman hidup yang dapat
mengantarkan manusia menjadi lebih bijak dalam menyikapi segala sesuatu yang
menjadikan dirinya dinamis dalama dirinya. Dan semua hanya bisa tercapai jika
setiap orang mempunyai keyakinan yang kuat.>? Seperti yang telah dijelaskan
peneliti bahwa, keberhasilan kegiatan pembelajaran CSL dan pencapaian
kompetensi yang diinginkan dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara lain pilihan
kegiatan yang tersedia, karakteristik pembelajaran mahasiswa, dan keterampilan
serta keahlian pengajar CSL. Pembelajaran keterampilan klinik semakin
berkembang diseluruh dunia karena dua alasan, yakni: Pertama, merupakan
pengembangan sistem pendidikan yang mencakup Problem Based Learning (PBL),
kurikulum dan metode pembelajaran, self-directed learning dan experimental

learning; Kedua, perkembangan profesionalisme dunia disebabkan oleh
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meningkatnya permintaan pasien dan meningkatnya jumlah mahasiswa kedokteran

dibidang ini.®

Pandangan Ulama dan Ahli Tafsir

Menurut As-Sa’di, menjelaskan bahwa ayat ini adalah berita gembira besar
setiap kali ada kesulitan dan kesusahan, selalu disertai kemudahan, hingga
meski kesulitan itu terjebak di lubang biawak, niscaya kemudahan itu akan
masuk dan mengeluarkannya. Penyebutan kata “kesulitan” pada kedua ayat
secara definite (ma’rifat) menunjukkan keduanya sama, sedangkan penyebutan
kata “kemudahan” secara indefinite (nakirah) menunjukkan berulangnya. Satu
kesulitan tidak akan mengalahkan dua kemudahan. Penyebutan kata “kesulitan”
secara definite dengan alif dan lam menunjukkan generalisasi, dan generalisasi
itu menunjukkan bahwa semua kesulitan meski mencapai tingkat seberapa pun
tapi pada akhirnya kemudahan akan menyertainya.*?

Menurut Jalalayn, menjelaskan bahwa ““Sesungguhnya sesudah kesulitan itu ada
kelapangan™ Nabi SAW. banyak sekali mengalami kesulitan dan hambatan dari
orang-orang kafir, kemudian beliau mendapatkan kelapangan dan kemudahan,

yaitu setelah beliau mengalami kemenangan atas mereka.*?

Teori liImuwan

Quraish Shihab, menjelaskan bahwa salah satu sunnah-Nya yang bersifa

umum dan Kkonsisten, yaitu “setiap kesulitan pasti disertai atau disusul oleh

kemudahan selama yang bersangkutan bertekad untuk menanggulanginya.” Ini

dibuktikannya antara lain dengan contoh kongkret pada diri pribadi Nabi

Muhammad SAW. Dalam ayat ini Allah mengungkapkan bahwa sesungguhnya di
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dalam setiap kesempitan disitu terdapat kelapangan dan di dalam setiap kekurangan
sarana untuk mencapai suatu keinginan disitu pula terdapat jalan keluar, jika
seseorang dalam menuntut sesuatu tetap berpegang pada kesabaran dan tawakkal
kepada Tuhannya. Ini adalah sifat Nabi SAW. baik sebelum beliau diangkat
menjadi Rasul maupun sesudahnya, ketika beliau terdesak menghadapi tantangan
kaumnya.*?

Dengan demikian, dapat dikatakan bahwa kesulitan itu dapat diketahui pada
dua keadaan; dimana kalimatnya dalam bentuk mufrad (tunggal). Sedankan
kemudahan (al-yusr) dalam bentuk nakirah (tidak ada ketentuannya) sehingga
bilangannya bertambah banyak. Oleh karena itu, beliau bersabda, “Satu kesulitan
itu tidak akan pernah mengalahkan dua kemudahan”. Sesungguhnya tidak ada
kesulitan yang tidak teratasi. Jika jiwa kita bersemangat untuk keluar dari kesulitan
dan mencari jalan pemecahan menggunakan akal pikiran yang jitu dengan
bertawakkal sepenuhinya kepada Allah SWT. niscaya kita akan keluar dan selamat
dari kesulitan ini. Sekalipun berbagail godaan, hambatan dan rintangan datang silih
berganti, namun pada akhirnya kita akan berhasil meraih kemenangan.*?

F. KERANGKA TEORI

Individu
Self Learning AF CSL Ga :
, &—| Gaya Belajar
TUTORIIAL
Lingkungan
Kecerdasan Menejemen Diri
Lingkungan
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BAB I11
KERANGKA KONSEP

A. Konsep Penelitian

Self Directed Learning

. Hasil Nilai CSL
Readiness

Hasil Nilai Tutorial

B. Defenisi Operasional
1. Variabel Independen
Self Directed Learning Readiness

Belajar mandiri merupakan salah satu kemampuan yang harus dimiliki oleh
mahasiswa. Definisi belajar mandiri bukan berarti belajarsendiri, yaitu hanya
memegang setumpuk buku yang coba dibaca semua dan diselesaikan sendiri. Kata
kunci dari belajar mandiri adalah “inisiatif sendiri”. Belajar mandiri berarti belajar
secara berinisiatif, dengan ataupun tanpa bantuan orang lain di dalam belajar.
Alat ukur : kuesioner
Cara ukur : memberikan pertanyaan-berdasarka kuesioner skala self directed
learning readiness.
Tinggi : >132
Sedang : 84 - 132
Rendah : < 84
2. Variabel DependenHasil nilai CSL

Hasil nilai CSL merupakan nilai yang diperoleh dari hasil ujian OSCE.

Hasil ukur:
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Tinggi: > 85
Sedang: 75-84
Rendah: <75

Hasil Nilai Tutorial

Tutorial dalam pendidikan kedokteran sering kali merupakan bagian dari
metode pengajaran aktif di mana siswa berpartisipasi dalam diskusi, analisis kasus,
atau pemecahan masalah secara kolaboratif.

Cara ukur : menggunakan hasil nilai tutorial semester 4 mahasiswa Kedokteran
UNISMUH Makassar angkatan 2021.

Hasil ukur :

A: Tinggi : >80

B : Sedang : 70 - 80

E : Rendah : 60 -<70

C. Hipotesis

HO = Tidak ada “Hubungan Belajar Mandiri dengan Hasil Nilai CSL dan Nilai
Tutorial pada Mahasiswa Angkatan 2021 Fakultas Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Makassar”.

Ha = Ada “Hubungan Belajar Mandiri Dengan Hasil Nilai CSL dan Nilai Tutorial
pada Mahasiswa Angkatan 2021 Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah

Makassar”.
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BAB IV
METODE PENELITIAN

A. Objek Penelitian

Pada penelitian ini, objek penelitian yang diteliti Hubungan Self Directed
Learning Readines (SDLR) dengan Hasil Nllai Clinical Skill Lab (CSL) dan Nilai
Tutorial Pada Mahasiswa Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar
Tahun 2021.
B. Metode Penelitian

Jenis penelitian ini yaitu observasional analitik dengan metode penelitian cross
sectional .penelitt menilai hubungan belajar mandiri dengan hasil nilai Clinical
Skill Lab (CSL) dan nilai tutorial pada mahasiswa Kedokteran Universitas
Muhammadiyah Makassar Angkatan 2021
C. Tempat dan Waktu
1. Tempat

Penelitian ini, dilakukan di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah

Makassar.
2. Waktu

Penelitian ini, dilakukan pada rentang waktu antara bulan September sampai

bulan Desember 2023 pada Mahasiswa Angkatan 2021.
D. Teknik Pengambilan Sampel
1. Populasi

Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh Mahasiswa kedokteran

Universitas Muhammadiyah Makassar Angkatan 2021 sebanyak 150 mahasiswa.
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2. Sampel
n=N
1+ N (e)?
150
1 + 150 (0,04)?
150
n=
1+ 150.0,0016
150
n=
1+0,24
150
n=
1,24
n=120
=:120 sampel

Keterangan :

n = Ukuran sampel atau jumlah respondenN = Ukuran populasi

E = Persentase kelonggaran ketelitian kesalahan pengambilan sampel yang

masih bisa ditolerir; e=0,4
E. Teknik Pengumpulan Data

Penelitian ini-menggunakan teknik pengumpulan data primer yaitu data
yang diperoleh secara langsung dari responden melalui instrumen berupa kuisioner.
Kuisioner yang diberikan yaitu- kuisioner skala SDLR yang berisi 35 item

pertanyaan untuk mengetahui hubungan belajar mandiri dengan nilai CSL dan Nilai

Tutorial.
F. Pengolahan dan Penyajian Data
Pada penelitian ini, setelah dilakukan pengumpulan data maka akan diolah

dengan menggunakan program perangkat lunak komputer melalui beberapa

tahapan, yaitu :
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1. Editing, yaitu tahapan memeriksa kembali kesesuaian data yang telah diisioleh
responden.
2. Coding, yaitu tahapan penomoran pada jawaban yang telah diisi olehresponden.
3. Entry, yaitu tahapan penginputan data yang telah terkumpul kedalam master
tabel
4. Cleaning, yaitu tahapan pembersihan data sebelum dianalisa agar tidakterjadi
kesalahan dan mendapatkan hasil yang akurat.
G. Teknik Analisis Data
Setelah data terkumpul,, maka akan dianalisis menggunakan bantuan
program Stratified Product and Service Solution (SPSS) dengan cara :
1. Analisis Univariat
Analisis yang dilakukan untuk mengidentifikasi karakteristik setiap
variabel dengan menggunakan tabel persentase dan distribusi frekuensi.Analisa
univariat pada penelitian ini yaitu belajar mandiri, hasil nilai Clinical Skill Lab
(CSL) dan nilai tutorial.
2. Analisis Bivariat
Analisis ini dilakukan untuk- mengetahui hubungan antar indepanden
dengan dependen yang menggunakan skala pengukuran kategori sehingga
digunakan uji chi square. Jika nilai p < 0,05 maka signifikan atau ada hubungan

antara independen dengan dependen.
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H. Alur Penelitian

Proposal disetujui Pengambilan surat pengantar
penelitian dari FK UNISMUH

1

Badan penelitian UNISMUH

e Makassar
Mahasiswa/i FK UNISMUH
Angkatan 2021 yang
memenuhi
Sampel mengisi kuisioner secara
informed consent I—.- lengkap

Pengolahan & analisis data

I. Etika Penelitian
a. Informed Consent

Informed consent adalah memberikan pemahaman mengenai tujuan dan
maksud penelitian kepada responden yang telah memenuhi Kriteria inklusi. Jika
responden bersedia maka diminta untuk menandatanganilembar persetujuan yang
dapat dibaca terlebih dahulu untuk kembali meyakinkan responden. Namun jika

responden tidak bersedia, maka peneliti harus menghormati hak responden dan
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tidak ada paksaan.
b. Anonimity
Peneliti harus menjaga kerahasiaan data diri responden dengan tidak

mencantumkan nama responden pada alat ukur tetapi hanya diberi kode.

c. Confidentialy
Informasi responden yan

hanya data tertentu yang o
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BAB V
HASIL PENELITIAN
A. Gambaran Hasil Penelitian

Peneltian ini dilaksanakan di Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Makassar dalam kurun waktu bulan-September sampai dengan Desember tahun
2023. Dengan menggunakan populasi seluruh Mahasiswa(i) Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar khususnya Angkatan 2021 dengan jumlah
populasi sebanyak 150. Sampel yang dikumpulkan dengan metode Total Sampling
dan jumlah sampel yang didapatkan sesuai dengan kriteria yaitu sebanyak 120
sampel dari total populasi yang ada (150 orang).

Peneliti memperoleh data dengan melakukan teknik pengumpulan data primer
atau secara langsung dari responden melalui instrument penelitian berupa kuisioner.
Kuisioner yang digunakan adalah skala SDLR yang berisi 35 item pertanyaan.
Setelah pengumpulan data, lalu dilakukan tabulasi atau pembuatan. tabel-tabel yang
berisi data yang telah diberi kode sesuai dengan analisis yang dibutuhkan dengan
menggunakan Microsoft Excel. Dan dalam pengolahan serta penyajian data tersebut
akan diolah menggunakan Statistical Product and Service Solution (SPSS) dengan
beberapa tahapan (editing, coding, entry, dan cleaning), lalu disajikan dalam bentuk
tabulasi frekuensi dan tabulasi silang.

B. Karakteristik Responden Penelitian
Jumlah responden yang bersedia untuk berkontribusi dalam pengambilan data
penelitian ini ialah 129 orang dari 150 orang target utama, dengan melihat dari jenis

kelamin dan usia responden;
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1. Jenis Kelamin

Tabel 5.1
Distribusi Karakteristik Responden Bedasarkan Jenis Kelamin
Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%0)
Laki-laki 24 18,6
Perempuan 105 81,4
Total 129 100

Pada tabel di atas, menjelaskan bahwa distribusi karakteristik responden dengan
jenis kelamin laki-laki sebanyak 24 orang atau 18,6% dan perempuan sebanyak 105
orang atau 81,6%. Dengan begity, hasil dari responden penelitian ini lebih
didominasi_ oleh perempuan dibandingkan dengan laki-laki:

2. Usia

Tabel 5.2
Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

Usia Frekuensi Persentase (%0)
18 2 1,6
19 17 13,2
20 87 67,4
21 23 17,8
Total 129 100

Pada tabel di atas, menjelaskan bahwa distribusi karakteristik responden
dengan usia 18 tahun sebanyak 2 orang atau 1,6%, usia 19 tahun sebanyak 17 orang
atau 13,2, usia 20 tahun sebanyak 87 orang atau 67,4%, dan usia 21 tahun sebanyak
23 orang atau 17,8%. Dengan begitu, hasil dari responden penelitian ini lebih
didominasi oleh usia 20 tahun.

C. Analisis Univariat
Analisis univariat dilakukan guna untuk mengidentifikasi karakteristik setiap
variabel dengan menggunaka tabel persentase dan distribusi frekuensi, yaitu belajar

mandiri, hasil nilai Clinical Skill Lab (CSL), dan nilai tutorial.
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1. Belajar Mandiri

Tabel 5.3
Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Belajar Mandiri
Belajar Mandiri Frekuensi Persentase (%0)
Rendah 15 11,6
Sedang 45 34,9
Tinggi 69 53,5
Total 129 100

Pada tabel di atas, menjelaskan bahwa distribusi karakteristik responden dengan
belajar mandiri yang mengalami penilaian rendah sebanyak 15 orang atau 11,6%,
sedang sebanyak 45 orang atau 34,9%, dan tinggi sebanyak 69 orang atau 53,5%.

2. Clinical Skill L.ab (CSL)

Tabel 5.4
Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Hasil Nilai Clinical Skill
Lab (CSL)
Clinical Skill Lab Frekuensi Persentase (%)
Rendah 7 54
Sedang 26 20,2
Tinggi 96 74,4
Total 129 100

Pada tabel di atas, menjelaskan bahwa distribusi karakteristik responden
dengan hasil nilai (CSL) rendah sebanyak 7 orang atau 5,4%, sedang sebanyak 26
orang atau 20,2%, dan tinggi sebanyak 96 orang-atau 74,4%.

3. Nilai Tutorial

Tabel 5.5
Distribusi Karakteristik Responden Berdasarkan Nilai Tutorial
Nilai Tutorial Frekuensi Persentase (%)
Rendah 26 20,2
Sedang 45 34,9
Tinggi 58 45,0
Total 129 100

Pada tabel di atas, menjelaskan bahwa distribusi karakteristik responden
dengan nilai tutorial rendah sebanyak 26 orang atau 20,2%, sedang sebanyak 45

orang atau 34,9%, dan tinggi sebanyak 58 orang atau 45,0%.

35



D. Analisis Bivariat

Analisis ini dilakukan untuk mengetahui hubungan antar indepanden dengan
dependen yang menggunakan skala pengukuran kategori sehingga digunakan uji
chi square. Jika nilai p < 0,05 maka signifikan atau ada hubungan antara
independen dengan dependen.
1. Hubungan antara Belajar Mandiri dan Clinical Skill Lab (CSL)
Pada tabel di bawah ini, menjelaskan bahwa tercapat cell yang memiliki nilai
expected count >0,05, oleh.sebab itu peneliti menggunakan uji Chi-Square sehingga
mendapatkan hasil;

Tabel 5.6
Hubungan Belajar Mandiri dan Clinical Skill Lab (CSL)

Clinical Skill Lab (CSL)

Belajar

. Rendah Sedang Tinggi Jumlah Nilai P
Mandifh =0 " n % 0. % n %
Rendah 1 6,7% 3 200% 11 733% 15 < 100,0%
Sedang 5 111% 9 20,0% 31 689% 45  100,0% 0.281
Tinggi 1 14% 14 203% 54 783% 69  100,0% :
Jumlah 7 54% 26 202% 96 744% 129 100,0%

Berdasarkan tabel di atas, menjelaskan bahwa dari 129 orang belajar mandiri,
sebanyak 15 orang memiliki penilaian rendah, 45 orang memiliki penilaian sedang,
dan 69 orang memiliki penilaian tinggi. Lalu CSL, 7 orang atau 5,4% diantaranya
memiliki penilaian rendah, 26 orang atau 20,2% memiliki penilaian sedang, dan 96
orang atau 74,4% memiliki penialaian tinggi. Setelah dilakukan uji mann-whitney,
peneliti menemukan nilai P sebesar 0,281 (P>0,05) yang menandakan belajar
mandiri dan Clinical Skill Lab (CSL) tidak memiliki hubungan atau HO.

2. Hubungan Belajar Mandiri dan Nilai Tutorial

Pada tabel di bawah ini, menjelaskan menjelaskan bahwa tercapat cell yang
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memiliki nilai expected count >0,05, oleh sebab itu peneliti menggunakan uji mann-

whitney sehingga mendapatkan hasil,

Tabel 5.7
Hubungan Belajar Mandiri dan Nilai Tutorial
Belajar Nilai Tutorial
Mandiri Rendah Sedang Tinggi Jumlah Nilai P

% n % n % n %

n
Rendah 5 333% 6 400% 4 26,7% 15  100,0%
9

Sedang 200% 17 378% 19 422% - 45 100,0% 0455
Tinggi 174% 22 319% 35 50,7% 69 100,0% ’

12
Jumlah 26 20,2% 45 349% 58 450% 129 100,0%

Berdasarkan tabel di atas, menjelaskan bahwa dari 129 belajar mandiri, 15
orang.memiliki penilaian rendah; 45 orang memiliki penilaian sedang, dan 69 orang
memiliki penilaian tinggi. Lalu nilai tutorial, 26 orang atau 20,2% diantaranya
memiliki penilaian rendah, 45 orang atau 34,9% memiliki penilaian sedang, dan 58
orang atau 45,0% memiliki penialaian tinggi. Setelah dilakukan uji Chi-Square,
peneliti ' menemukan -nilai P sebesar 0,455 (P>0,05) yang menandakan belajar

mandiri dan nilai tutorial tidak memiliki hubungan atau HO.
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BAB VI

PEMBAHASAN

A. Karakteristik Responden Penelitian

1.

Jenis Kelamin

Penelitian ini memiliki sampel atau responden sebanyak 129 orang dari target
responden awal 150 orang. Distribusi karakieristik responden dengan jenis
kelamin laki-laki sebanyak 24 orang atau 18,6% dan perempuan sebanyak 105
orang atau 81,6%. Dengan begitu, hasil dari responden penelitian ini lebih
didominasi oleh perempuan dibandingkan dengan laki-laki yang dikarenakan
populasi penelitian ini dilakukan terhadap mahasiswa(i) Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar, khususnya Angkatan tahun 2021 yang
mana perempuan lebih mendominasi.

Usia

Penelitian ini . dilakukan hanya dalam lingkup ‘mahasiswa(i) Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar yang khususnya pada
angkatan tahun 2021. Distribust karakteristik responden dengan ukuran usia 18
tahun sampai dengan 21 tahun, usia 18 tahun sebanyak 2 orang atau 1,6%, usia
19 tahun sebanyak 17 orang atau 13,2, usia 20 tahun sebanyak 87 orang atau
67,4%, dan usia 21 tahun sebanyak 23 orang atau 17,8%. Dengan begitu, hasil
dari responden penelitian ini lebih didominasi oleh usia 20 tahun. Beberapa
tahapan usia yang menjadi responden dalam penelitian ini dikarenakan masa
mahasiswa(i) saat mendaftarkan dirinya untuk memasuki Universitas dan hal

tersebut menjadi wajar jika dalam satu Angkatan memiliki jarak usia yang
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cukup jauh.

Belajar Mandiri

Penelitian ini bahwa pengambilan sampel berdasarkan pada indeks belajar
mandiri Semester Empat (4) guna dapat melihat bagaimana tingkat keterkaitan
atau pengaruhnya terhadap CSL dan Nilai Tutorial. Dari hasil penelitian
tersebut, peneliti dapat menyimpulkan bahwa belajar mandiri bagi
mahasiswa(i) Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar
yang khususnya Angkatan 2021 mampu melakukan belajar mandiri. Hal
tersebut sesuai dengan fakior yang mempengaruhi proses pencaipaian belajar
mandiri. Yang mana pelaksanaan belajar mandiri dipengaruhi oleh beberapa
faktor diantaranya adalah: Faktor karakteristik peserta didik yang meliputi
pengalaman dalam melakukan belajar mandiri sebelumnya sehingga terbentuk
prior knowledge, faktor psikologis, kesadaran akan pentingnya lingkungan
yang mendukung pembelajaran dan mengetahui gaya belajar-yang tepat untuk
dirinya sendiri.?’

Hal tersebut sesuai dengan hasil penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh
Oktafany pada FK Universitas Lampung, dengan hasil data dari 375 sampel
responden ditemukan dalam belajar mandiri dengan kategori baik sebanyak
257 (68,5%) dan kategori kurang sebanyak 118 (31,5%). Hal ini menunjukkan
bahwa sepertiga responden percaya bahwa kinerja belajar mandiri masih belum
memadai, Yyang berarti kurangnya motivasi belajar siswa menjadi
penyebabnya.®* Faktor yang mungkin disebabkan belajar mandiri belum

memadai karena mahasiswa kurang tidak memiliki akses terhadap sumber
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belajar yang beragam. Mahasiswa juga beranggapan bahwa waktu yang
diperlukan untuk belajar mandiri masih kurang, akibatnya mahasiswa tidak
mampu mengulangi teori yang telah dipahami dengan kata-katanya sendiri.
Berbeda dengan penelitian Tia Purnamasari, Siti Masliana Siregar, Desi
Isnayanti, dan Ery Suhaymi pada mahasiswa FK Universitas Muhammadiyah
Sumatera Utara, yang memiliki nilai yang baik dari hasil penelitian belajar
mandiri dengan kategori tinggi sebhanyak 53 (41,7%), sedang sebanyak 74
(58,3%), dan tidak ada.yang memiliki kategori rendah atau 0%. Belajar mandiri
sangat penting karena merupakan kunci keberhasilan dalam mengatasi
tantangan dan memperoleh pengetahuan di era informasi yang semakin
canggih.®” Faktor yang menjadi terealisasinya belajar mandiri ialah dengan
mengatur waktu dan sumber dayam serta memecahkan masalah secara efektif.
Dengan begitu mahasiswa akan dilatih untuk secara mandiri mencari, meneliti,
dan memperdalam materi pembelajaran dengan berbagai fasilitas informasi
yang tersedia.
Clinical Skill Lab (CSL)
Clinical Skill Lab (CSL)
Hasil penelitian yang dilakukan, distribusi karakteristik responden dengan hasil
nilai CSL, peneliti dapat menyimpulkan bahwa hampir dari seluruh responden
atau sampel memiliki nilai tinggi dalam CSL. Hal tersebut sesuai dengan
definisi CSL yang merupakan tempat mahasiswa dapat melatih keterampilan
Klinis agar tercapai kompetensi yang diperlukan sebagai dokter. Disebutkan

dalam Standar Kompetensi Dokter Indonesia (SKDI) bahwa yang dimaksud
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dengan keterampilan medis adalah kegiatan yang saling berhubungan dari awal
hingga akhir.?®

Sesuai dengan hasil penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh Maria
Claudya Nere Sare, Rr. Listyawati Nurina, Efrisca M. Br. Damanik, dan
Nicholas Edwin Handoyo pada-mahasiswa FK Universitas Nusa Cendana,
yang menemukan hasil-nilai dari CSL dengan kategori tinggi sebanyak 119
(59%), sedang sebanyak 78 (40%) dan rendah sebanyak 2 (1%). Faktor
penyebab berhasilnya. CSL dan pencapaian kompetensi yang. diinginkan
dipengaruhi oleh beberapa alasan, antara lain: fasilitas kegiatan yang tersedia,
karakteristik pembelajaran mahasiswa, serta keterampilan dan keahlian
instruktur CSL. Pemberlajatan CSL semakin dikembangkan di seluruh dunia
dikarenakan pengembangan sistem pendidikan yang mencakup Problem Based
Learning (PBL), kurikulum dan metode pembelajaran,  SDLR, dan
experimental learning.®

Berbeda dengan pendapat dari Muchammad Agsa Enrico Ricardo mengenai
kendala-kendala yang mungkin terjadi selama proses pembelajaran CSL. Ada
beberapa kendala dari sisi mahasiwa, yang mana mahasiswa kurang persiapan
sebelum pertemuan, mahasiswa hendaknya mempersiapkan diri dengan
membaca buku yang berkaitan dengan pembelajaran agar mudah memahami
apa yang dijelaskan, serta kurangnya motivasi internal pada mahasiswa
disebabkan banyaknya materi dan prosedur yang dinilai.?®
Hubungan antar Belajar Mandiri Clinical Skill Lab (CSL)

Hasil penelitian dari data tersebut, peneliti dapat menyimpulkan bahwa
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mahasiswa(i) memiliki keterampilan yang tinggi dalam menangani situasi dan
kondisi sebagai dokter. Setelah dilakukan uji mann-whitney, peneliti
menemukan nilai P sebesar 0,281 (P>0,05) yang menandakan belajar mandiri
dan Clinical Skill Lab (CSL) tidak memiliki hubungan atau HO. Hal tersebut
sesuai dengan pembelajaran keterampilan klinik melatih mahasiswa dalam
keterampilan yang sesuai dengan situasi dan kondisi sebagai dokter, sehingga
diharapkan kedepannya mahasiswa benar-benar siap menghadapi situasi yang
sebenarnya. ~ Kegiatan CSL ini dimaksudkan untuk dapat mengajarkan
keterampilan manual dan observasional mata pelajaran tertentu, meningkatkan
pemahaman metode kajian ilmiah, mengembangkan keterampilan pemecahan
masalah dan mengembangkan perilaku profesional.?°

Hasil serupa juga ditemukan pada peneliti sebelumnya yang dilakukan oleh
Hasan Nyambe, Harsono, Gandes Retno Rahayu pada Fakultas Kedokteran
Universitas Hasanuddin menyatakan bahwa, dapat diidentifikasi beberapa
faktor yang mempengaruhi kesiapan belajar mandiii.mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Hasanuddin Makassar, khususnya mahasiswa tahun
ketiga yang SDLR-nya lebih rendah dibandingkan tahun sebelumnya,
dikarenakan: 1) ketika mahasiswa aktif mengikuti organisasi kemahasiswaan
dan kegiatan ekstrakulikuler, mereka mempunyai waktu luang dan
memerlukan banyak waktu pribadi untuk belajar aktif dan mandiri; dan 2)
kurikulum dan implementasinya di lingkungan Fakultas Kedokteran
Universitas Hasanuddin  Makassar, hal tersebut termasuk metode

pembelajarannya yang digunakan kurang mendukung motivasi mahasiswa
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untuk belajar mandiri.?3

Bagi peneliti faktor yang menyebabkan tidak adanya hubungan antara kedua
variabel, dikarenakan karakteristik mahasiswa yang meliputi suasana hati yang
tidak stabil, kurangnya motivasi akan pentingnya belajar mandiri, fasilitas yang
kurang memadai sehingga sulit untuk mahasiswa melakukan belajar mandiri,
sulit beradaptasi dengan proses adaptif dalam pembelajaran, sulit mengatur
waktu dengan baik dikarenakan banyaknya jadwal kegiatan akademik yang
padat, serta tugas yang banyak sehingga peserta didik mengalami kelelahan.

Tetapi hasil sebaliknya dapat ditemukan pada penelitian sebelumnya yang
dilakukan oleh Wahyuningsih, terhadap hubungan mutu pembelajaran skill lab
dengan hasil belajar mahasiswa Akper Widya Husada Semarang. Yang
menyatakan bahwa adanya hubungan bermakna antara mutu pembelajaran dan
nilai skill lab mahasiswa dengan ditemukannya nilai korelasi (r) sebesar 0,255
dengan nilai probabilitas (p) sebesar 0,005, karena nilai P-kurang dari 0,05
(<0,05). Berdasarkan penelitian tersebut faktor ditemukan adanya hubungan
antara metode pembelajaran dengan keberhasilan belajar siswa, menunjukkan
bahwa metode pembelajaran yang mudah dipahami, benar, dan tepat
meningkatkan keberhasilan belajar mahasiswa.*?

Faktor yang menyebabkan adanya hubungan antara kedua variabel,
dikarenakan karakteristik mahasiswa dalam memiliki pengalaman dalam
belajar mandiri, kesadaran akan pentingnya lingkungan yang mendukung
dengan memiliki kemampuan dalam pemantauan diri, pengendalian diri, serta

memiliki motivasi. Dengan pengalaman belajar mandiri dapat membantu
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mahasiswa membentuk pengetahuan tentang gaya belajar yang sesuai bagi
dirinya.
Nilai Tutorial
Nilai Tutorial
Hasil penelitian yang dilakukan, menjelaskan bahwa distribusi karakteristik
responden dengan nilai tutorial dikarenakan keaktifan mahasiswa(i) masih
membutuhkan keefektifan yang lebih lagi. Hal tesebut sesuai dengan
penjelasan mengenai tutorial merupakan wujud dari terlaksananya program
PBL. Kemandirian mahasiswa menjadi prinsip kegiatan tutorial. Diskusi
kelompok tutorial menyebabkan terjadinya interaksi antar mahasiswa dan
diharapkan terjadinya proses pembelajaran aktif (active learning).
Pembelajaran aktif pada dasarnya merupakan salah satu bentuk atau jenis dari
pendekatan pembelajaran yang berorientasi pada aktivitas peserta didik.
Peserta didik bertanggung jawab terhadap pembelajarannya sendiri dengan
terlibat dalam diskusi tutorial tersebut.®

Sejalan dengan hasil ‘penelitian yang dilakukan oleh Martinus, Gandes
Retno Rahayu, dan Ova Emilia pada FK UISU, yang menemukan nilai tutorial
dengan kategori tinggi sebanyak 51 responden dan rendah sebanyak 17
responden. Nilai tutorial merupakan proses dimana mahasiswa menetapkan
tujuan belajarnya sendiri berdasarkan pemicu dan scenario masalah. Tutorial
membantu  mahasiswa memperoleh pengetahuan dan keterampilan
komunikasi, mengembangkan kerjasama tim yang baik, mengembangkan

keterampilan pemecahan masalah yang penting, mengambil tanggung jawab
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mandiri atas pembelajarannya, meningkatkan kemampuan komunikasi dan
informasi, serta mengembangkan rasa hormat terhadap orang lain.®

Faktor yang mempengaruhi keberhasilan nilai tutorial adalah kinerja
instruktur, kualitas scenario, interaksi dalam pembelajaran kolaboratif, serta
motivasi dan kesadaran mahasiswa. Efektivitas kelompok diskusi tutorial PBL
meningkatkan kemampuan dalam pemecahan masalah mahasiswa.
Keterampilan memecahkan masalah adalah aset utama bagi seorang dokter saat
mereka menangani sebuah kasus.

Adapun faktor penghambat dari realisasi nilai tutorial, misalnya tutorial
hanya mengizinkan beberapa orang untuk bertindak aktif dan dominan selama
diskusi, sehingga menyebabkan buruknya kolaborasi dalam kelompok,
terutama Kkontribusi masing-masing mahasiswa. Kurangnya dorongan dan
motivasi mahasiswa untuk Dberpartisipasi dengan berani dan aktif dalam
diskusi.

Hubungan antar Belajar Mandiri dan Nilai Tutorial

Hasil penelitian ini, menjelaskan bahwa dari data tersebut, peneliti dapat
menyimpulkan bahwa mahasiswa(i) belum memiliki keefektifan yang stabil
dalam melakukan interaksi sesame mahasiswa(i) Fakultas Kedokteran
Universitas Muhammadiyah Makassar khususnya Angkatan 2021. Setelah
dilakukan uji Chi-Square, peneliti menemukan nilai P sebesar 0,455 (P>0,05)
yang menandakan belajar mandiri dan nilai tutorial tidak memiliki hubungan
atau HO. Hal tersebut sesuai dengan tujuan nilai tutorial dalam meningkatkan

kemampuan penalaran klinik mahasiswa(i), agar mahasiswa(i) dapat
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menghubungkan ilmu yang didapatkan saat tahap pendidikan Sarjana
Kedokteran maupun dari referensi dengan kondisi klinis (clinical reasoning)
dalam memahami perjalanan penyakit, menangani pasien secara komprehensif
berdasarkan bukti ilmiah terkini yang sesuai, serta tanggap terhadap berbagai
masalah yang mempengaruhi penanganan dari mahasiswa.?’

Hasil penelitian ini-juga serupa dengan hasil peneliti sebelumnya yang
dilakukan oleh Martius, Gandes Retno Rahayu, dan Ova Emilia pada Fakultas
Kedokteran Universitas islam Sumatera Utara menyatakan bahwa faktor tidak
adanya hubungan berdasarkan prosedur yang dilakukan, pada tahapan belajar
mandiri, mahasiswa mencari informasi tambahan yang relevan dari berbagai
sumber pengetahuan yang ada. Jangkauan dan ragam informasi yang diterima
mahasiswa. selama belajar mandiri menentukan pemahamannya terhadap
tujuan pembelajaran yang ingin dicapal. Sejak diperkenalkannya PBL di FK
UISU peneliti-menemuhakan bahwa beberapa fenomena yang terjadi masih
bervariasinya Kinerja tutorial dalam memfasilitasi PBL._dan mahasiswa juga
masih jarang menjalankan. belajar mandiri.*® Faktor penyebab tidak adanya
hubungan antara kedua variabel, dikarenakan Kkinerja tutorial masih kurang
mampu memberikan gambaran kepada mahasiswa tentang bagaimana
menerapkan permasahalan dalam scenario atau skema sehari-hari. Terbatas
hanya pada skema yang tidak membahas topik terkini, dan kurangnya dalam
memberikan solusi permasalahan pada setiap akhir diskusi.

Tetapi sebaliknya ditemukan pada penelitian sebelumnya oleh Oktafany,

yang dilakukan pada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Lampung
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dengan menganalisis hubungan kinerja tutorial dengan belajar mandiri, yang
memiliki nilai baik sebesar 68,5% dan nilai rendah sebesar 31,5%. Dan hasil
dari analisis tersebut ia memperoleh nilai P=<0,001 atau kurang dari 0,05
(<0,05), yang artinya ada hubungan antara kedua variabel tersebut.>* Faktor
dari adanya hubungan kedua variabel salah satunya keberhasilan pada hasil
belajar mandiri yang baik, tutorial yang efektif adalah yang memiliki
efektivitas pribadi dan kemampuan ‘interpersonal, terutama kemampuan
komunikasi yang baik- dalam diskusi dan memungkinkan mahasiswa belajar
dalam lingkungan di mana mereka dapat dengan bebas mengkomunikasikan
ide-idenya.

Dari hasil penelitian di atas, peneliti menyimpulkan bahwa ada kategori
CSL rendah, baik belajar mandiri yang rendah, sedang maupun tinggi,
memiliki proporsi yang tidak jauh berbeda. Yang mana CSL rendah pada
belajar mandiri rendah sebesar 6,7%, sedang sebesar 11,1%, dan tinggi sebesar
1,4%. Ketiga nilai itu secara statistik dianggap tidak terlalu jauh berbeda, maka
dari itu hasilnya tidak signitikan. Dan jika kita pindah ke kategori CSL sedang
pada belajar mandiri rendah sebesar 20,0%, sedang sebesar 20,0%, dan tinggi
sebesar 20,3%. Jika ketiganya dianggap sama, baik itu belajar mandiri rendah,

sedang, ataupun tinggi pencapaian pada nilai CSLnya akan tetap sama.
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BAB VII

PENUTUP

A. Kesimpulan

Dari hasil penelitian ini, peneliti melihat keterkaitan antara Clinical Skill Lab

(CSL) dan Nilai Tutorial dengan Belajar Mandiri terhadap Mahasiswa(i) Fakutas

Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar terkhusus Angkatan 2021 yang

telah peneliti lakukan dan dapat ditarik kesimpulan, yakni;

1.

Dari hasil penelitian dalam menganalisis hubungan antara Cinical Skill Lab
(CSL) dan belajar mandir tidak ditemukannya hubungan antar keduanya
terhadap mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Muhammadiyah
Makassar Angkatan 2021.

Dan dari hasil analisis antara Clinical Skill Lab (CSL) dan nilai tutorial juga
tidak ditemukan hubungan antar keduanya terhadap mahasiswa Fakultas
Kedokteran Universitas Muhammadiyah Makassar Angkatan 2021.

Saran

Instansi

Peneliti berharap agar instansi atau Universitas Muhammadiyah Makassar
untuk selalu melakukan pengembangan terhadap belajar mandiri, Clinical Skill
Lab (CSL), dan terutama terhadap Nilai Tutorial, guna untuk meningkatkan
kualitas terhadap mahasiswa(i).

Mahasiswa dan Peneliti Selanjutnya

Peneliti berharap kepada seluruh mahasiswa(i) dan peneliti selanjutnya agar

terus melakukan pengembangan terhadap sektor-sektor yang telah peneliti
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lakukan. Peneliti juga berharap agar hasil dari penelitian ini mampu
ditingkatkan khususnya mahasiswa(i) Fakultas Kedokteran Universitas

Muhammadiyah Makassar, guna menjadikan jurusan tersebut sebagai panutan

bagi mahasiswa(i) baru.
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