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EFEK TINGKAT KECEMASAN TERHADAP BANYAKNYA REMEDI OSCE PADA 
MAHASISWA FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS KRISTEN DUTA 

WACANA ANGKATAN 2017 

Anathasya Astritaningsih Marjadi 1 , Venny Pungus 2 , 

RM.Silvester Haripurnomo K 1 

1. Fakultas Kedokteran, Universitas Kristen Duta Wacana 

2. Rumah Sakit Bethesda Yogyakarta, Indonesia 
Korespondensi: Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Jl. 

Dr. Wahidin Sudirohusodo No. 5-25 Yogyakarta 55224, Indonesia Telp: +62- 
274-563929, Email:penelitianfk@staff.ukdw.ac.id 

 

Latar Belakang: Mahasiswa fakultas kedokteran berisiko lebih tinggi 
mengalami kecemasan dibandingkan dengan prodi lainnya sebab adanya 
tekanan yang lebih tinggi dalam sistem pembelajaran untuk menjadi dokter 
yang unggul . Salah satu program yang memiliki tekanan tinggi di fakultas 
kedokteran adalah OSCE (Objective Structured Clinical Examination) karena 
mempunyai nilai yang tinggi dalam menentukan kelulusan peserta didik 
kedokteran. Kecemasan yang dirasakan bisa menimbulkan gejala somatik 
yang dapat mengakibatkan mahasiswa tidak fokus dan terjadi remediOSCE. 

Tujuan: Mengetahui efek dari tingkat kecemasan dengan banyaknya remedi 
OSCE pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Kristen  Duta 
Wacana angkatan 2017. 

Metode: Desain penelitian analitik dengan pendekatan kuantitatif 
menggunakan metode cross-sectional pada penelitian ini. Peneliti mengambil 
data secara online setelah mendapatdan izin Komisi Etik menggunakan 
kuesioner Depression Anxiety. Stress. Scale. 42 dan mendapat data remedi 
OSCE Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana 
angkatan 2017 melalui pihak fakultas kedokteran. 

 
Hasil: Responden penelitian sejumlah 30 mahasiswi perempuan dan 30 
mahasiswa laki-laki dengan kelompok usia 21-24 tahun. Mahasiswi 
perempuan sebanyak 46,67% tidak mengalami remedi OSCE dan mahasiswa 
laki-laki tertinggi mengalami 1 remedi sebanyak 36,67%. Berdasarkan 
jumlah banyaknya remedi OSCE pada masing-masing kelompok usia, 
kelompok umur 21 tahun tertinggi mengalami 1 materi inhal sebesar 46%, 
usia 22 tahun tidak remedi OSCE sejumlah 41%, kelompok umur 23 tahun 
tertinggi mengalami 3 remedi yaitu 43%, dan usia 24 tahun tertinggi 
mengalami 1 remedi OSCE 100%. bersasarkan statistic tidak terdapat efek 
dari tingkat kecemasan dengan banyaknya remedi OSCE pada Mahasiswa FK 
UKDW angkatan 2017 (p = 0,061). 

Kesimpulan penelitian: Tidak terdapat efek dari tingkat kecemasan dengan 
banyaknya remedi OSCE pada Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas 
Kristen Duta Wacana angkatan 2017. 

 

Kata kunci: Kecemasan, OSCE, Mahasiswa Fakultas Kedokteran 

mailto:penelitianfk@staff.ukdw.ac.id
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THE EFFECT OF ANXIETY LEVEL ON THE NUMBER OF OSCE REMEDIAL ON 
MEDICAL STUDENTS OF DUTA WACANA CHRISTIAN UNIVERSITY CLASS OF 

2017 

Anathasya Astritaningsih Marjadi 1 , Venny Pungus 2 , 

RM.Silvester Haripurnomo K 1 

1. Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian University 

2. Bethesda Hospital Yogyakarta, Indonesia 
Correspondence: Duta Wacana Christian University Faculty of Medicine. Dr. 
Wahidin Sudirohusodo St. No. 5-25 Yogyakarta 55224, Indonesia Telp: +62- 

274-563929, Email: penelitianfk@staff.ukdw.ac.id 

 

Background: Medical students have a higher risk of experiencing anxiety 
compared to other study programs because they have higher pressure in the 
learning system to become excellent doctors. One of the programs that create 
high pressure in the medical faculty is the OSCE (Objective Structured Clinical 
Examination) because it is highly valued in determining the passing of medical 
students. The anxiety that is felt  can  cause  somatic  symptoms  which  can 
cause students to not focus and experience OSCE remedials. 

 

Purpose: Knowing the effect of anxiety levels on the number of OSCE remedial 
on the medical students of Duta Wacana Christian University class of 2017. 

 

Methods: This study used an Analytical research design with a quantitative 
approach using the cross-sectional method. Researchers took data online after 
obtaining approval from the Ethics Commission using the Depression Anxiety 
Stress Scale 42. The data of students’ OSCE remedial was obtained through 
the administration of Duta Wacana Christian University Faculty of Medicine. 

 

Results: The research respondents were 30 female students and 30 male 
students in the age group of 21-24 years.  46.67%  of 30  female  students  did 
not experience OSCE remedial, and among the male students, the highest 
percentage experienced 1 remedial as much as 36.67%. Based on the number 
of OSCE remedials in each age group, the age group of 21 years experienced 
1 substitute practicum that was caused by failing in OSCE by the highest 
percentage of 46%, the age group of 22 years who did not receive  OSCE 
remedial was 41%, the age group of 23 years experienced 3 remedials, or the 
percentage of 43%, and the age group of 24 years experienced 1 OSCE remedy 
of 100%. Based on the statistics, there was no effect of anxiety level with the 
number of OSCE remedial in UKDW Medical students  class  of  2017  (p  = 
0.061). 

 
Keywords: Anxiety, OSCE, Medical Students 

 
 
 
 

 

xv 

mailto:penelitianfk@staff.ukdw.ac.id


 

 
 
 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

1.1. LATAR BELAKANG 

 

Kecemasan adalah kondisi yang berhubungan dengan rasa takut yang ditandai 

adanya respon melawan atau menghindar dari hal yang dirasakan membahayakan 

diri. Rasa cemas mempunyai manifestasi sebagai kondisi suasana hati yang 

berorintasi masa depan yang terdiri dari sistem respon afektif, fisiologis, kognitif, 

dan perilaku yang kompleks untuk seseorang dapat mengantisipasi keadaan yang 

mengancam dirinya (Chand dan Marwa, 2020). 

Seseorang dengan gangguan kecemasan di dunia diperkirakan sebanyak 264 

juta. Terjadi peningkatan orang dengan gangguan kecemasan dari tahun 2005 

sampai 2015 sebanyak 14,9 %. Masyarakat Indonesia mengalami gangguan 

kecemasan sebanyak 3,7% dari keseluruhan populasi atau terjadi 9,162,886 kasus 

yang terdata ( World Health Organization, 2017) . 

Mahasiswa merupakan populasi yang rentan mengalami kecemasan 

dikarenakan perubahan yang sistem belajar dari masa sekolah sebelumnya serta 

lingkungan yang baru. Mahasiswa fakultas kedokteran memiliki risiko terjadi 

kecemasan dibandingkan dengan prodi lainnya sebab adanya tekanan lebih tinggi 

dalam sistem pembelajaran untuk menjadi dokter yang unggul (Saravanan dan 

Wilks, 2014). 

 

 

 

 

1 



2 
 

 
 
 

OSCE atau Objective Structured Clinical Examination adalah alat untuk 

menilai serta mengevaluasi kemampuan peserta didik dalam pemberian perawatan 

kesehatan yang dilakukan secara langsung dan ada beberapa stase didalamnya 

(Zayyan, 2011). Objective Structured Clinical Examination mempunyai nilai yang 

tinggi dalam menentukan kelulusan peserta didik kedokteran (Brannick et al., 

2011) . 

Peneliti melakukan penelitian ini berdasarkan tingkat remedi yang tinggi dan 

pada saat banyaknya mahasiswa yang menunjukkan gejala somatik kecemasan di 

ruang tunggu saat Objective Structured Clinical Examination yang dialami oleh 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017. 

Mahasiswa yang mengalami remedi sebanyak 61 mahasiswa dari 98 mahasiswa 

keseluruhan Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017 

yang mengikuti OSCE semester 6 secara offline. Peneliti mengharapkan penelitian 

ini dapat menjadi sumber edukasi mengenai efek tingkat kecemasan terhadap 

remedi Objective Structured Clinical Examination (OSCE) pada mahasiswa 

fakultas kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017 serta menjadi 

bahan evaluasi agar tingkat remedi berkurang ketika OSCE dilakukan. 
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1.2. MASALAH PENELITIAN 

 

Apakah terdapat efek tingkat kecemasan terhadap remedi Objective 

Structured. Clinical Examination (OSCE) pada mahasiswa fakultas kedokteran 

Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017? 

 

1.3. TUJUAN PENELITIAN 

 

1.3.1. Tujuan Umum 

 

Mengetahui efek tingkat kecemasan terhadap remedi Objective 

Structured Clinical Examination (OSCE) pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017. 

1.3.2 Tujuan Khusus 

 

1.3.2.1 Mengetahui tingkat kecemasan terhadap Objective Structured 

Clinical Examination (OSCE) pada mahasiswa fakultas kedokteran 

Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017. 

1.3.2.2 Melakukan analisa tentang tingkat kecemasan terhadap remedi 

Objective Structured Clinical Examination (OSCE) pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 

2017. 
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1.4 MANFAAT PENELITIAN. 

 

1. 4. 1. Bagi Peneliti 
 

1.)Menambah pengetahuan bagi peneliti serta menjadi bahan 

untuk penelitian selanjutnya. 

1.4.2 Bagi Institusi 
 

1.) Memberi informasi mengenai efek tingkat kecemasan 

terhadap banyaknya remedi OSCE pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 

2017. 

1.4.3 Bagi Masyarakat 
 

1) Memberi pengetahuan baru bagi masyarakat tentang efek 

tingkat kecemasan terhadap remedi Objective Structured 

Clinical Examination pada mahasiswa Fakultas Kedokteran 

Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2017 . 

2) Memberi gambaran mengenai tingkat kecemasan pada 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta 

Wacana Angkatan 2017 . 
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1.5. KEASLIAN PENELITIAN 

 

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

 

Peneliti Judul Metode Subyek Hasil 

 
 

(Yuhelrid 

a dan 

Poppy 

Andriani, 

2016) 

 
 

Tingkat 

Kecemasan 

Dalam 

Menghadapi 

Objective 

Structured 

Clinical 

Examination 

(OSCE) 

(Studi pada 

Peserta 

UKMP2DG 

Unsyiah 

Periode II 

Tahun 2016 ) 

 
 

Cross 

sectional 

study. 

 
 

Seluruh 

mahasiswa 

profesi yang 

mengikuti 

OSCE pada 

peserta 

UKMP2DG 

Unsyiah 

Periode II 

Tahun 2016 

responden 

sebanyak 28 

orang. 

 
 

Menunjukkan hasil 

kecemasan berat 

(35,7%) pada10 

orang, tidak cemas 

(17,9%) 5 orang, 

kecemasan ringan 

(21,4%) 6 orang, 

kecemasan sedang 

(21,4%) 6 orang, dan 

kecemasan berat 

sekali (3,6%) 1 

orang. 

(Alghifar 

i, 2016) 

Studi 

Kualitatif 

Kecemasan 

pada 

Mahasiswa 

Kedokteran 

saat 

Menghadapi 

Objective 

Structured 

Clinical 

Examination 

(OSCE) 

FGD 
(Focus 

Group 

Discussio 

n) dan 
juga 
wawancar 
a 
mendalam 
(In-depth 
Interview) 

Mahasiswa 

aktif Prodi 

Kedokteran 

FK  UNS 

angkatan 

2012-2015 ada 

32 orang 

partisipasi 

subjek. 

Mahasiswa sebagian 

besar mengalami 

kecemasan saat 

OSCE yang 

dipengaruhi oleh 

faktor internal dan 

eksternal. 

Mahasiswa I akan 

menggunakan 

strategi coping, 

problem-focused 

coping dan emotion 

focused coping 

dalam menghadapi 

OSCE 
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(Utami 

dan Putri, 

2017) 

Perbandingan 

Tingkat 

Kecemasan 

Menghadapi 

Ujian OSCE 

(Objective 

Structured 

Clinical 

Examinatoin) 

pada 

Mahasiswa 

PSIK  UMY 

Angkatan 

2013 dengan 

2016 

Cross- 

sectional 

Mahasiswa 

Program Studi 

Ilmu 

Keperawatan 

angkatan 2013 

dan 2016 

Universitas 

Muhammadiy 

ah Yogyakarta 

dengan 

responden 

yaitu 

mahasiswa 

sebanyak 146 

responden. 

Mahasiswa angkatan 

2013 menunjukkan 

hasil tingkat 

kecemasan tertinggi 

pada tingkat sedang 

sebanyak 57 

responden (78,1%) 

dan subjek 

mahasiswa angkatan 

2016 mempunyai 

tingkat kecemasan 

terbanyak pada 

tingkat sedang 

sebanyak 58 

responden (79,5%). 

 

(Jembise 

dan 

Rante, 

2018) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
(Limen, 

Runtuwe 

ne dan 

Wagiu, 

2018) 

 

Hubungan 

Kecemasan 

dan  Hasil 

Ujian OSCE 

(Objective 

Structured 

Clinical 

Examinatoin) 

Mahasiswa 

Fakultas 

Kedokteran 

Periode 

Februari 2017 

Universitas 

Cendrawasih 

 
 

Hubungan 

Tingkat 

Kecemasan 

dalam 

Menghadapi 

UKMPPD 

OSCE dengan 

Nilai 

UKMPPD 

 

Studi 

korelasi 

dengan 

pendekata 

n 

deskriptif 

analitik 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Cross 

sectional 

 

Seluruh 

mahasiswa 

fakultas 

kedokteran 

yang 

mengikuti 

OSCE 

Universitas 

Cendrawasih 

yang 

mengikuti 

OSCE 

Februari 2017 

sebanyak 28 

mahasiswa 

 
 

Mahasiswa FK 

Unsrat yang 

mengikuti 

UKMPPD 

periode 

Agustus 2018 

serta dan 

sesuai dengan 

kriteria 

 

Tidak dijumpai 

hubungan signfikan 

diantara. tingkat 

kecemasan dengan 

nilai kelulusan 

OSCE 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Penelitian tidak 

menunjukkan 

hubungan antara 

tingkat. kecemasan 

dalam menghadapi 

UKMPPD OSCE 

dan nilai UKMPPD 

OSCE 
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 Mahasiswa 

Fakultas 

Kedokteran 

Universitas 

Sam 

Ratulangi 

 penelitian 

berjumlah 69 

dari total 73 

responden 

penelitian 

 

 

(Novitasa 

ri demban 

Lahdji, 

2019) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
(Mantika 

et al., 

2019) 

 

Hubungan 

Tingkat 

Kecemasan 

dan Nilai 

Objective 

Structure 

Clinical 

Examination 

(OSCE) Blok 

Mahasiswa 

Kedokteran 

 

 

 

Perbandingan 

Skor OSCE 

Mahasiswa 

Keperawatan 

Angkatan 

2015,  2016, 

dengan 2017 

berdasarkan 

Kecemasan 

 

Cross 

sectional 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
kohort 

retrospekti 

 

Mahasiswa 

Fakultas 

Kedokteran 

Universitas 

Muhammadiy 

ah Semarang 

tahap sarjana 

tahun  ajaran 

2018/2019 

sebanyak 138 

mahasiswa 

yang 

melaksanakan 

OSCE Blok 

 

Mahasiswa 

keperawatan 

angkatan 

2015, 2016, 

dan 2017 di 

Universitas 

Respati 

Yogyakarta 

sebanyak 111 

orang 

 

Tidak ditemukan 

suatu hubungan 

signifikan diantara 

kecemasan yang 

.dirasakan oleh 

mahasiswa pada 

waktu OSCE dengan. 

prestasi belajarnya. 

 

 

 

 

 

 
Tidak ada hubungan 

secara signifikan 

antara skor OSCE 

dengan kecemasan 

yang dialami oleh 

mahasiswa 

keperawatan 

angkatan 2015, 2016 

dengan 2017. 

Terdapat perbedaan pada pada subjek, tempat, media penelitian. 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

 
Penelitian yang dilakukan memiliki kesimpulan , bersasarkan statistik 

tidak terdapat efek dari tingkat kecemasan dengan banyaknya remedi OSCE 

pada Mahasiswa FK UKDW angatan 2017. 

5.2 Saran 

 
Penelitian yang dilakukan selanjutnya mengiuji mengenai tingkat stress 

maupun depresi dari mahasiswa FK UKDW Angkatan 2017, sebab data 

mengenai stress dan depresi belum dilakukan penelitian. Pada penelitian 

selanjutnya juga dapat memberikan varabel lain seperti pola tidur dan dukungan 

sosial. 
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