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PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang Masalah

P3D merupakan program profesi pendidikan dokter yang ditekankan pada
penerapan teori yang didapat sebelumnya dari periode praklinik untuk mendapatkan
gelar profesi dokter. Program P3D ini bertujuan untuk memampukan mahasiswa
kedokteran dalam penerapan teori yang telah dipelajarinya di fakultas kedokteran
secara langsung terhadap pasien dan melatih mahasiswa kedokteran untuk peduli
akan kondisi yang dialami pasien serta mempersiapkan mahasiswa kedokteran
memiliki keterampilan klinik yang professional. Mahasiswa kedokteran yang
memasuki P3D itu sendiri disebut dengan mahasiswa kepaniteraan atau mahasiswa
ko-ass. Untuk menjadi mahasiswa ko-ass Universitas “X”, seseorang harus menjadi
mahasiswa kedokteran Universitas X dan lulus S-1 Kedokteran Universitas “X”.
Universitas “X” ini menyediakan program S-1 Kedokteran ber-akreditasi A dan
program pendidikan profesi kedokteran (P3D) di Rumah Sakit”Y”. Setelah menjadi
mahasiswa kedokteran, mahasiswa kedokteran harus menyelesaikan program S-1
Kedokteran di Universitas “X” terlebih dahulu dan menyelesaikan 144 sks dalam
jangka waktu 3,5 tahun dengan indeks prestasi kumulatif (IPK) minimal 2,25.

Mahasiswa kedokteran yang telah menyelesaikan tahap pertama yaitu program S-1
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Kedokteran, mahasiswa kedokteran dapat memasuki tahap kedua yaitu P3D untuk
mendapatkan gelar profesi dokter (Program Pendidikan Profesi Dokter Fakultas

Kedokteran Universitas "X" 2004).

Pada tingkat P3D ini, mahasiswa ko-ass menjalani praktik kuliahnya dengan
situasi kerja yang telah ditentukan yaitu Rumah Sakit “Y”. Rumah Sakit “Y” ini
bekerja sama dengan Universitas “X* dalam hal kurikulum P3D dan dokter pengajar.
Rumah Sakit “Y” merupakan salah satu tempat bagi mahasiswa ko-ass Universitas
“X” untuk menjalani P3D. Kurikulum pendidikan P3D di Rumah Sakit “Y”” ini terdiri
dari dua bagian yaitu lab keterampilan klinik (LKK) dan kepaniteraan madya (KM).
Kurikulum P3D ini membutuhkan waktu sekitar 101 minggu yang terdiri dari 61
minggu untuk 9 bagian minor (LKK) dan 40 minggu untuk 5 bagian mayor (KM).
Selama P3D, mahasiswa ko-ass diberikan tugas, laporan ujian dan tugas jaga malam
sesuai masing-masing bagian. Seluruh bagian P3D ini diharuskan mendapat nilai
rata-rata minimal B, selain itu mahasiswa ko-ass diwajibkan untuk lulus dalam kurun
waktu maksimal dua tahun. Jika mahasiswa ko-ass dinyatakan gagal pada salah satu
bagian saat yudisium akhir maka mahasiswa ko-ass harus mengulangi bagian yang

gagal hingga mahasiswa ko-ass dinyatakan lulus bagian tersebut.

Berdasarkan wawancara dengan salah satu dokter pembimbing mahasiswa ko-
ass Universitas “X” yang menangani P3D di Rumah Sakit “Y” mengatakan bahwa
saat ini kurikulum kedokteran untuk P3D bagi mahasiswa ko-ass seringkali berubah.

Terdapat kurikulum baru yang menekankan agar mahasiswa ko-ass dapat lebih
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memahami setiap bagian P3D yang sedang dilalui, hal ini baik karena dapat
meningkatkan mutu mahasiswa ko-ass untuk mendapatkan gelar dokter namun
adanya sistem kurikulum baru menambah tingkat kesulitan P3D menjadi lebih besar
maka dari itu pula mahasiswa ko-ass perlu motivasi yang lebih besar dalam menjalani
P3D. Menurut Mc Clelland (2005:220), achievement motive adalah suatu keinginan
berprestasi untuk mengatasi atau mengalahkan tantangan, untuk kemajuan dan
pertumbuhan. Achivement motive membantu mahasiswa ko-ass untuk termotivasi
menyelesaikan kurikulum baru, selain itu achievement motive membantu mahasiswa
ko-ass untuk mengatasi kesulitan pada setiap tugas di bagian-bagian P3D yang
dialaminya seperti jaga malam, membuat laporan data pasien, diberikan ujian tertulis,
ujian lisan, ujian praktek pada objek penelitian, membuat laporan kasus yang
diberikan dokter pembimbing, membuat refrat dan jurnal serta melakukan ujian
masuk bagian mayor dan ujian akhir. Achievement motive sendiri dapat lebih mudah
dimiliki mahasiswa ko-ass jika mahasiswa ko-ass memiliki self-compassion terlebih
dahulu. Menurut Juliana G. Braines dan Serena Chen (2011), achievement motive

akan terbentuk jika seseorang memiliki self-compassion.

Selain achievement motive, mahasiswa ko-ass juga membutuhkan self-
compassion untuk membentuk compassion for others dalam diri mahasiswa ko-ass
untuk memenuhi kode etik profesi kedokteran yang diberikan peraturan P3D untuk
mendapatkan gelar profesi dokter. Salah satu kode etik profesi kedokteran yang

ditekankan pada mahasiswa ko-ass terutama selama P3D ini adalah melatih rasa
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kepedulian (compassion) terhadap orang lain yang mengalami masalah kesehatan
kapan pun dan dalam kondisi apa pun terutama pada pasien (Peraturan P3D 2007
Fakultas Kedokteran Universitas “X” Bandung). Kode etik kedokteran ini diberikan
dan dilatih dengan tujuan agar mahasiswa ko-ass dari sejak dini dapat memberikan
kepeduliannya pada pasien sehingga saat mahasiswa ko-ass telah memiliki gelar
profesi dokter yang sebenarnya, mahasiswa ko-ass akan lebih mudah membangun
hubungan yang baik dengan pasien dan mengerti bagaimana kondisi kesehatan pasien
itu sendiri tanpa adanya rasa tuntutan kode etik profesi melainkan keinginan untuk

memberikan pertolongan yang lebih pada pasien.

Berdasarkan wawancara dengan salah satu perawat pendamping mahasiswa
ko-ass di salah satu bagian P3D mengatakan bahwa mahasiswa ko-ass dituntut agar
dapat memiliki hubungan professional secara langsung dengan pasien, selain itu
mahasiswa ko-ass harus melatih dirinya dalam memberikan pelayanan terbaik bagi
pasien sehingga saat menjadi dokter, mahasiswa ko-ass dapat lebih mudah memenuhi
kode etik kedokteran dan menjalin hubungan professional dengan pasien. Pada
mahasiswa ko-ass yang dilihat saat ini, beberapa mahasiswa ko-ass perlu membangun
hubungan relasi dengan pasien dan meningkatkan kepedulian akan penderitaan
pasien. Kepedulian ini dapat dibangun jika mahasiswa memiliki compassion for
others. Compassion for others itu sendiri adalah suatu sikap terbuka akan penderitaan
orang lain, adanya keinginan untuk meringankan penderitaan orang lain (Neff, 2004).

Compassion for others dapat membantu mahasiswa ko-ass dalam memenuhi kode

Universitas Kristen Maranatha



etik kedokteran, hal ini dikarenakan mahasiswa ko-ass dapat lebih terbuka dalam
mengerti penderitaan yang dialami pasien, selain itu secara tidak langsung mahasiswa
ko-ass pun merasa ingin memberikan bantuan agar dapat membantu penderitaan
pasien tersebut. Menurut Neff (2003a) compassion for others akan lebih baik jika

mahasiswa memiliki self-compassion terlebih dahulu.

Kedua hal yaitu achievement motive dan compassion for others ini dapat
terbentuk jika mahasiswa ko-ass memiliki derajat self-compassion tinggi. Self-
compassion itu sendiri adalah keterbukaan dan kesadaran akan penderitaan diri
sendiri, tanpa menghindar dari penderitaan, memberikan pemahaman terhadap diri
sendiri ketika menghadapi penderitaan, kegagalan, dan ketidaksempurnaan tanpa
menghakimi diri serta melihat kejadian sebagai pengalaman yang dialami semua
manusia (Neff 2003:19). Mahasiswa ko-ass akan lebih baik jika memiliki derajat self-
compassion yang tinggi karena dengan memiliki derajat self-compassion tinggi, ia
akan lebih sadar akan penderitaan yang dialaminya dan mengerti keadaan dirinya
tanpa menyalahkan dirinya secara terus menerus tetapi memahami bahwa penderitaan

yang dialaminya, dialami juga oleh orang lain bukan hanya dirinya sendiri.

Berdasarkan wawancara dengan ketua angkatan P3D 2008, mengatakan
bahwa akan lebih baik jika mahasiswa ko-ass lebih mengerti perasaan yang dialami
pasien sehingga mempermudah mahasiswa ko-ass untuk memenuhi kode etik
kedokteran yang berhubungan professional hubungan dokter dengan pasien. Adanya

perasaan dan pengalaman yang serupa dengan yang dialami pasien, mahasiswa ko-ass
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dapat memberikan compassion for others yang lebih baik pada pasien. Derajat self-
compassion yang tinggi membantu mahasiswa ko-ass sendiri dalam memenuhi
tuntutan kode etik terhadap pasien, selain itu membantu mahasiswa ko-ass
meningkatkan achievement motive-nya untuk menghadapi kurikulum P3D, tugas-
tugas serta ujian di setiap bagian P3D yang harus dilewatinya untuk mendapatkan
gelar profesi Dokter. Sedangkan derajat self-compassion yang rendah akan
mempersulit mahasiswa ko-ass dalam menjalani P3D, saat mengalami kegagalan
mahasiswa ko-ass cenderung menyalahkan dirinya, sulit menerima kegagalan dan
merasa dirinya gagal sehingga terus menerus mengertiik dirinya dan sulit berpikir
secara objektif mengenai kegagalan yang dialaminya. Self-compassion yang rendah
akan menghambat mahasiswa ko-ass dalam melalui bagian P3D terutama ketika

mengalami kesulitan atau kegagalan.

Self-compassion terdiri dari 3 komponen yang saling berkebalikan yaitu self-
kindness vs self-judgement, common humanity vs self-isolation, mindfulness vs
overidentification (Neff, 2003). Self-kindness yaitu bersikap hangat dan memahami
diri saat menghadapi kegagalan, sedangkan self-judgement vyaitu sikap yang
mengeritik berlebihan saat mengalami kegagalan. Common humanity yaitu kesadaran
bahwa kegagalan adalag bagian dari hidup manusia sedangkan self-isolation yaitu
kegagalan hanya dialami diri sendiri. Mindfulness yaitu menerima dan memandang
jelas pikiran secara seimbang sedangkan overidentification yaitu memandang

kegagalan sacara tidak seimbang dan berlebihan (Neff,2003). Ketiga komponen
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saling berkorelasi maka jika salah satu komponen self-compassion memiliki derajat
yang rendah maka self-compassion dapat dikatakan rendah, jika ketiga komponen
self-compassion memiliki derajat yang tinggi maka self-compassion tinggi
(Neff,2011). Mahasiswa ko-ass akan mudah melalui kegagalan ketika mahasiswa ko-
ass mengerti kesulitan yang ada tanpa menghakimi dirinya dan memahami kegagalan
yang dialaminya dapat dialami oleh semua orang bukan hanya dirinya, mahasisw
ako-ass menyadari secara objektif bahwa kegagalan yang dialaminya merupakan
proses P3D yang dapat dialaminya. Self-compassion yang tinggi dipengaruhi oleh

faktor internal dan eksternal, seperti jenis kelamin, personality dan attachment.

Untuk memperjelas fenomena tersebut, maka dilakukan survey awal dengan
melakukan wawancara kepada dua puluh orang mahasiswa ko-ass Universitas “X”
Bandung mengenai perasaan mahasiswa ko-ass menghadapi P3D, terdapat enam
orang mahasiswa ko-ass (30%) mengakui adanya kurikulum yang bertambah dan
tugas yang diberikan setiap hari, laporan setiap minggu yang harus dikerjakannya
serta ujian yang menentukan kelulusan pada bagian P3D yang harus dijalaninya
menimbulkan kesulitan dan menurunkan motivasi pada mahasiswa ko-ass.
Pengulangan atau remedial yang harus dilakukan oleh mahasiswa ko-ass yang gagal
di beberapa bagian dan kurang mendalamnya pemahaman mahasiswa ko-ass
mengenai teori yang diajarkan serta kesulitan dalam menyukai bagian P3D yang

sedang dilaluinya.
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Delapan orang mahasiswa ko-ass perempuan diantaranya (40%) memiliki
keinginan untuk dapat memiliki hubungan baik dengan pasien namun mahasiswa ko-
ass kesulitan dalam menjalin hubungan professional dengan pasien, selain itu
mahasiswa ko-ass pun cenderung berusaha untuk dapat memiliki hubungan
interpersonal dengan dokter, perawat dan lingkungan Rumah Sakit. Saat
mendapatkan teguran mahasiswa ko-ass menjadi ragu dalam melakukan tindakannya
di Rumah Sakit, mahasiswa ko-ass terus menyalahkan dirinya. Ketika diberikan
pasien baru yang harus ditangani pasien, mahasiswa ko-ass menjadi takut untuk
menyimpulkan masalah apa yang dialami pasien, gejala apa yang dialami pasien dan
takut untuk membuat diagnosis mengenai penyakit yang dialami pasien karena
mengingat kesalahan yang pernah ia buat sebelumnya.

Kemudian 6 orang mahasiswa ko-ass diantaranya (30%) merasa kecewa,
menyalahkan dirinya atas kesalahan yang terlah dilakukannya ketika mengalami
kegagalan di salah satu ujian P3D, cenderung merenungkan kesalahannya dan
merasa sedih akibat kegagalannya, merasa takut jika mengalami kegagalan dan
kesalahan yang sama kembali, selain itu adanya keinginan untuk bersama dengan
teman-temannya melanjutkan ke bagian P3D lainnya dan takut jika hanya dirinya
sendiri yang mengalami kegagalan.

Berdasarkan fenomena dan survey awal tersebut serta adanya kurikulum
dan aturan-aturan yang menuntut mahasiswa ko-ass untuk lulus agar mendapatkan

gelar dokter maka peneliti ingin mengetahui lebih dalam mengenai “Studi deskriptif
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Mengenai Derajat Self-compassion pada Mahasiswa Ko-ass Universitas “X” di

Rumah Sakit “Y”” Bandung”.

1.2 Identifikasi masalah

Ingin mengetahui bagaimana gambaran mengenai derajat self-compassion pada

mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah Sakit “Y” Bandung.

1.3 Maksud dan Tujuan

1.3.1 Maksud penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk memperoleh gambaran mengenai derajat self-

compassion pada mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah Sakit “Y”” Bandung.

1.3.2 Tujuan penelitian

Penelitian ini dilakukan untuk memperoleh gambaran derajat self-compassion dan
faktor-faktor yang mempengaruhi derajat self-compassion pada mahasiswa ko-ass

Universitas "X" di kota Bandung.
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1.4 Kegunaan penelitian

1.4.1 Kegunaan teoritis

Sebagai informasi untuk peneliti lain dan pembaca yang berminat mengenai
derajat self-compassion pada mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah
Sakit “Y”” Bandung

Memberikan tambahan informasi mengenai derajat self-compassion pada

mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah Sakit “Y” Bandung.

1.4.2 Kegunaan praktis

Memberikan informasi mengenai self-compassion pada dokter, fakultas
kedokteran Universitas “X” Bandung dan pihak Rumah Sakit “Y” Bandung
untuk mengupayakan dan berusaha meningkatkan self-compassion pada
mahasiswa ko-ass yang menjalani P3D di Rumah Sakit “Y” Bandung agar
lebih termotivasi untuk menyelesaikan program pendidikan kedokteran.

Memberikan informasi mengenai self-compassion pada mahasiswa ko-ass
Universitas “X” Bandung yang menjalani P3D atau yang akan memasuki P3D
agar memudahkan dalam memberikan compassion pada pasien dan

memotivasi mahasiswa ko-ass Universitas “X” Bandung.
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1.5 Kerangka pikir

Mahasiswa ko-ass adalah mahasiswa kedokteran yang mempraktekkan
kemampuan akademis yang telah dipelajarinya selama proses sarjana pada pasien
secara langsung di Rumah Sakit dengan adanya pengawasan dari dokter pembimbing.
Selama menempuh program pendidikan profesi dokter, mahasiswa ko-ass
memperoleh kurikulum, standar nilai P3D, aturan dan kode etik yang harus dilakukan
mahasiswa ko-ass untuk mendapatkan gelar profesi dokter. Kurikulum P3D ini terdiri
dari 14 bagian P3D. Setiap bagian memiliki tugas-tugas yang berbeda-beda sesuai
dengan bagian yang dilalui mahasiswa ko-ass, selain itu pada seluruh bagian
memiliki standar nilai rata-rata nilai B untuk dapat lulus menyelesaikan P3D. Setiap
bagian yang dijalani mahasiswa ko-ass dinilai oleh para dokter pembimbing melalui
proses teori dan praktek yang telah dilakukan mahasiswa ko-ass. Hasil dari setiap
bagian akan diberitahukan saat yudisium akhir, jika mahasiswa ko-ass gagal maka
mahasiswa ko-ass pun harus melalui kembali bagian tersebut. Salah satu hal yang
dapat membantu mahasiswa ko-ass dalam melalui kurikulum P3D adalah
achievement motive. Achievement motive akan mudah dimiliki mahasiswa ko-ass
ketika mahasiswa ko-ass memiliki self-compassion tinggi. Mahasiswa ko-ass yang
mengalami kesulitan akan kurikulum P3D dapat memahami kondisi yang sedang
dialaminya, mampu melihat permasalahannya secara seimbang dan mengerti bahwa

mahasiswa ko-ass lainnya pun mendapat kurikulum P3D yang sama dengan dirinya
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sehingga mahasiswa ko-ass dapat termotivasi untuk melalui setiap bagian dan

memampukan mahasiswa ko-ass menyelesaikan P3D.

Selain kurikulum yang harus dilalui mahasiswa ko-ass, mahasiswa ko-ass pun
harus melatih kode etik profesi dokter selama P3D. Salah satu kode etik kedokteran
yang ditekankan pada mahasiswa ko-ass adalah memberikan perhatian dan
pertolongan pada orang yang mengalami kelemahan secara fisik kapan pun dan
dimana pun mereka berada. Untuk itulah, selama menjalani P3D mahasiswa ko-ass
diajarkan dan dilatih untuk menumbuhkan rasa kepedulian pada orang yang
mengalami masalah kesehatan yaitu pasien. Mahasiswa ko-ass membutuhkan adanya
compassion for others. Dengan adanya compassion for others mahasiwa ko-ass pun
lebih mudah menumbuhkan rasa kepedulian pada penderitaan yang dialami pasien,
mengerti dan merasakan perasaan kelemahan yang dirasakan pasien. Ketika
mahasiswa ko-ass memiliki compassion for others, mahasiswa ko-ass dapat
merasakan adanya penderitaan yang dialami pasien sehingga mahasiswa ko-ass

memiliki keinginan yang lebih untuk meringankan kesulitan yang dialami pasien.

Compassion for others akan lebih mudah dimiliki jika mahasiswa ko-ass
memiliki derajat self-compassion yang tinggi terlebih dahulu pada dirinya sendiri.
Mahasiswa ko-ass yang memiliki derajat self-compassion yang tinggi, lebih mudah
mengerti penderitaannya sendiri selama P3D, sehingga mahasiswa pun akan lebih
mengerti bagaimana penderitaan orang lain karena mahasiswa ko-ass sendiri pernah

mengalami perasaan tersebut dan mengetahui bagaimana perasaan dan penderitaan
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yang dialami orang lain, maka dari itulah derajat self-compassion yang tinggi itu
penting bagi mahasiswa ko-ass yang menjalani P3D terutama dalam menjalani

tuntutan profesi.

Self-compassion sendiri dibangun oleh 3 komponen yang saling berkebalikan
(Neff, 2011). Tiga komponen tersebut yaitu self-kindness versus self-judgement,
common humanity versus self-isolation dan mindfulness versus over-identification
(Neff, 2011). Komponen yang pertama adalah self-kindness. Ketika mahasiswa ko-
ass memiliki derajat self-kindness yang tinggi, mahasiswa ko-ass akan memahami
batas kemampuan diri sendiri dan di saat mahasiswa ko-ass mengalami kegagalan di
suatu bagian P3D, mahasiswa ko-ass pun mengerti kesalahan yang dilakukannya
tanpa menyalahkan diri secara berlebihan tetapi mengerti kesalahan yang dibuat
mahasiswa ko-ass sehingga mahasiswa ko-ass tidak akan mengulangi kesalahan yang
sama di saat mengulangi bagian P3D sedangkan mahasiswa ko-ass yang memiliki
derajat self-judgement tinggi akan memiliki derajat self-kindness rendah dalam
dirinya. Mahasiswa ko-ass yang memiliki derajat self-judgement tinggi, ketika
melakukan kesalahan, mahasiswa akan menyalahkan diri secara berlebihan atas
kesalahan yang dibuatnya yang mengakibatkan mahasiswa ko-ass gagal. Mahasiswa
ko-ass cenderung menyalahkan diri secara berlebihan atas kesalahan dan keterbatasan

kemampuan mahasiswa ko-ass saat menghadapi bagian P3D.

Komponen kedua self-compassion adalah common humanity. Mahasiswa ko-

ass yang memiliki derajat common humanity tinggi menyadari kesulitan prosedur
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selama menjalani P3D dan aturan P3D yang dialaminya merupakan salah satu proses
P3D untuk mendapatkan gelar dokter. Mahasiswa ko-ass pun menyadari bahwa
kesulitan dan kegagalan yang ada, tidak hanya dialaminya sendiri hamun semua
orang dapat mengalami kesulitan dan kegagalan dalam hidupnya masing-masing.
Namun berbeda jika mahasiswa ko-ass yang memiliki derajat self-isolation tinggi
akan mengalami derajat common humanity rendah. Mahasiswa ko-ass yang memiliki
derajat self-isolation tinggi merasa sulit menerima aturan dan proses yang harus
dilaluinya selama bagian P3D tertentu. Saat mahasiswa mengalami kegagalan di salah
satu bagian P3D, mahasiswa ko-ass merasa terpuruk dan merasa kegagalannya
hanya dialami dirinya sendiri. Kegagalan mahasiswa ko-ass pun dikarenakan
kekurangan yang dimiliki mahasiswa ko-ass, merasa lemah dan tidak dapat

menghadapi kesulitan di bagian P3D lainnya.

Komponen terakhir dalam self-compassion adalah mindfulness. Mahasiswa
ko-ass yang memiliki derajat mindfulness tinggi menerima kemampuan yang
dimilikinya dan seluruh tahapan bagian P3D untuk mendapatkan gelar profesi
kedokterannya tanpa mengeluh atau pun menyalahkan kesulitan yang harus
dihadapinya selama P3D sedangkan mahasiswa ko-ass yang mindfulness rendah
cenderung memiliki derajat over-identification tinggi. Mahasiswa ko-ass yang
memiliki derajat over-identification tinggi cenderung sulit untuk menerima seluruh

tahapan P3D, sering mengeluh dengan adanya aturan kurikulum selama P3D yang
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harus dikerjakannya, sulit menerima kegagalan yang dialaminya dan kesulitan yang

dirasakan selama P3D.

Derajat self-kindness yang tinggi dapat meningkatkan derajat komponen
common humanity dan mindfulness. Ketika mengalami kegagalan di dalam salah
satu ujian P3D, mahasiswa ko-ass tidak akan menyalahkan kegagalannya terus
menerus melainkan dapat memberikan dukungan kepada dirinya sendiri. Mahasiswa
ko-ass tetap membina hubungan baik dengan mahasiswa ko-ass lainnya dan
menyadari adanya kegagalan yang dialami mahasiswa ko-ass lainnya di bagian P3D.
Self-kindness yang tinggi, membuat mahasiswa ko-ass dapat menghadapi kegagalan
terhadap ujian atau masalah yang sedang didalaminya dan mampu memandang

permasalahan atau kegagalan yang dialaminya secara seimbang.

Menurut Neff (2003) derajat komponen common humanity yang tinggi dapat
meningkatkan derajat komponen self-kindness dan mindfulness. Mahasiswa ko-ass
akan melihat tuntutan P3D merupakan tuntutan yang dialami semua mahasiswa ko-
ass selain itu tuntutan tersebut bukan hanya dilihat sebagai tuntutan yang harus
ditempuh namun sebagai ilmu yang berguna untuk mahasiswa ko-ass saat menjadi
dokter kelak sehingga mahasiswa ko-ass pun akan berusaha sebaik mungkin untuk

menjalani P3D.

Derajat komponen mindfulness yang tinggi juga dapat meningkatkan derajat

komponen self-kindness dan common humanity (Neff, 2003). Mahasiwa ko-ass yang
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mengalami ujian perbaikan ulang akan melihat hal tersebut sebagai motivasi
mahsiswa ko-ass agar memampukan mahasiswa ko-ass dalam menjalani bagian P3D
yang dirasa sulit. Kegagalan yang dialami dipandang secara obyektif tanpa dilebih-
lebihkan. Hal ini membantu mahasiswa ko-ass untuk tidak menilai kegagalan dirinya
adalah suatu yang tidak baik dan berlebihan. Komponen mindfulness yang tinggi
membuat mahasiswa ko-ass lebih mudah untuk menyadari akan adanya kemungkinan
mahasiswa ko-ass lainnya mengalami kegagalan yang serupa dengan yang dialami
mahasiswa ko-ass. Hal ini menunjukkan adanya korelasi antar self-kindness, common
humanity, dan mindfulness yang tinggi yang membentuk derajat self-compassion
tinggi. Self-compassion akan terbentuk jika 3 komponen tersebut memiliki derajat
yang tinggi, namun jika salah satu komponen rendah maka self-compassion pun
memiliki derajat yang rendah. Ketiga komponen self-compassion ini saling
berhubungan dan memiliki derajat korelasi yang tinggi (Neff, 2003). Ketika
mahasiswa ko-ass memiliki self-kindness, common humanity, mindfulness yang tinggi

maka dapat dikatakan mahasiswa ko-ass memiliki derajat self-compassion yang
tinggi.

Ada pula kemungkinan jika self-compassion pada individu belum sepenuhnya
berkorelasi sehingga self compassion tergolong rendah. Penelitian ini menunjukan
bahwa tidak semua komponen self-compassion dapat berinterkorelasi satu dengan
yang lain. Individu dapat lebih mudah masuk ke salah satu komponen, tergantung

dari perasaan dan situasi yang dihadapinya (Neff, 2011). Derajat self-kindness dapat
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saja tinggi, sedangkan derajat common humanity rendah dan derajat mindfulness
rendah. Mahasiswa ko-ass saat mengalami kegagalan, tidak mengeritik kesalahan
yang dibuatnya terus menerus, namun sulit memandang hal positif terhadap
kegagalan yang dialaminya sehingga cenderung merasa bahwa orang lain tidak akan
merasakan kegagalan seperti yang dialaminya. Derajat self-kindness dapat saja
rendah, sedangkan derajat common humanity tinggi akan tetapi derajat mindfulness
rendah. Mahasiswa ko-ass mengetahui bahwa kegagalannya dalam salah satu bagian
P3D juga dialami mahasiswa ko-ass lain namun mahasiswa ko-ass menyalahkan
dirinya karena melakukan kesalahan sehingga mengalami kegagalan, sulit
memandang kegagalannya secara seimbang sehingga sulit menerima kegagalan yang
dialaminya. Derajat self-kindness juga dapat saja rendah serta derajat common
humanity rendah akan tetapi derajat mindfulness tinggi. Mahasiswa ko-ass cenderung
menyalahkan dirinya terus menerus ketika melakukan kesalahan, merasa bahwa
hanya dirinya yang melakukan kesalahan namun mahasiswa ko-ass mencoba
memandang positif kesalahan yang telah dilakukannya agar tidak melakukan

kesalahan yang sama.

Derajat self-kindness juga dapat saja tinggi serta derajat mindfulness tinggi
akan tetapi derajat common humanity rendah. Mahasiswa ko-ass sering berusaha
menghibur dirinya saat mengalami kesulitan sehingga tidak berlarut-larut
merenungkan permasalahnya tersebut akan tetapi mahasiswa ko-ass seringkali merasa

bahwa hanya dirinya yang merasakan kesulitan di P3D. Derajat self-kindness juga
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dapat saja tinggi serta derajat common humanity tinggi akan tetapi derajat mindfulness
rendah. Mahasiswa ko-ass cenderung memahami dirinya dan mengerti kesulitan P3D
akan dialami seluruh mahasiswa ko-ass namun saat mendapati dirinya gagal,
mahasiswa ko-ass cenderung merenungkan kegagalannya dan sulit menerima
kegagalannya. Derajat self-kindness juga dapat saja rendah serta derajat common
humanity tinggi akan tetapi derajat mindfulness tinggi. Mahasiswa ko-ass ketika
melakukan kesalahan, cenderung menyalahkan dirinya dan kecewa akan kesalahan
yang dibuatnya, namun mahasiswa ko-ass tidak terus menerus sedih akan
kesalahannya tetapi mencoba menerima dan menyadari mahasiswa lain dapat
melakukan kesalahan yang sama seperti dirinya. Salah satu atau dua derajat
komponen yang dimiliki mahasiswa ko-ass tinggi secara beragam, sedangkan derajat
komponen yang lain dapat saja rendah, hal ini disebabkan self-compassion
mahasiswa ko-ass belum berkembang dan baru berkembang di salah satu komponen
untuk mengatasi permasalahan yang ada, akan tetapi setiap komponen self-
compassion dalam diri mahasiswa ko-ass dapat berkembang sejalannya waktu

sehingga setiap komponen self-compassion dapat saling berkorelasi.

Selain itu setiap komponen self-compassion dipengaruhi pula oleh beberapa
faktor yang mempengaruhi komponen self-compassion. Faktor-faktor yang
mempengaruhi komponen self-compassion yaitu faktor internal dan faktor eksternal.
Faktor internal komponen self-compassion terdiri dari jenis kelamin dan personality.

Sedangkan faktor eksternal komponen self-compassion terdiri dari attachment. Faktor
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eksternal dan internal ini dapat pula hanya mempengaruhi salah satu komponen self-

compassion dikarenakan self-compassion yang belum berkembang.

Salah satu faktor internal mahasiswa ko-ass yang mempengaruhi komponen-
komponen self-compassion adalah jenis kelamin. Menurut penelitian dalam buku
Neff 2011, perempuan cenderung memiliki self-compassion sedikit lebih rendah
dibandingkan laki-laki, hal ini dikarenakan perempuan cenderung sering
merenungkan masalah yang dihadapi diri dan mengeritik serta menilai diri (self-
kindness rendah, mindfulness rendah). Orang-orang di Barat memiliki tradisi agama
dan budaya yang cenderung memuji pengorbanan diri terutama bagi perempuan.
Penelitian ini menunjukkan bahwa perempuan cenderung memiliki self-judgement
dan over-indentification yang lebih besar dikarenakan mereka lebih sering mengeritik
dirinya sendiri dan merenung (Neff, 2003a) sehingga perempuan cenderung memiliki
sedikit tingkat lebih rendah self-compassion daripada pria, terutama karena
perempuan cenderung lebih sering menilai dan mengeritik diri mereka sendiri (self-
kindness rendah), maka dapat diasumsikan jika mahasiswa ko-ass memiliki jenis
kelamin perempuan, maka mahasiswa ko-ass dapat cenderung menyalahkan dirinya
secara berlebihan (self-kindness rendah) dan lebih sering merenungkan
permasalahannya ketika memandang masalah di P3D (mindfulness rendah)
sedangkan mahasiswa ko-ass berjenis kelamin laki-laki akan cenderung jarang
merenungkan permasalahannya (mindfulness tinggi) tetapi menghiraukan dan mampu

memandang seimbang permasalahan yang dialaminya saat menjalani P3D
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(mindfulness tinggi). Hal ini dapat menunjukkan komponen derajat self-compassion
mahasiswa ko-ass berjenis kelamin perempuan cenderung lebih rendah dibandingkan

mahasiswa ko-ass berjenis kelamin laki-laki.

Faktor internal yang mempengaruhi komponen self-compassion adalah
personality. Berdasarkan penelitian sebelumnya, ditemukan bahwa komponen self-
compassion memiliki hubungan dengan personality. Personality merupakan prediktor
yang signifikan dari segi psikologis dalam mengendalikan kepribadian. Personality
itu sendiri tersusun ke dalam lima domain kepribadian yang dibentuk menggunakan
analisis faktor. Lima domain kepribadian tersebut adalah extraversion, agreeableness,
conscientiousness, neuoriticism dan openess to experiences. Personality yang
pertama adalah extraversion. Extraversion dicirikan dengan adanya afek positif.
Mahasiswa ko-ass yang memiliki personality extraversion cenderung antusias dan
bersemangat ketika diberikan aturan P3D. Mahasiswa ko-ass yang memiliki
personality extraversion cenderung memiliki hubungan dengan komponen-komponen
self-compassion karena personality extraversion menimbulkan emosi positif serta
bercirikan afek positif dalam kepribadiannya. Begitu pula seperti komponen self-
compassion yaitu self-kindnes, common humanity, mindfulness, mahasiswa ko-ass
yang memiliki komponen self-compassion cenderung mengganti emosi negatif
menjadi emosi positif dan seseorang yang telah memiliki self-compassion cenderung
memunculkan afek positif dalam dirinya (Neff, 2011). Personality lainnya yang

berkaitan dengan komponen self-compassion adalah personality agreeableness.
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Mahasiswa ko-ass yang memiliki personality agreeableness lebih mau mengalah,
memilih untuk mengikuti kode etik kedokteran dan aturan yang diberikan lingkungan
Rumah Sakit sehingga mahasiswa dapat menghindari konflik dengan lingkungan
Rumah Sakit dan lebih mudah menjalani P3D. Mahasiswa lebih menerima aturan
dan kode etik yang diberikan lingkungan Rumah Sakit (self-kindness tinggi) sehingga
mahasiswa dapat menyadari semua mahasiswa mendapat tugas yang sama (common
humanity tinggi) dan mulai memahami kondisi dari proses yang harus dijalaninya

selama P3D (mindfulness tinggi) agar dapat menyelesaikan proses P3D.

Salah satu faktor personality yang berhubungan negatif dengan komponen
self-compassion adalah personality neuroticism. Neuroticism menggambarkan
individu yang memiliki masalah dengan emosi negatif seperti rasa khawatir dan rasa
tidak aman. Berbeda hal dengan komponen-komponen self-compassion, ketika
seseorang telah memiliki komponen self-compassion, individu cenderung memiliki
kepuasan diri dan rasa aman. Maka dari itulah, mahasiswa ko-ass yang memiliki
personality neuroticism harus mengurangi derajat neuroticism-nya sehingga
mahasiswa ko-ass dapat memiliki komponen-komponen self-compassion dan
mengurangi emosi negatifnya terhadap setiap bagian P3D yang dijalaninya. Menurut
Neff salah satu big five personality yaitu openess to experiences tidak memiliki
hubungan dengan komponen self-compassion. Openess to experiences sendiri
bercirikan mudah toleransi, memiliki ide baru, bersedia melakukan penyesuaian

namun jika personality openness to experiences memiliki hubungan dengan
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komponen self-compassion maka mahasiswa ko-ass yang memiliki personality
openess to experiences tinggi dapat dengan mudah mentoleransi kegagalan yang
dilakukannya dan bersedia melakukan penyesuaian terhadap kerikulum P3D yang
baru karena seluruh mahasiswa ko-ass mengalaminya (common humanity tinggi)
sehingga dapat menerima kesulitan yang sedang dialaminya (self-kindness tinggi) dan
dapat berpikir secara seimbang bahwa kurikulum yang baru dapat memperluas

pengetahuan mahasiswa ko-ass mengenai ilmu kedokteran (mindfulness tinggi).

Personality yang terakhir menurut Neff adalah conscientiousness. Mahasiswa
ko-ass yang memiliki constientiousness akan mengikuti aturan yang diberikan ketika
memasuki setiap P3D kedokteran dan disiplin mengikuti jadwal yang diberikan pada
bagian tersebut. Personality conscientiousness ini berkaitan dengan komponen self-
compassion, dengan adanya personality ini mahasiswa ko-ass dapat mengembangkan
komponen-komponen self-compassion ketika menghadapi hambatan dan memandang
tuntutan di setiap bagian P3D sebagai aturan yang harus dijalaninya agar

mendapatkan gelar profesi dokter.

Faktor eksternal yang mempengaruhi komponen self-compassion pada
mahasiswa ko-ass adalah attachment. Attachment sendiri merupakan bagian dari role
of parents yang berkembang pada masa dewasa awal. Davila, Burge, dan Hammen
menyatakan role of parents yang terjadi pada masa bayi dan kanak-kanak tidak
menjadi penentu sempurna mengenai pola attachment pada masa selanjutnya. Pada

masa remaja dan dewasa awal, role of parents dapat mengalami perubahan pada adult
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attachment. Perubahan ini dapat disebabkan pengalaman baik dan buruk yang dialami
seseorang, sehingga pandangan seseorang terhadap diri sendiri dan orang lain dapat
berubah. Attachment melihat hubungan interaksi antara masa dewasa awal dengan
teman sebayanya. Attachment menurut Bartholomew dan Horowitz (1991) membagi
menjadi empat tipe attachment yaitu secure attachment, preocuppied attachment,
fearful attachment, dismissing attchment. Mahasiswa ko-ass yang memiliki secure
attachment merasa nyaman jika dipercaya oleh lingkungan Rumah Sakit selama P3D
sehingga menimbulkan derajat setiap komponen self-compassion tinggi, mahasiswa
memiliki perasaan lebih siap, menyadari dan mengerti kemampuan dirinya sendiri
(self-kindness tinggi) selama proses P3D berlangsung, hal ini didukung adanya
kepercayaan dari lingkungan Rumah Sakit. Mahasiswa ko-ass yang memiliki
preoccupied attachment memiliki kelompok selama proses ko-ass, dan cemburu jika
teman sekelompok mahasiswa ko-ass bermain dengan mahasiswa ko-ass lain,
mahasiswa sulit merasakan dukungan teman sekelompoknya sehingga memiliki
hubungan derajat yang negatif dengan komponen-komponen self-compassion.
Mahasiswa ko-ass yang memiliki fearfull attachment cenderung tidak percaya pada
orang lain serta merasa dirinya memiliki banyak kekurangan (self-judgement).
Mahasiswa ko-ass akan menjadi lebih kuatir dan menyalahkan dirinya saat
melakukan kesalahan dalam tugas kelompok serta sulit berpikiran seimbang ketika
lalai menganalisis penyakit pasien, hal ini mengakibatkan komponen self-compassion
yang tedapat pada mahasiswa ko-ass menjadi rendah. Mahasiswa ko-ass yang

memiliki dismissing attachment tidak memiliki hubungan dengan komponen self-
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compassion menurut Neff dan McGehee. Jika dismissing attachment pun
berhubungan akan menurunkan derajat self-compassion, mahasiswa ko-ass cenderung
kurang ingin berelasi dan memiliki kepercayaan diri yang tinggi. Mahasiswa ko-ass
akan kesulitan saat harus bekerja kelompok dan di saat mahasiswa gagal maka
mahasiswa pun akan merasa cemas akan kegagalannya (self-kindness rendah), hal ini

yang mengakibatkan komponen self-compassion mahasiswa ko-ass rendah.

Bagan kerangka pikir 1.5

___________________________________

Faktor-faktor yang
mempengaruhi:

Faktor internal; jenis kelamin dan
personality

Faktor eksternal; attachment

1
| Kode etik profesi | i Tinggi
! :
v v
Mahasiswa ko-ass Universitas »| Self-compassion
“X” di Rumah Sakit “Y”
Banduna Rendah

Komponen Self-compassion:

Self-kindness

/N

Common humanity «<——— Mindfulness
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1.6 Asumsi

Mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah Sakit “Y” Bandung yang
memiliki self-compassion tinggi akan lebih mudah membentuk achievement
motivation yang membantu mahasiswa ko-ass agar termotivasi dalam
mengerjakan tugas-tugas yang diberikan dan menyelesaikan P3D yang sedang
dikerjakannya.

Mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah Sakit “Y” Bandung yang
memiliki self-compassion tinggi akan lebih mudah mengerti keadaan orang
lain sehingga dapat memberikan compassion for others pada dokter, perawat,
senior, mahasiswa seangkatan terutama kepada pasien.

Mahasiswa ko-ass Universitas “X” di Rumah Sakit “Y” Bandung akan lebih
mudah memenuhi tuntutan profesi dalam memberikan perhatian pada pasien
jika mahasiswa memiliki self-compassion yang tinggi.

Self-compassion terdiri dari 3 komponen vyaitu self-kindness, common
humanity dan mindfulness yang menentukan derajat self-compassion pada

mahasiswa ko-ass Universitas "X" di Rumah Sakit “Y”” Bandung.
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