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ABSTRAK 

Latar Belakang : Pengalaman akademik selama menempuh pendidikan 

kedokteran yang penuh perjuangan membuat mahasiswa rentan mengalami 

ganguan psikiatri salah satunya adalah gangguan cemas. Faktor ansietas atau 

perasaan cemas dapat mempengaruhi fungsi saluran cerna. Meningkatkanya 

kejadian kecemasan hal ini dapat meningkatkan terjadinya sindroma dispepsia.  

 

Tujuan : Untuk mengetahui adanya korelasi antara kecemasan dengan kejadian 

sindroma dispepsia pada mahasiswa tingkat akhir Fakultas Kedokteran Universitas 

Kristen Duta Wacana. 

 

Metode : Penelitian ini menggunakan metode analitik dengan desain penelitian 

cross-sectional . Sampel penelitian adalah mahasiswa semester 8 FK UKDW 

Angkatan 2019. Pengambilan data menggunakan metode total sampling dengan 

kuesioner Taylor Manifest Anxiety Scale (TMAS) dan kuesioner kriteria sindroma 

dispepsia Roma III. Distribusi variabel penelitian yaitu Kecemasan mahasiswa 

semester 8 FK UKDW sebagai variable bebas dan kejadian Sindroma Dispepsia 

sebagai variabel tergantung.  

 

Hasil : Sampel yang diperoleh sebanyak 93 orang pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana Angkatan 2019. Berdasarkan hasil 

uji Chi-Square diperoleh hasil adanya hubungan yang bermakna secara statistik 

antara variabel kecemasan dengan sindroma dispepsia (P=0,002). Mahasiswa yang 

mengalami kecemasan 4 kali lebih rentan terkena gejala dispepsia (OR=4,242).  

  

Kesimpulan : Terdapat adanya hubungan yang bermakna secara statistik antara 

kecemasan dengan kejadian sindroma dispepsia pada mahasiswa tingkat akhir 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. 

 

Kata Kunci : Kecemasan, sindrom dispepsia, TMAS, kuesioner kriteria sindrom 

dispepsia Roma III 
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ABSTRACT 

Introduction : Academic experience while pursuing medical education which is 

full of struggles makes students vulnerable to experiencing psychiatric disorders, 

one of which is anxiety disorders. Anxiety factors or feelings of anxiety can affect 

the function of the gastrointestinal tract. Increasing the incidence of anxiety this can 

increase the occurrence of dyspepsia syndrome. 

 

Aims : To determine the correlation between anxiety and the incidence of dyspepsia 

syndrome in final year students of the Faculty of Medicine, Duta Wacana Christian 

University. 

 

Methods : This study uses analytic methods with a cross-sectional research design. 

The research sample was 8th semester students of FK UKDW Class of 2019. Data 

were collected using the total sampling method with the Taylor Manifest Anxiety 

Scale (TMAS) questionnaire and the Rome III dyspepsia syndrome criteria 

questionnaire. The distribution of research variables is the anxiety of the 8th 

semester students of UKDW FK as the independent variable and the incidence of 

Dyspepsia Syndrome as the dependent variable. 

 

Results : The sample obtained was 93 students from the Faculty of Medicine, Duta 

Wacana Christian University Class of 2019. Based on the results of the Chi-Square 

test, it was found that there was a statistically significant relationship between the 

variables of anxiety and dyspepsia syndrome (P = 0.002). Students who experience 

anxiety are 4 times more susceptible to dyspeptic symptoms (OR=4.242). 

 

Conclusion : There is a statistically significant relationship between anxiety and 

the incidence of dyspepsia syndrome in final year students of the Faculty of 

Medicine, Duta Wacana Christian University. 

 

Keywords : Anxiety, dyspepsia syndrome, TMAS, Rome III dyspepsia syndrome 

criteria questionnaire 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

A. LATAR BELAKANG  

Fakultas Kedokteran merupakan salah satu dari prodi unggulan yang 

dimiliki Universitas Kristen Duta Wacana. Program Studi Pendidikan 

Dokter sudah dimulai sejak 2009. Kurikulum dan proses pembelajarannya 

berbasis problem dan melakukan pendekatan student center learning. Pada 

tahun 2014 telah disusun kurikulum baru sebagai hasil revisi dari kurikulum 

sebelumnya. Perubahan yang terjadi meliputi syarat kelulusan yang dimana 

mahasiswa diwajibkan menyelesaikan semua blok dalam 8 semester, lulus 

ujian Blok, KKN, Karya Tulis Ilmiah dengan IPK minimal 3. Hal ini 

dilakukan untuk memenuhi syarat mahasiswa diwisuda sebagai Sarjana 

Kedokteran dan melanjutkan pendidikan ke Program Profesi Dokter 

(Universitas Kristen Duta Wacana, 2017) 

Pemaparan singkat diatas, memberi gambaran bahwa mahasiswa 

kedokteran memiliki tanggung jawab yang besar dan berat. Sebab dalam 

menyelesaikan pendidikan, mahasiswa wajib memenuhi segala persyaratan 

yang ada. Perjuangan ini tentu mengharuskan mahasiswa agar kelak dapat 

memberikan pelayanan kesehatan yang baik. Bagi beberapa mahasiswa, 

kewajiban tersebut dapat menjadi sebuah perjuangan yang berat dan dapat 

berakibat negatif bagi Kesehatan fisik maupun mental seorang mahasiswa 
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tersebut (Rahmadyah et al., 2019). Seringkali pengalaman akademik selama 

menempuh pendidikan kedokteran yang penuh perjuangan membuat 

mahasiswa rentan mengalami ganguan psikiatri salah satunya adalah 

gangguan cemas.  

Kecemasan merupakan suatu kondisi kejiwaan yang ditandai 

dengan perasaan takut yang difus, tidak menyenangkan dan samar-sama 

yang dapat pula disertai dengan gejala otonom lain seperti berkeringat, 

jantung berdebar, sakit kepala, diare, sesak nafas dan gelisah (Rahmadyah 

et al., 2019). Selain itu, stress yang dialami seseorang mampu membuat 

seseorang mengalami cemas, dimana cemas yang dialami memiliki derajat 

atau tingkatan psikiatri dari normal hingga gangguan psikiatri yang berat. 

Cemas ini bisa juga merupakan suatu respon fisiologis dari otak, hal ini 

merupakan suatu bentuk mekanisme pertahanan tubuh untuk menghindari 

diri dari ancaman dan stimulus yang dianggap membahayakan atau 

mengancam dirinya (Rahmadyah et al., 2019). 

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Girirajan (2011) 

menyatakan bahwa usia muda (20-30 tahun) sangat rentan terkena stress 

dengan proporsi yang paling besar dibandingkan rentang umur yang lain. 

Banyak hal yang dapat menyebabkan terjadinya perasaan cemas pada 

kelompok ini, misalkan pada mahasiswa kedokteran tentu memiliki banyak 

kecemasan seperti takut tidak lulus ujian, tugas yang banyak di akhir blok, 

adanya tuntutan dari keluarga, dan permasalahan dalam lingkungan 

pertemanan. Hal ini tentu akan meningkatkan resiko stress pada mahasiswa 
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dan tidak sedikit dari mahasiswa akan mengeluh kelelahan fisik bahkan rasa 

nyeri pada tubuh (Naomi & Adhayani, 2021). 

Terdapat banyak permasalahan yang dapat menyebabkan terjadinya 

perasaan cemas. Menurut hasil survey yang dilakukan pada mahasiswa 

kedokteran Fakultas Kedokteran Universitas Andalas, sebanyak 84,0% 

kecemasan disebabkan oleh ujian, ujian dapat meliputi ujian blok, OSCE 

maupun responsi, 67,0% karena alasan akademis, 31,0% karena adanya 

masalah dalam keluarga, dan 31,0% karena hubungan dengan sejawad, 

sebanyak 26,0% terjadi stress akibat rindu pada keluarga (Murni  et al., 

2020).  

Faktor ansietas atau perasaan cemas dapat mempengaruhi fungsi 

saluran cerna dan mengakibatkan perubahan sekresi asam lambung ( Naomi 

& Adhayani, 2021). Faktor ini juga dapat mempengaruhi vaskularisasi 

mukosa lambung serta menurunkan ambang batas nyeri sehingga rasa nyeri 

akan semakin mudah terasa. Nyeri epigastrium, mual, muntah, dan perasaan 

tidak nyaman pada tubuh merupakan suatu kumpulan gejala yang disebut 

sindroma dispepsia. Sindroma dispepsia merupakan suatu kumpulan gejala 

yang ditandai dengan rasa tidak nyaman pada daerah dada, mengalami rasa 

mual dan ingin muntah, perut terasa kembung dan sendawa yang dapat 

bersifat kronik atau berulang.  

Hal ini tentu menjadi pandangan tersendiri bagi peneliti. Melihat 

dari pengalaman pendidikan yang semakin berat dalam pembelajaran 

maupun softskills yang diterima. Mahasiswa kedokteran tingkat akhir atau 
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tahun keempat memiliki tingkat kecemasan yang cukup tinggi. Beban yang 

diterima oleh mahasiswa tingkat akhir seperti menyiapkan skripsi, KKN, 

menyelesaikan blok reguler yang masih tersisa dan mengumpulkan nilai 

agar menyesuakan standar kelulusan  menjadi tantangan tersendiri bagi 

mahasiswa tingkat akhir yang harus dilewati. Tidak sedikit dari mereka 

mengalami kecemasan dan berujung pada stres yang bersifat kronik dan 

menetap. Hal ini menjadi tantangan tersendiri bagi peneliti untuk meninjau 

hubungan antara tingkat kecemasan yang dialami dengan terjadinya 

sindroma dispepsia pada mahasiswa semester 8 Fakultas Kedokteran 

Universitas Kristen Duta Wacana.   

 

B. Rumusan Masalah 

Apakah terdapat hubungan antara kecemasan dengan kejadian sindroma 

dispepsia ?  

 

C. Tujuan Penelitian 

- Tujuan Umum 

Untuk mengetahui adanya korelasi antara kecemasan dengan kejadian 

sindroma dispepsia pada mahasiswa tingkat akhir Fakultas Kedokteran 

Universitas Kristen Duta Wacana. 

- Tujuan Khusus 
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1. Untuk mengidentifikasi adanya kecemasan pada mahasiswa Semester 8 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. 

2. Untuk mengidentifikasi kasus sindroma dispepsia pada mahasiswa 

tingkat akhir Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. 

3. Untuk mengidentifikasi hubungan antara penyebab ansietas dengan 

kejadian sindroma dispepsia pada mahasiswa tingkat akhir Fakultas 

Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana.  

 

D. Manfaat  Penelitian 

1. Masyarakat  

a. Memberi tambahan wawasan bagi mahasiswa terhadap resiko 

kecemasan yang berakibat pada kejadian sindroma dispepsia.  

b. Memberikan pemahaman terkait pentingnya pengetahuan 

pengendalian rasa cemas yang dapat berakibat pada kejadian 

sindroma dispepsia pada mahasiswa.  

2. Peneliti 

a. Mengetahui dampak yang ditimbulkan dari cemas yang dialami oleh 

mahasiswa 

b. Menambah referensi pengetahuan Kesehatan di bidang masyarakat, 

khususnya pada kejadian sindroma dispepsia.  
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3. Instansi Terkait 

Menjadi dasar untuk penelitian lebih lanjut khususnya yang berkaitan 

dengan faktor stress yang mengakibatkan terjadinya sindroma dispepsia.  

E. Keaslian Penelitian 

Tabel 1. Keaslian Penelitian 

Penelitian  Judul  Metode Subjek Hasil 

(Rahmadyah 

et al., 2019) 

Hubungan Kecemasan 

dengan Kejadian Sindroma 

Dispepsia pada Mahasiswa 

Program Studi Pendidikan 

Dokter Fakultas 

Kedokteran Universitas 

Tanjungpura. 

Potong 

Lintang 

84 kasus55 

150 

orang 

Terdapat hubungan 

yang bermakna antara 

kecemasan dengan 

kejadian sindrom 

dispepsia pada 

Mahasiswa Program 

Studi pendidikan 

Dokter Fakultas 

Kedokteran Universitas 

Tanjungpura. 

(Murni et al., 

2020) 

Hubungan Depresi, 

Ansietas, dan Stres dengan 

Kejadian Sindrom 

Dispepsia pada Mahasiswa 

Tahun Pertama di Fakultas 

Kedokteran Universitas 

Potong 

Lintang 

50 orang Ansietas dan stres 

berhubungan secara 

signifikan dengan 

kejadian sindrom 

dispepsia karena 

p<0,05.  
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Andalas Sebelum dan 

Sesudah Ujian Blok.  

(Purnamasari, 

2017) 

Faktor Risiko, Klasifikasi, 

dan Terapi Sindrom 

Dispepsia 

Literature 

review 

51 orang Penderita dispepsia 

setiap tahun semakin 

bertambah, prevalensi 

dispepsia di Asia 

berkisar 8-30 %. Sering 

disebabkan oleh faktor 

psikososial, infeksi dan 

hipersensitivitas 

lambung.   

 

  

  



8 
 

 

Perbedaan dari penelitian Rahmadyah et al., 2019 dengan milik peneliti 

yaitu dalam penelitian yang dilakukan Rahmadyah yaitu sampel penelitian 

mengambil mahasiswa semester awal dengan memberikan hasil bahwa terdapat 

hubungan yang bermakna  antara kecemasan dengan sindroma dispepsia. Selain itu 

sampel diambil dari Mahasiswa Program Studi Dokter Fakultas Kedokteran 

Universitas Tanjungpura. Kuesioner yang digunakan adalah Beck Anxiety Inventory 

(BAI) . 

 Perbedaan dari penelitian  Murni et al., 2020 dengan milik peneliti yaitu 

dalam penelitian yang dilakukan oleh Murni  yaitu sampel penelitian mengambil 

mahasiswa tahun pertama dengan fokus sampel diambil sebelum dan sesudah ujian 

blok. Metode analisis yang digunakan oleh Murni adalah simple random sampling 

dengan  kuesioner penilaian ansietas menggunakan Depression Anxiety Stress 

Scales 21 (DASS-21) . 

 Perbedaan dari penelitian Purnamasari, 2017 dengan milik peneliti adalah 

pada penelitian yang dilakukan oleh Purnamasari menjelaskan bahwa gaya hidup 

modern lebih berkontribusi sebagai faktor pencetus. sampel yang diambil adalah 

usia  20-50 tahun dengan  memberikan gambaran  prevalensi dispepsia di Asia 

berkisar 8-30 %. 
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BAB V  

KESIMPULAN DAN SARAN 

5.1 Kesimpulan 

Terdapat adanya hubungan yang bermakna secara statistik antara 

kecemasan dengan kejadian sindroma dispepsia pada mahasiswa tingkat akhir 

Fakultas Kedokteran Universitas Kristen Duta Wacana. 

5.2 Saran 

5.2.1 Bagi Masyarakat 

Diharapkan bagi mahasiswa yang mengalami gangguan akibat 

kecemasan jangan terlalu cepat melakukan self-diagnosis.  Sebaiknya apabila 

kecemasan mengganggu aktivitas sehari-hari dapat dipertimbangkan untuk 

mengkonsultasikan permasalahan kecemasan kepada ahli psikiatri.  

5.2.2 Bagi Peneliti Selanjutnya 

Diharapkan pada penelitian selanjutnya dapat dilakukan pada fakultas 

maupun Angkatan lain di Universitas Kristen Duta Wacana. Selain itu 

penelitian selanjutnya dapat juga dikembangkan menggunakan beberapa 

variabel-variabel lain yang berpengaruh disamping dari variabel utama 

penelitan seperti makanan, maupun penggunaan obat-obatan yang memiliki 

hubungan antara kecemasan dan gejala dispepsia. Pada penelitian selanjutnya 

dapat juga mengembangkan apakah kecemasan dapat berhubungan dengan 

penyakit gastrointestinal yang lain.  
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