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ABSTRACT 

RELATIONSHIP BETWEEN SCORE OF SELF-DIRECTED LEARNING 

READINESS (SDLR) AND LEARNING APPROACH AMONG FIRST 

YEAR  MEDICAL STUDENTS AT FACULTY OF MEDICINE 

UNIVERSITY OF  LAMPUNG 

 

 

 

By 

DEA GRATIA PUTRI S. SUMBAYAK 

 

Background: The appropriate learning can fulfill the learning needs of a medical 

students in achieving the expected competencies. Medical education methods 

based on the problem aims to trigger a learning process independently. This study 

wanted to find out the relationship between the scores of self-directed learning 

readiness and learning approaches among first-year student in Medical Faculty of 

Lampung University. 

Methods: This study is a cross-sectional study with a sample of 226 first class of 

medical students. Data were collected using a questionnaire SDLRS (Self-

Directed Learning Readiness Scale) and R-SPQ-2F (Two Factors Revised Study 

Process Questionnaire). Data were analyzed using Fisher's exact test. 

Results: There were 169 (74.8%) people had high SDLR, 57 (25.2%) people had 

moderate SDLR, and no respondents had a low SDLR. Respondents with a deep 

learning approach were 220 (97.3%) people and 6 (2.7%) people have a surface 

learning approach. The Data was statistically tested using Fisher Test and p value 

is 0.004 (<0.05). 

Conclusion: There is a significant relationship between the scores of SDLR and 

approach learning among  first-year student at the Faculty of Medicine, University 

of Lampung 

Keywords: Self-directed learning, learning approach, student-centred, problem 

based learning 



 
 

 

 

 

 

 

 

ABSTRAK 

HUBUNGAN ANTARA SKOR SELF-DIRECTED LEARNING READINESS 

(SDLR) DAN PENDEKATAN BELAJAR MAHASISWA TAHUN 

PERTAMA FAKULTAS KEDOKTERAN UNIVERSITAS LAMPUNG  

 

 

 

Oleh 

DEA GRATIA PUTRI S. SUMBAYAK 

 

Latar Belakang: Pembelajaran yang tepat dapat memenuhi kebutuhan belajar 

seorang mahasiswa kedokteran dalam mencapai kompetensi yang diharapkan. 

Metode pendidikan kedokteran berbasis pada masalah bertujuan untuk memicu 

proses pembelajaran secara mandiri. Penelitian ini ingin mencari tahu hubungan 

skor tingkat kesiapan belajar mandiri dan pendekatan belajar mahasiswa tahun 

pertama Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.  

Metode penelitian: Penelitian ini merupakan studi potong lintang dengan sampel 

226 mahasiswa kedokteran angkatan pertama. Data dikumpulkan dengan 

menggunakan instrumen penelitian kuesioner SDLRS (Self-Directed Learning 

Readiness Scale) dan R-SPQ-2F (Two Factors Revised Study Process 

Questionnaire). Data dianalisis menggunakan uji Fisher. 

Hasil Penelitian: Terdapat 169 (74,8%) orang memiliki SDLR tinggi, 57 (25,2%) 

orang memiliki SDLR sedang, dan tidak ada responden yang memiliki SDLR 

rendah. Responden dengan pendekatan belajar mendalam (deep approach) 

sebanyak 220 (97,3%) orang dan 6 (2,7%) orang memiliki pendekatan belajar 

permukaan (surface approach). Untuk melihat hubungan analisis digunakan Uji 

Fisher dan didapatkan nilai p 0,004 (<0,05) dapat diartikan bahwa terdapat 

hubungan bermakna antara skor kesiapan belajar mandiri dengan pendekatan 

belajar mahasiswa. 

Kesimpulan: Terdapat hubungan yang bermakna antara skor SDLR terhadap

 pendekatan belajar mahasiswa tahun pertama di Fakultas Kedokteran 

Universitas Lampung 

Kata kunci: Self-directed learning, pendekatan belajar, student-centred, problem based 
learning 
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“Whatever you do, work at it with all your 
heart, as working for the Lord, not for human 

masters,  since you know that you will receive an 
inheritance from the Lord as a reward.  
It is the Lord Christ you are serving.” 

 

Colossians 3:23-24 

 

 

 

 

 

 

https://www.biblegateway.com/passage/?search=Colossians+3%3A23-24&version=ESV
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BAB I 

PENDAHULUAN 

 

 

1.1. Latar Belakang Masalah 

Seorang dokter dituntut untuk dapat belajar semur hidup. Begitu pula 

seorang mahasiswa pendidkan kedokteran. Pembelajaran yang tepat dapat 

memenuhi kebutuhan belajar mahasiswa pendidikan kedokteran dalam mencapai 

kompetensi yang diharapkan.  Salah satu metode yang sering digunakan adalah 

pembelajaran dewasa atau andragogi  (Knowles, 1980). 

Terdapat lima asumsi yang mendasari andragogi digambarkan sebagai seni 

belajar orang dewasa, yaitu orang dewasa (1) memiliki konsep diri yang 

independen dan mengarahkan diri sendiri atau belajar sendiri, (2) telah memiliki 

pengalaman  hidup yang merupakan sumber daya terbanyak untuk belajar, (3) 

memiliki kebutuhan belajar yang berhubungan erat dengan perubahan peran 

sosial, (4) berpusat pada masalah dan pada aplikasi langsung terhadap 

pengetahuan, dan (5) termotivasi untuk belajar oleh faktor internal daripada 

eksternal (Merriam, 2001).   

Pendidikan kedokteran di Fakultas Kedokteran di Indonesia sudah 

disarankan menggunakan kurikulum dengan pendekatan /strategi SPICES yaitu 

student-centred, problem-based, integrated, community-based, elective, dan 
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systematic/structured (Konsil Kedokteran Indonesia, 2012).  Problem-based 

learning (PBL) merupakan pembelajaran yang didasarkan atas sebuah masalah. 

Sejak diperkenalkan oleh Barrows pada 1969 di Fakultas Kedokteran McMaster, 

Canada, PBL telah diadopsi oleh banyak Fakultas Kedokteran di seluruh dunia.  

Metode pembelajaran ini berasal dari pendidikan kedokteran dan diperkenalkan 

karena banyak siswa di pendidikan kedokteran tidak bisa melihat relevansi mata 

pelajaran pada tahun pertama (misalnya anatomi, fisiologi, atau biokimia) dan 

kaitannya dengan profesi masa depan sebagai dokter.  (Barrows dan Tamblyn, 

1980). 

Salah satu tujuan dari PBL adalah dapat memicu proses pembelajaran secara 

mandiri (self-directed learning) (Loyens et al., 2008). Self-directed learning 

(SDL) merupakan tanggung jawab belajar seseorang yang akan mengidentifikasi 

sendiri kebutuhannya dalam belajar, memulai proses pembelajaran, memutuskan 

tujuan belajar, dan akhirnya mengevaluasi hasil belajar secara mandiri (Amin dan 

Eng, 2009).   

SDLR (self-directed learning readiness) merupakan kesiapan seorang 

pelajar melakukan proses belajar mandiri.  SDLR merupakan alat ukur untuk 

menilai derajat seorang individu memiliki sikap, kemampuan, dan karakteristik 

pribadi yang diperlukan untuk SDL.  Self-directed learning readiness setiap orang 

berbeda, ini terjadi karena kepribadian masing-masing individu berbeda (Wiley, 

1983). 

Karakteristik dalam proses pembelajaran PBL pada pendidikan kedokteran 

adalah mahasiswa akan bertemu dengan permasalahan klinis dan berusaha untuk 

memecahkan masalah tersebut secara mandiri dengan belajar mandiri (self-
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directed learning). Hal ini dapat mendukung mahasiswa dalam memilih 

pendekatan belajar yang akan digunakan (Mogre dan Amalba, 2015). 

 Pendekatan belajar pada dasarnya dikelompokkan menjadi tiga bentuk dasar 

yaitu surface, deep, dan achieving atau disebut juga strategic oleh Entwistle 

(2005).  Terdapat beberapa faktor yang dapat mempengaruhi seseorang memilih 

pendekatan belajar apa yang akan digunakan, Baeten et al. (2010) membaginya 

menjadi tiga bagian besar, yaitu faktor kontekstual, faktor kontekstual yang dapat 

dirasakan (perceived contextual factors), dan faktor mahasiswa. Pada faktor 

mahasiswa terdapat beberapa hal yaitu faktor kepribadian, usia, jenis kelamin, 

kesiapan belajar mandiri, serta faktor emosi seperti motivasi, kesenangan dalam 

belajar, dan tingkat kepercayaan  diri mahasiswa. 

Mahasiswa dengan pendekatan belajar permukaan (surface approach) dalam 

proses pembelajaran cenderung mendapatkan dorongan dari luar (ekstrinsik) yaitu 

takut tidak lulus. Hal itu membuat mahasiswa belajar lebih santai, asal hafal, dan 

tidak memahami materi secara mendalam. Sebaliknya, mahasiswa dengan 

pendekatan belajar mendalam (deep approach) belajar karena mahasiswa tersebut 

tertarik dan merasa membutuhkan materi (intrinsik). Hal ini membuat mahasiswa 

memiliki gaya belajar yang serius, memahami materi lebih mendalam, dan 

memikirkan bagaimana cara mengaplikasikannya. Sementara pendekatan strategis 

(strategic approach) didasari oleh motif ekstrinsik terkhusus ambisi seseorang 

dengan mendapatkan nilai (achievment) setinggi-tingginya. Mahasiswa dengan 

strategi ini sangat efisien dalam waktu, ruang kerja, dan juga pemahaman materi 

pembelajaran. Kompetisi dengan teman dengan cara meraih nilai tertinggi 

merupakan tujuan utama mahasiswa yang memakai pendekatan strategi. 
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Mahasiswa dengan pendekatan ini juga sangat disiplin, sistematis, rapi, dan 

berencana maju ke depan (Islamuddin 2012). 

Sebagian besar peneliti menganggap motivasi dan strategi siswa sebagai 

elemen utama dalam pendekatan belajar. Oleh karena itu faktor yang 

mempengaruhi motivasi dan strategi secara tidak langsung diharapkan berdampak 

pada pendekatan belajar. Menurut Tetik et al. (2009) faktor-faktor seperti minat 

pada topik pembelajaran, kesenangan dalam mengerjakan tugas dan belajar 

mandiri diharapkan dapat mendorong motivasi intrinsik sehingga mahasiswa 

menggunakan pendekatan belajar mendalam untuk belajar.  

Penelitian sebelumnya oleh Baeten et al. (2010) melalui studi literatur 

mendapatkan bahwa salah satu faktor yang dapat mendukung pendekatan belajar 

adalah proses belajar mandiri. Sementara, penelitian mengenai hubungan antara 

kesiapan belajar mandiri dan pendekatan belajar sebelumnya belum pernah 

dilakukan di Indonesia. Maka dari itu, peneliti ingin mengetahui hubungan antara 

self-directed learning readiness dan pendekatan belajar mahasiswa tahun pertama 

di Fakultas Kedokteran Universitas Lampung. 

 

1.2. Perumusan Masalah 

Dari latar belakang yang telah dikemukakan di atas dapat dirumuskan 

sebuah masalah, yaitu apakah terdapat hubungan antara self-directed learning 

readiness (SDLR) dengan pendekatan belajar pada mahasiswa tahun pertama 

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung? 
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1.3. Tujuan Penelitian 

Adapun tujuan dari penelitian ini adalah: 

 

1.3.1 Tujuan Umum 

Mengetahui hubungan antara self-directed learning readiness (SDLR) 

dan pendekatan belajar pada mahasiswa tahun pertama Fakultas Kedokteran 

Universitas Lampung. 

 

1.3.2  Tujuan Khusus 

a. Mengetahui distribusi self-directed learning readiness (SDLR) 

mahasiswa tahun pertama Fakultas Kedokteran Universitas 

Lampung tahun ajaran 2016/2017. 

b. Mengetahui gambaran pendekatan belajar yang digunakan pada 

mahasiswa tahun pertama di Fakultas Kedokteran Universitas 

Lampung tahun ajaran 2016/2017. 

c. Mengetahui hubungan antara skor self-directed learning readiness 

terhadap pendekatan belajar pada mahasiswa tahun pertama 

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung. 

 

1.4.  Manfaat Penelitian 

Adapun manfaat penelitian ini adalah: 

1.4.1 Bagi peneliti, sebagai pengaplikasian disipilin ilmu yang telah 

dipelajari sehingga meningkatkan kemampuan peneliti dalam ilmu 

pendidikan kedokteran. 
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1.4.2 Bagi mahasiswa, sebagai alat ukur dalam mengevaluasi 

pembelajaran secara mandiri dan pendekatan belajar yang digunakan 

agar dapat mengembangkan SDL dalam rangka pencapaian prestasi 

belajar. 

1.4.3 Bagi institusi pendidikan, dapat megetahui nilai SDLR dan 

gambaran pendekatan belajar yang dimiliki mahasiswa tingkat 

pertama Fakultas Kedokteran Universitas Lampung tahun ajaran 

2016/2017 serta hubungan antar keduanya yang dapat menjadi 

masukan terhadap proses pembelajaran di Fakultas Kedokteran 

Universitas Lampung. 

1.4.4 Bagi ilmu pengetahuan, dapat membuka penelitian lanjutan 

mengenai self-directed learning readeiness dan pendekatan belajar 

pada mahasiswa kedokteran dan penelitian ini diharapkan dapat 

memberikan informasi yang penting bagi ilmu pengetahuan di 

bidang pendidikan kedokteran. 



 

 

 

 

 

 

BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1 Belajar 

2.1.1 Pengertian Belajar 

Belajar dapat diartikan sebagai suatu proses perubahan tingkah laku 

sebagai hasil memenuhi kebutuhan individu dengan lingkungannya.  Belajar 

pada hakikatnya merupakan kegiatan yang dilakukan secara sadar untuk 

menghasilkan perubahan, dalam hal pengetahuan, keterampilan, sikap, dan 

nilai-nilai (Uno, 2009).   Menurut Oemar Hamalik (2005) belajar membuat 

perubahan tingkah laku yang relatif mantap berkat latihan dan pengalaman.  

Jadi belajar adalah proses seseorang mendapatkan pengetahuan dan 

pengalaman dalam wujud perubahan tingkah laku dan kemampuan yang 

relatif tetap karena adanya interaksi individu dengan lingkungan. 

Dalam proses pembelajaran dibutuhkan 4 pilar dasar menurut Uno 

(2009), yaitu: 

a. Learning to know, yaitu manusia akan dapat memahami dan 

menghayati bagaimana pengetahuan dapat diperoleh dari kejadian yang 

terdapat dalam lingkungannya. 

b. Learning to do, yaitu menerapkan suatu upaya agar manusia 

menghayati proses belajar dengan melakukan sesuatu yang bermakna. 
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c. Learning to be, yaitu proses belajar yang membuat lahirnya individu 

terdidik yang mandiri. 

d. Learning to life together, yaitu pendekatan penerapan pandangan ilmu 

pengetahuan, seperti pendekatan menemukan dan pendekatan 

menyelidik akan membuat individu bahagia dalam belajar. 

 

2.1.2 Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Proses Belajar 

Secara keseluruhan terdapat dua faktor yang mempengaruhi proses 

belajar seseorang, yaitu faktor internal dan eksternal.   Faktor internal 

merupakan faktor pribadi, seluruh kondisi fisik, mental dan psikis 

seseorang. Faktor ini dapat juga disebut sebagai faktor intrinsik yang 

meliputi kondisi fisiologi, psikologi, panca indera, intelegensi/kecerdasan, 

bakat, dan motivasi (Slameto, 2003). 

a. Kondisi fisiologis 

Kondisi fisiologis sangat mempengaruhi proses belajar seseorang, 

orang yang keadaan jasmani sehat akan memiliki perbedaan dalam 

proses belajar dengan orang yang memiliki kondisi lelah (Slameto, 

2003). 

b. Kondisi psikologis 

Faktor psikologis seperti minat, kecerdasan, bakat, motivasi, dan 

kemampuan kognitif dapat mempengaruhi proses dan hasil belajar 

mahasiswa (Djamarah, 2008). 

Kecerdasan merupakan kemampuan seseorang secara umum untuk 

belajar dan memecahkan masalah.  Walaupun tidak selalu intelegensia 
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orang yang rendah tidak dapat mengikuti proses belajar, namun jika 

tidak dilatih dan tidak mendapat bantuan dari tenaga pendidik dan 

orang tua, maka usaha belajar tidak dapat berhasil (Slameto, 2003). 

Bakat merupakan kemampuan seseorang yang berkembang dalam 

satu bidang yang diminati misalnya fisika atau bahasa.  Bakat dapat 

dibentuk dalam kurun waktu dan tempat.  Bakat juga merupakan 

perpaduan taraf intelegensi.   Namun, jika seseorang memiliki bakat 

tetapi tidak dikembangkan atau tidak memiliki kesempatan untuk 

mengembangkan bakatnya, bakat tersebut akan menghilang dan tidak 

dapat digunakan kembali (Slameto, 2003). 

Orang dengan motivasi tinggi memiliki kekuatan yang banyak 

untuk melakukan kegiatan belajar, sehingga akan sangat sedikit yang 

tertinggal dalam proses belajar.   Motivasi dapat ditingkatkan dengan 

memikirkan masa depan yang penuh tantangan dan harus menggapai 

cita-cita.   Motivasi dari dalam diri atau intrinsiklah yang memegang 

peran, namun jika dorongan tersebut masih kurang, diperlukan 

dorongan dari luar yaitu motivasi ekstrinsik agar dapat tetap 

termotivasi untuk belajar (Slameto, 2003). 

c. Kondisi panca indera 

Pendengaran merupakan panca indra yang memiliki peran penting 

dalam proses pembelajaran.   Hal ini terjadi karena sebagian besar hal 

yang dapat dipelajari manusia dengan cara melihat dan mendengar.  

Seseorang dapat belajar dengan membaca, melihat contoh, melakukan 

pengamatan atau observasi, mempelajari dengan cara mengamati hasil 
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eksperimen, mendengarkan keterangan ahli dan orang lain (Slameto, 

2003). 

Faktor lain adalah faktor eksternal, faktor ini bersumber dari luar 

individu yang bersangkutan, dapat disebut juga sebagai faktor 

ekstrinsik.  Faktor ini termasuk segala hal yang bersumber dari luar 

diri individu yang dapat mempengaruhi prestasi belajar baik itu di 

lingkungan sosial maupun lingkungan lain (Djamarah, 2008).   

a. Faktor lingkungan 

Faktor lingkungan dapat dikelompokan dalam dua hal yaitu 

alami dan sosial.  Lingkungan alami meliputi keadaan yang 

mempengaruhi proses pembelajaran seperti suhu dan 

kelembaban udara.  Belajar dengan keadaan udara segar 

memiliki hasil lebih baik daripada belajar pada suhu yang lebih 

panas dan lembab (Djamarah, 2008). 

Lingkungan lain adalah lingkungan sosial.  Lingkungan 

sosial dapat berwujuud manusia atau representasinya.   Misalnya 

jika seseorang sedang belajar dan terdapat orang lain yang 

mengganggu belajar dengan lalu-lalang di hadapan orang 

tersebut akan mengurangi konsentrasi belajar.   Representasi 

manusia atau yang mewakilinya seperti gangguan-gangguan 

suara, atau media belajar berupa tulisan, atau rekaman suara 

mempengaruhi hasil belajar (Djamarah, 2008). 
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b. Faktor instrumental 

Faktor-faktor instrumental merupakan faktor yang 

penggunaannya dibuat untuk menudukung proses belajar secara 

fisik dan akhirnya mempengaruhi hasil belajar.   Faktor-faktor 

ini diharapkan berfungsi sebagai alat untuk mencapai tujuan 

yang telah dirancang.   Faktor ini dapat berupa perangkat keras 

seperti gedung, peralatan yang menunjang hasil belajar, bahan 

dan alat praktikum, dan sebagainya, dapat juga berupa perangkat 

lunak seperti kurikulum pembelajaran, metode yang digunakan 

untuk menunjang belajar, program-program yang akan 

dilaksanakan, dan pedoman belajar lainnya (Djamarah, 2008). 

 

 

2.2 Self-Directed Learning 

Self-directed learning merupakan proses pembelajaran dewasa atau yang 

disebut sebagai andragogi secara harafiah berarti leader of man (andr- adalah 

bahasa Latin untuk "manusia" dan agogus adalah bahasa Latin untuk 

"pemimpin").   Konsep andragogi kemudian semakin berkembang dan  diartikan 

sebagai seni dan ilmu yang dapat membantu peserta didik (orang dewasa) dalam 

belajar (Knowles, 1980). 

Perbedaan antara andragogi dan pedagogi terletak pada fokus subjek dalam 

proses pembelajaran, pada pedagogi disebut sebagai pendidikan yang terfokus 

pada pengajar, sedangkan andragogi pembelajaran berfokus pada yang diajar 

(mahasiswa).  Andragogi lebih mengarahkan mahasiswa untuk dapat belajar 

secara mandiri daripada diarahkan oleh guru atau dosen.  Pengajar yang 
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melakukan sistem pembelajaran dewasa lebih berfokus menjadi fasilitator 

pembelajaran daripada pemberi pengetahuan seperti sistem pembelajaran 

pedagogi.  Andragogi juga membuat mahasiswa lebih berfikir luas dan 

mengeluarkan kreatifitas yang dimilikinya (Kroth dan Taylor, 2009). 

Andragogi disebut juga sebagai teknologi yang melibatkan orang dewasa 

dalam belajar.   Proses pembelajaran akan lebih baik jika peserta didik dalam hal 

ini mahasiswa terlibat secara langsung karena keterlibatan diri merupakan hal 

yang menentukan keberhasilan dalam pembelajaran dewasa.   Hendaknya 

pendidik dapat mendorong peserta didik dalam hal mendefinisikan kebutuhan 

belajar, merumuskan tujuan belajar, ikut bertanggung jawab dalam perencanaan 

dan penyusunan pengalaman belajar, serta berpartisipasi mengevaluasi proses 

pembelajaran.   Dengan demikian, setiap pendidik melibatkan peserta didik dalam 

proses pembelajaran secara optimal (Malik, 2008). 

Terdapat enam hal utama mengenai peserta didik dewasa yang merupakan 

dasar dari pembelajaran orang dewasa (Kroth dan Taylor, 2009), yaitu: 

a. Konsep diri (self-consept): Sebagai seorang yang sudah dewasa, konsep diri 

seseorang berubah dari pribadi yang bergantung pada orang lain menjadi 

pribadi yang bergantung pada diri sendiri.  Orang dewasa cenderung 

menolak situasi dimana mereka dipaksa oleh kehendak orang lain. 

b. Pengalaman (experience): Orang yang sudah dewasa menjadikan 

pengalaman sebagai sumber pembelajaran hidup.   Mereka cenderung 

menghadapi pembelajaran yang sudah pernah dilakukan dan memiliki 

pengalaman pada bidang tersebut sebelumnya.   Jika pengalaman tersebut 

dapat digunakan, maka itu akan menjadi sumber daya untuk dirinya sendiri. 
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c. Kesiapan untuk belajar (readiness to learn): Orang dewasa mempunyai 

kesiapannya dalam belajar guna melaksanakan tugas dalam peranan sosial.   

Kesiapan belajar bergantung pada apresiasi terhadap relevansi suatu topik 

pada mahasiswa. 

d. Orientasi belajar (orientation to learn): Sebagai orang yang dewasa, 

perspektifnya memandang waktu berubah dari orang yang menunda belajar 

menjadi sesegera mungkin untuk dapat belajar, dan dengan demikian 

orientasinya dalam belajar bergeser dari fokus pada mata kuliah menjadi 

terfokus pada sebuah masalah yang harus dipecahkan dalam sebuah tugas 

yang merupakan contoh dari keadaan nyata yang sesungguhnya. 

e. Motivasi untuk belajar (motivation to learn): Motivasi internal merupakan 

kunci pada orang yang dewasa.   Meskipun orang dewasa merasakan 

tekanan dari luar, mereka dapat mengendalikan diri oleh motivasi internal 

yang dimilikinya dan memiliki keinginan untuk mencapai tujuan. 

f. Kebutuhan untuk mengetahui (the need to know): Orang dewasa perlu untuk 

mengetahui alasan dalam mempelajari suatu hal.  Pada pembelajaran 

dewasa, tugas utama dari pengajar adalah untuk membantu mahasiswa 

menjadi peduli terhadap kebutuhan mereka untuk tahu.   Ketika orang 

dewasa mengusahakan belajar sesuatu mereka menganggap itu berharga. 

Self-directed learning muncul saat proses pembelajran dewasa (andragogi) 

diperkenalkan dan mulai diperbincangkan, dan muncul sebagai model 

pembelajaran yang berbeda dari pembelajaran anak (pedagogi) (Merriam, 2001).  

Tujuan self-directed learning sangat beragam, bergantung pada orientasi filosofi 

dari penulis.  Menurut Merriam (2001) self-directed learning didasarkan pada 
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filosofi humanistik dimana self-directed learning harus dimiliki sebagai tujuan 

dari pengembangan kapasitas sorang pelajar dalam hal ini mahasiswa untuk dapat 

belajar secara mandiri.  Self-directed learning juga dipandang sebagai model diri 

yang diarahkan pada proses belajar sebagai salah satu sifat manusia yang pada 

dasarnya baik.  Mahasiswa diharapkan dapat bertanggung jawab untuk belajar 

secara mandiri dan menjadi proaktif dalam menjalaninya (Merriam, 2001). 

Tujuan dari self-directed learning selanjutnya adalah sebagai pembinaan 

pembelajaran yang transformasional.  Pembelajaran transformasional merupakan 

refleksi kritis dari seorang mahasiswa sebagai suatu proses.  Refleksi kritis ini 

adalah pemahaman mengenai sejarah, budaya, dan biografi untuk suatu 

kebutuhan, keinginan, dan kepentingan, yang merupakan syarat dari otonomi atau 

dalam hal ini belajar mandiri.  Merupakan suatu tugas seorang pengajar untuk 

membantu  proses belajar mahasiswa dalam meningkatkan kemampuan 

mahasiswa agar dapat berfungsi sebagai mahasiswa yang mandiri (Merriam, 

2001). 

 

2.3 Self-Directed Learning Readiness 

2.3.1 Definisi Self-Directed Learning Readiness (SDLR) 

Perubahan pandangan pendidikan kedokteran di Indonesia yang telah 

mengadopsi pembelajaran yang berbasis SPICES—student centred, 

problem-based, integrated, community-based elective/early clinical 

exposure, systematic—(Konsil Kedokteran Indoensia, 2006) dari berpusat 

pada pengajar (teacher centered learning) ke arah student centered learning 

membawa dampak terhadap metode belajar dan hasil belajar serta aktivitas 
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belajar di fakultas kedokteran.  Dalam lingkungan belajar yang bersifat self-

directed learning dibutuhkan keaktifan dan kemandirian mahasiswa dalam 

memahami faktor internal berupa kesiapan belajar mandiri atau self-directed 

learning readiness (Zulharman, 2008). 

Kesiapan belajar mandiri (self-directed learning readiness) 

didefinisikan sebagai tingkat individu memiliki sikap, kemampuan dan 

karakteristik yang diperlukan dalam proses belajar mandiri (Wiley, 1983).  

Definisi menghasilkan beberapa asumsi mengenai kesiapan SDL.   Pertama, 

orang dewasa pada dasarnya memiliki sifat self-directed, artinya kesiapan 

dalam melakukan SDL merupakan rangkaian kesatuan dan muncul pada diri 

individu selama individu tersebut masih ada.   Kedua, kompetensi yang 

dibutuhkan untuk mengarahkan diri dapat dikembangkan sampai batas 

tertentu dan cara terbaik untuk mempelajari perilaku otonom adalah dengan 

berperilaku secara mandiri.   Ketiga, kemampuan untuk belajar mandiri 

dalam satu situasi atau konteks dapat digeneralisasi untuk pengaturan lain 

dalam diri individu (Fisher et al., 2001). 

Poin yang ketiga bukan berarti mengasumsikan bahwa seseorang 

yang memiliki tingkat kesiapan yang tinggi untuk suatu hal, memiliki nilai 

yang sama dengan tingkat kesiapan dalam hal lain.   Misalnya, jika 

seseorang memiliki tingkat kesiapan mandiri yang tinggi pada bidang sains 

mungkin tidak memiliki tingkat kesiapan mandiri yang tinggi pula pada 

bidang bahasa atau sosial.   Oleh karena itu, dapat disimpulkan bahwa 

mengukur kesiapan SDL perlu dilakukan dalam konteks tertentu (Fisher et 

al., 2001). 
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2.3.2 Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Self-Directed Learning 

Readiness 

Nyambe (2015) menyebutkan terdapat beberapa faktor yang dapat 

mempengaruhi keinginan untuk belajar mandiri pada mahasiswa, antara 

lain: 

a. Kondisi kesehatan fisik mahasiswa 

Keadaan fisik yang tidak prima mengurangi keinginan mahasiswa dalam 

belajar karena harus mengistirahatkan badan terlebih dahulu. 

b. Masalah yang dihadapi serta penanganannya 

Masalah dalam kehidupan sehari-hari seperti masalah dalam pertemanan, 

hubungan dengan keluarga, masalah dalam keuangan, atau masalah-

masalah pribadi lainnya. 

c. Pengaruh hobi atau kegemaran 

Hobi dapat mempengaruhi keinginan mahasiswa dalam belajar, sehingga 

belajar pun tertunda. 

d. Kecerdasan mahasiswa, dukungan keluarga, teman karib, dan 

perlengkapan atau fasilitas yang dimiliki oleh fakultas kedokteran 

Keluarga yang tidak mendukung dapat mempengaruhi keinginan 

mahasiswa untuk belajar, namun dukungan teman karib dapat menjadi 

penyemangat dalam belajar.  Fasislitas seperti internet kampus dan lampu 

ruang kuliah yang padam mengurangi kesenangan mahasiswa mencari 

bahan dan membaca materi untuk belajar secara mandiri. 
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 Kek dan Hujiser (2011) mendapatkan faktor-faktor yang dapat 

mempengaruhi mahasiswa terdiri dari faktor mahasiswa dan faktor 

dosen. Faktor mahasiswa yang dapat mempengaruhi antara lain: 

a. Keterlibatannya orang tua 

Mahasiswa yang orang tuanya sangat terlibat dalam pembelajaran di 

universitas memiliki nilai kesiapan belajar mandiri yang tinggi 

dibandingkan dengan siswa yang keterlibatannya orang tua rendah. 

b. Keyakinan akan kemampuan diri  

Mahasiswa yang memiliki keyakinan kemampuan diri yang tinggi 

untuk mengatasi dan mengelola tuntutan lingkungan yang menantang 

memiliki skor kesiapan diri lebih tinggi dibandingkan dengan mereka 

yang memiliki keyakinan yang rendah 

c. Dukungan teman sebaya di universitas dan kontrol bersama di kelas 

Mereka yang memiliki dukungan teman sebaya di komunitas dalam 

universitas, telah aktif berpartisipasi dalam mengajukan pertanyaan, 

menjelaskan, membenarkan dan mengevaluasi diri sendiri dan ide-ide 

teman di kelas, memiliki skor kesiapan diri lebih tinggi dalam 

pembelajaran mereka. 

d. Pendekatan pembelajaran  

Mahasiswa yang menggunakan pendekatan mendalam untuk 

pembelajaran dilaporkan lebih siap untuk belajar mandiri. 
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2.3.3 Skala Self-Directed Learning Readiness 

Penelitian pertama mengenai skala SDLR dilakukan oleh 

Guglielmino (1997) yang membuat suatu metode untuk mengukur 

keinginan mahasiswa atau kesiapan untuk mengikutsertakan dirinya dalam 

SDL.  Instrumen skala SDLR yang dikembangkan oleh Guglielmino ini 

memiliki 58 butir pertanyaan dengan skala Likert sehingga setiap individu 

dapat mengetahui baik dari sisi fasilitator pendidikan ataupun mahasiswa itu 

sendiri.  Total skor Guglielmino berkisar 58 sampai 290.  Interpretasi skor 

skala SDLR Guglielmino adalah 252-290 merupakan tinggi, 227-251 di atas 

rata-rata, 202-226 merupakan rata-rata, 177-201 adalah di bawah rata-rata, 

dan 58-176 termasuk kategori rendah. 

Skala Guglielmino sudah tidak dapat dipercayai lagi (Hoban et al., 

2005).  Skala yang tervalidasi dan dapat digunakan adalah skala yang dapat 

mengukur pilihan mahasiswa dalam proses belajar mandiri sehinga 

membantu pengajar dalam mendesain aktivitas yang berorientasi efektif atau 

aktivitas yang menginduksi mahasiswa untuk belajar secara mandiri, dan 

juga dapat digunakan untuk mengevaluasi kurikulum untuk mendukung 

kualitas yang tersedia dalam membantu mahasiswa untuk mengembangkan 

SDL dalam dirinya (Hendry dan Ginns, 2009).   

Skala pengukuran kesiapan belajar mandiri setelahnya dibuat dan 

divalidasi pada pendidikan keperawatan.   Skala ini sudah dicoba pada 201 

mahasiswa keperawatan dan terdapat tiga faktor yang mendasari self-

directed learing readiness yaitu manajemen diri, keinginan untuk belajar, 

dan kendali diri (Fisher et al.  2001).  Hendry dan Ginns (2009) berpendapat 
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skala ini belum tervalidasi untuk digunakan dalam kurikulum pendidikan 

kedokteran karena dibuat khusus untuk mahasiswa keperawatan. 

Penelitian mengenai peran self-directed learning readiness dengan 

menggunakan skala Fisher et al sudah pernah dilakukan di Indonesia yang 

telah divalidasi pada  penelitian Zulharman (2008) pada mahasiswa 

kedokteran di Universitas Riau.   Skor ini terdiri dari 40 pernyataan.   

Zulharman meneliti peran SDLR terhadap prestasi belajar dengan 

menggunakan kuesioner skor SDLR yang telah dilakukan proses adaptasi 

pada skor tersebut ke dalam Bahasa Indonesia menggunakan petunjuk 

adaptasi skor yang disusun oleh World Health Organization (WHO) yang 

terdiri atas forward translation, expert panel, back-translation, pre-testing 

dan final version.  Skor hasil adaptasi diujicobakan terlebih dahulu untuk 

menguji reliabilitas skor tersebut sehingga menghasilkan data yang valid 

yaitu sebanyak 36 butir, terdiri dari 13 pernyataan manajemen diri, 10 

pernyataan keinginan untuk belajar, dan 13 pernyataan pada nilai kontrol 

diri.  Peneliti menggunakan likert scale dengan rentang skor  antara 1-5 

untuk penjumlahan total skor secara keseluruhan (Zulharman, 2008). 

Penelitian setelahnya di Indonesia oleh Hasan Nyambe pada 2015 

juga menggunakan skala yang dikembangkan oleh Fisher et al.  (2001).  

Skala ini sebelum di uji coba memiliki 40 butir pernyataan yang terdistribusi 

seperti pada Tabel 1. 
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 Tabel 1.  Distribusi skala SDLR sebelum divalidasi 

 

 

Setelah dilakukan pengujian Nyambe mendapatkan 4 butir yang 

gugur sehingga skala SDLR yang sahih sebanyak 36 butir dengan teknik 

Alpha Cronbach diperoleh koefisien relilabilitas sebesar 0,90 dikatakan 

reliabel karena lebih besar dari 0,3 dengan jumlah n sebesar 40 dan taraf 

signifikansi 5%.  Poin yang gugur dalam penelitian ini adalah dua poin pada 

keinginan belajar yang terdapat pada butir nomor 9 dan 14, serta dua butir 

pada aspek kontrol diri yang terdapat pada nomor 17 dan 38.  Dengan skor 

tertinggi yang diperoleh adalah 132 dan terendah 36, yang dikategorisasikan 

menjadi tinggi (skor ≥ 132), sedang (84 ≤ skor ≤ 132), dan rendah (skor ˂ 

84) (Nyambe, 2015). 

 

2.4 Pendekatan Belajar 

Siswa merancang strategi untuk memecahkan masalah berdasarkan motif 

mereka.  Kombinasi motif dan strategi tersebut disebut "pendekatan" untuk belajar 

atau pendekatan belajar (Biggs, 1991).   Pendekatan  belajar secara umum adalah 

perilaku nyata individu sebagai seorang pelajar dalam kegiatan belajar yang 

menentukan tingkat hasil belajarnya (Phan, 2008). 

Aspek Nomor butir Jumlah butir 

Manajemen diri 1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 21, 27, 28, 30, 32, 

36 

13 

Keinginan untuk belajar 9, 10, 12, 13, 14, 16, 22, 23, 24, 25, 

26, 29 

12 

Kontrol diri 8, 11, 15, 17, 18, 19, 20, 31, 33, 34, 

35, 37, 38, 39, 40 

15 
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Pendekatan belajar dibagi menjadi tiga bentuk dasar, yaitu pendekatan 

permukaan (surface approach), pendekatan mendalam (deep approach), dan 

achieving approach.  Pendekatan permukaan didasarkan pada motivasi ekstrinsik, 

mahasiswa melihat universitas sebagai sarana menuju suatu tujuan lain, seperti 

memperoleh pekerjaan yang diinginkan.  Mahasiswa mengadopsi pendekatan ini 

untuk menghindari kegagalan karena bekerja terlalu keras.  Strategi yang tepat 

untuk memenuhi tujuan itu adalah untuk menargetkan hafalan.  Siswa berfokus 

pada aspek kuat dan literal dari tugas bukan pada makna tugas sesungguhnya dan 

tidak mengerjakan tugas-tugas yang ada sebagai satu kesatuan (Biggs, 1991). 

Pendekatan yang mendalam (deep approach) didasarkan pada keinginan 

untuk belajar yang menggunakan strategi memaksimalkan pemahaman sehingga 

rasa ingin tahu terpenuhi. Mahasiswa yang mengadopsi pendekatan dimana 

mereka melihat tugas secara menarik, berfokus pada apa yang mendasari 

pemberian tugas tersebut bukan pada aspek literal, dan berusaha mengintegrasi 

antara komponen dan dengan tugas-tugas lainnya.  Mahasiswa yang menggunakan 

pendekatan ini membaca secara luas, membahas dengan orang lain, dan mungkin 

"bermain" dengan tugas, dan mengaitkan tugas-tugas dengan materi yang telah 

dipelajari (Islamuddin, 2012). 

Mahasiswa yang menggunakan surface approach akan tertarik belajar 

karena dorongan dari luar (ekstrinsik) antara lain takut tidak lulus yang dapat 

membuat diri sendiri malu.  Oleh karena itu, gaya belajarnya santai, asal hafal, 

dan tidak mementingkan pemahaman yang mendalam (Islamuddin, 2012). 

Pendekatan pencapaian (achieving approach) didasarkan pada peningkatan 

ego yang keluar untuk mencapai tujuan, khususnya mencapai nilai tinggi.  Strategi 
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merujuk bukan pada konten pembelajaran, seperti halnya permukaan dan 

mendalam, tetapi untuk mengelola dalam konteks: mengatur waktu, ruang, dan 

cakupan silabus bekerja dengan cara paling hemat biaya ("kemampuan belajar") 

(Islamuddin, 2012). 

Terdapat tiga jenis niat yang dapat mengarahkan mahasiswa dalam 

melakukan pendekatan belajar yaitu niat untuk memahami informasi, niat untuk 

mengatasi kebutuhan saja, dan niat untuk mencapai nilai tertinggi (Entwistle, 

2005).  Jika mahasiswa menggunakan pendekatan yang mendalam, mereka akan 

menggunakan kegiatan yang diarahkan pada proses belajar pemahaman (strategi 

holistik).  Jika menggunakan pendekatan permukaan, mereka menggunakan 

kegiatan belajar yang diarahkan untuk memperbanyak suatu hal seperti dalam 

strategi serialist yang bergantung pada fokus yang sempit.   Pemahaman secara 

penuh memerlukan pendekatan fleksibel yang dapat berpindah antar kedua hal 

tersebut (Entwistle, 2005). 

Secara keseluruhan pendekatan pembelajaran, niat, dan pengolahan 

informasi siswa merupakan unsur-unsur utama dari teori pendekatan  belajar.  

Setiap pendekatan saat ini memiliki kebiasaan belajar khusus yang berpedoman 

pada niat dan proses belajar yang digunakan untuk tugas pembelajaran.   Hal ini 

dapat dilihat pada Tabel 2. 
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Tabel 2.  Pendekatan Belajar dan Motivasi. 

Pendekatan Dalam (Deep Approach) - Merubah 

Motivasi - untuk memahami ide-ide sendiri dengan cara: 

Mengaitkan ide kepada pengetahuan dan pengalaman yang telah dipelajari 

Mencari pola dan prinsip-prinsip pokok  

Memeriksa bukti dan menghubungkannya dengan kesimpulan 

Memeriksa logika dan argumen secara hati-hati dan kritis 

Menjadi aktif tertarik pada materi pembelajaran 

 

Pendekatan Permukaan (Surface Approach) – Memproduksi 

Motivasi – untuk mengatasi kebutuhan saja dengan cara: 

 Belajar tanpa merefleksikan tujuan atau strategi 

 Memperlakukan kuliah sebagai potongan pengetahuan yang tidak berkaitan 

 Menghafal fakta dan prosedur secara rutin 

 Menemukan kesulitan serta mengartikan ide-ide baru yang disajikan 

 Merasakan tekanan yang tidak semestinya dan khawatir tentang pekerjaan 

 

Pendekatan Strategis (Strategic Approach) – Mengorganisasi 

Motivasi – unutk mencapai nilai setinggi mungkin dengan cara: 

 Menempatkan upaya yang konsisten dalam belajar 

 Menemukan kondisi dan bahan yang tepat untuk belajar 

 Mengelola waktu dan usaha secara efektif 

 Mewaspadai persyaratan dan kriteria penilian 

 Mempersiapkan pekerjaan yang dapat disukai dosen 

(Entwistle, 2005) 

 

2.4.1 Faktor - Faktor yang Mempengaruhi Pendekatan Belajar 

Terdapat faktor alami yang terdapat pada teori pendekatan  belajar 

yang dikembangkan oleh Biggs (2001) pada model 3P yaitu pertanda 

(presage), proses (process), dan produk (product) dari ajaran / sistem 

pembelajaran.   Pertanda diidentifikasi sebagai kepribadian pelajar, locus of 

control, kemampuan, latar belakang, konsep pembelajaran, sikap, 

pengalaman umum, dan pendekatan untuk belajar.   Selain itu juga 

mencakup konteks pengajaran, sifat tugas, tekanan waktu, metode 

pengajaran, penilaian, dan persepsi persyaratan institusional.   Proses 

merupakan aktivitas yang berfokus pada pembelajran dan pendekatan yang 
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berkelanjutan untuk belajar.   Bersama-sama faktor ini mempengaruhi 

kualitas hasil belajar, produk, melalui pendekatan pembelajaran yang dipilih 

dan konteks pembelajaran (Carrick, 2010). 

Secara garis besar Biggs membagi faktor yang mempengaruhi 

learning approach menjadi dua, yaitu faktor personal (personal factors) dan 

faktor latar belakang (background factors).   Faktor personal memiliki tiga 

komponen utama pertama yaitu conseption of learning atau konsep 

pembelajaran, merupakan komponen pribadi mahasiswa memaknai belajar 

bagi dirinya sendiri yang selanjutnya akan mempengaruhi mahasiswa dalam 

menyelesaikan tugas.  Mahasiswa yang sudah memiliki pendekatan belajar 

secara mendalam dengan pemaknaan belajar yang tinggi tidak akan 

berfokus pada satu hal saja, namun sudah lebih melihat struktur materi 

sehingga proses pembelajaran menjadi lebih mendalam (Biggs dan Moore, 

1993). 

Komponen dari foktor personal yang selanjutnya adalah kemampuan 

atau abilities, merupakan kemampuan setiap orang dalam memperoleh dan 

mengolah pengetahuan yang didapat dan menghasilkan tingkat kepintaran.   

Mahasiswa yang memiliki tingkat kepintaran yang rendah cenderung 

menggunakan pendekatan permukaan (surface approach). Begitu juga 

sebaliknya pada pendekatan yang mendalam (deep surface) akan 

menghasilkan tingkat kepintaran yang lebih tinggi (Biggs dan Moore, 1993). 

Terakhir faktor personal memiliki komponen penting yaitu locus of 

control, merupakan pusat seseorang meletakkan tanggung jawab untuk 

meraih sukses dan menghindari kegagalan, baik yang berasal dari dalam 
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ataupun dari luar diri individu yang bersangkutan.   Jika pusat tujuan 

seseorang berasal dari dalam diri individu tersebut (locus of control 

internal) maka orang itu akan berusaha sekuat tenaga untuk dapat 

memahami secara mendalam sebuah topik yang sedang dipelajarinya dan 

secara otomatis akan mengarahkan dirinya belajar dengan pendekatan secara 

mendalam (deep approach) dan jika mahasiswa beranggapan bahwa 

keberhasilannya didapat dari tuntutan agar memperoleh nilai ujian yang baik 

maka lebih mengarahkan dirinya pada penggunaan pendekatan permukaan 

(surface approach) atau pendekatan strategik (achiving/strategic approach) 

(Biggs dan Moore, 1993). Selain itu, (Baeten et al., 2010) mengatakan 

bahwa pendekatan belajar mahasiswa dipengaruhi oleh pengarahan diri 

sendiri mahasiswa tersebut dalam proses belajar (self-direction in learning). 

Faktor lain selain yang berasal dari dalam diri individu atau faktor 

personal, perlu dilihat pula latar belakang dari sesorang (background 

factors).  Salah satu yang melatar belakangi seseorang melakukan 

pendekatan belajar yang mendalam adalah pendidikan orang tua (parental 

education) (Biggs dan Moore 1993).   Biggs mengatakan mahasiswa yang 

memiliki orang tua yang berlatar belakang pendidikan tinggi akan 

cenderung memiliki tuntutan pendidikan yang lebih tinggi pada anak 

sehingga mengarahkan anak pada pendekatan belajar secara mendalam.   

Berbeda dari hasil penelitian yang dilakukan oleh Kek pada mahasiswa 

Universitas Malaysia, mahasiswa yang menggunakan pendekatan belajar 

secara mendalam untuk memperoleh pengetahuan berasal dari keluarga 
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dengan tingkat pencapaian pendidikan yang rendah, namun keluarga tetap 

terlibat dalam proses studi mahasiswa (Kek dan Huijser, 2011). 

Komponen kedua dari background factor adalah experiential in 

learning institution.   Hal ini mencakup pandangan mahasiswa pada suasana 

pembelajaran seperti suasana kelas perkuliahan, penghayatan terhadap 

kualitas fakultas kedokteran, perasaan senang mengikuti perkuliahan, 

pandangan terhadap teman dan kecocokan dengan dosen pengajar (Kek dan 

Huijser, 2011). 

2.4.2 Penilaian Pendekatan Belajar 

Terdapat banyak instrumen yang dapat digunakan dalam menentukan 

pendekatan belajar seseorang, diantaranya instrumen Approach to Studying 

Inventory (ASI), instrumen yang dikembangkan oleh Entwistle.   Kuesioner 

ini dibuat dari data penelitian yang berdasarkan interview yang sudah 

dilakukan sebelumnya. Instrumen ini terdiri dari 64 butir yang 

dikelompokan ke dalam 4 subskala yaitu: pemaknaan, pengulangan, 

orientasi pencapaian, tipe dan kelainan.  Inventory of Learning Process 

merupakan instrumen lain yang dikembangkan oleh Schmeck terdapat 62 

butir pernyataan yang disusun berdasarkan teori pemerosesan memori oleh 

Craik dan Lockhart (Emilia, 2006). 

Kemudian Biggs menemukan instrumen Study Process Questionnaire 

(SPQ) yang merupakan pengembangan dari Study Behavior Questionnare 

terdiri dari 60 butir yang terbagi dalam 10 subskala.   Kemudian dilakukan 

revisi menjadi SPQ yang membagi learning approach menjadi deep 
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approach, surface approach, dan strategic approach dengan masing-masing 

dua subskala motivasi dan strategi dengan total 42 butir (Biggs, 1991). 

Penelitian terbaru hasil evaluasi situasi pembelajaran, penggunaan 

SPQ tidak membagi pendekatan belajar menjadi tiga kelompok lagi, hal ini 

karena penggunaan strategic approach kurang tepat.  Strategic Approach 

telah diuji menggunakan hasil faktor analisis merupakan pendekatan belajar 

yang dapat dikaitkan dengan deep approach (Emilia, 2006).   Hasil 

instrumen terbaru dikembangkan dan diberi nama R-SPQ-2F (Revised-Study 

Process Questionnaire-2 Factors) yang terdiri dari 20 butir yang 

menggolongkan menjadi deep approach dan surface approach (Biggs et al., 

2001). 
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2.5 Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keterangan: 

 : Diteliti 

 : Tidak diteliti 

 

Gambar 1.  Kerangka teori (Sumber: Baeten et al., 2010; Biggs, 1993 

Nyambe, 2015) 
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2.6 Kerangka Konsep 

Kerangka konsep merupakan formulasi atau simplifikasi dari kerangka teori 

yang mendukung penelitian tersebut (Notoatmodjo, 2012).  Adapun kerangka 

konsep dalam penelitian tergambar dari skema berikut ini: 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.   Kerangka Konsep 

 

2.7 Hipotesis 

Berdasarkan  rumusan masalah yang telah dipaparkan sebelumnya, hipotesis 

dalam penelitian ini adalah: 

2.7.1 Hipotesis Null (H0): tidak terdapat hubungan antara self-directed-

learning readiness terhadap pendekatan belajar mahasiswa tahun 

pertama di Fakultas Kedokteran Universitas Lampung. 

2.7.2 Hipotesis Alternatif (Ha): terdapat hubungan antara self-directed-

learning readiness terhadap pendekatan belajar mahasiswa tahun 

pertama di Fakultas Kedokteran Universitas Lampung. 

Variabel terikat: 

Pendekatan belajar 

mahasiswa tingkat 

pertama Fakultas 

Kedokteran 

Universitas Lampung 

Variabel bebas: 

Nilai skor self-directed learning 

readiness mahasiswa tingkat 

pertama Fakultas Kedokteran 

Universitas Lampung 



 

 

 

 

 

 

BAB III 

METODE PENELITIAN 

 

3.1 Rancangan Penelitian 

 Rancangan penelitian ini menggunakan metode penelitian analitik                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                        

dengan pendekatan cross sectional study (studi potong lintang) yang bertujuan 

untuk mengetahui hubungan skor self-directed learning readiness terhadap 

pendekatan belajar mahasiswa tahun pertama Fakultas Kedokteran Universitas 

Lampung.  Pengumpulan data untuk jenis penelitian ini dilakukan secara bersama-

sama atau sekaligus dalam satu waktu (Notoatmodjo, 2012). 

 

3.2 Tempat dan Waktu 

Penelitian dilakukan di Fakultas Kedokteran Universitas Lampung pada 

bulan Oktober hingga November 2016. 

 

3.3  Populasi dan Sampel 

Populasi penelitian ini adalah seluruh mahasiswa angkatan pertama Fakultas 

Kedokteran Universitas Lampung tahun ajaran 2016/2017 yang berjumlah yang 

berjumlah 240 orang. Sampel diambil menggunakan metode purposive sampling 

sehingga berjumlah 226, dengan 14 orang tidak memenuhi prasyarat dalam 

penelitian ini. 
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Kriteria inklusi dalam penelitian ini diantaranya adalah:  

a. Mahasiswa angkatan 2016 (mahasiswa tahun pertama).   

b. Mahasiswa yang sedang aktif dalam perkuliahan pada tahun pertama 

perkuliahan 

Kriteria eksklusi dalam penelitian ini diantaranya adalah:  

a. Menolak menjadi subjek penelitian dengan tidak menandatangani 

lembar informed consent. 

b. Mahasiswa yang tidak mengisi kuesioner SDLRS dan R-SPQ-2F secara 

lengkap 

c. Mahasiswa yang sedang cuti akademik dan tidak mengikuti perkuliahan 

pada tahun pertama 

d. Mahasiswa yang tidak hadir pada saat penelitian berlangsung 

 

3.4 Identifikasi Variabel 

3.4.1 Variabel Bebas 

Variabel yang dapat mempengaruhi variabel terikat pada penelitian 

kali ini adalah Skor Self-Directed Learning Readiness. 

3.4.2 Variabel Terikat 

Variabel yang dipengaruhi variabel bebas pada penelitian kali ini 

adalah pendekatan belajar. 
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3.5 Definisi Operasional 

Dalam memudahkan pelaksanan penelitian dan agar penelitian tidak terlalu 

luas maka dibuat definisi operasional sebagai berikut: 

 

Tabel 3.  Definisi Operasional Variabel 

Variabel Definisi Alat Ukur Hasil Skala 

Skor SDLR Penilaian 

kesiapan 

dalam belajar 

secara mandiri 

yang memiliki 

tiga faktor, 

yaitu 

manajemen 

diri, keinginan 

untuk belajar 

dan kontrol 

diri 

(Zulharman, 

2008). 

Kuesioner 

SDLR yang 

terdiri dari 36 

item, setiap item 

diukur dengan 

skala Likert  1-5 

dengan skor 

total 36-180 

(Nyambe, 2015) 

Skor dikategorikan 

menjadi: 

 Tinggi = skor >132 

 Sedang = 84≤ skor 

≤132 

 Rendah  = <84 

(Nyambe, 2015) 

Ordinal 

Pendekatan 

Belajar 

Perilaku nyata 

individu 

sebagai 

seorang pelajar 

dalam belajar 

yang 

menentukan 

tingkat hasil 

belajarnya 

(Phan, 2008). 

Revised Study 

Process 

Questionnaire 2 

Factors (R-

SPQ2F) yang 

terdiri dari 20 

butir pertanyaan 

dengan skala 

Likert 1-5 

(Biggs et al.,  

2001) 

Skor dikategorikan 

menjadi : 

 Surface approach 

(total skor (-40) -(– 1)) 
 Deep approach  

(total skor 0 –40) 

 

Nominal 

  

 

 

3.6 Instrumen Penelitian 

Untuk mengukur tingkat kesiapan belajar mandiri dan pendekatan belajar 

masing-masing menggunakan instumen berupa Kuesioner Self-Directed Learning 

Readiness dikembangkan oleh Fisher (2001) yang sudah di uji validitas 

realibilitasnya oleh Nyambe di Universitas Hasanuddin (2015) dan Kuesioner R-
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SPQ-2F (Two Factors Revised Study Process Questionnaire) yang sudah 

dilakukan uji validitas dan realibilitas oleh peneliti. 

Kuesioner SDLR yang dikembangkan oleh Fisher ini telah divalidasi 

kembali oleh Nyambe (2015) sehingga menghasilkan 36 pertanyaan 

menggunakan skala likert 1-5, skala ini mengkategorisasikan mahasiswa ke dalam 

tiga kelompok, yaitu mahasiswa dengan tingkat kesiapan belajar mandiri yang 

tinggi, sedang, dan rendah.  Dengan rentang total skor secara keseluruhan adalah 

36-180.  Kelompok dengan tingkat kesiapan tinggi memiliki skor ≥132, tingkat 

kesiapan sedang memiliki skor 84-131, dan tingkat kesiapan rendah <84.  

Kuisioner ini diisi dengan menggunakan skala likert 1-5 yang secara berturut 

mewakili sangat tidak setuju, tidak setuju, netral, setuju, dan sangat setuju.  

Terdapat tiga subskala pada kuesioner self-directed learing readiness yaitu 

manajemen diri, keinginan untuk belajar, dan kendali diri. Nilai validitas oleh 

Nyambe (2015) dengan r hitung > r tabel (0,320) sebanyak 36 pertanyaan, dari 

total 40 pertanyaan, 4 soal yang tidak valid dihapuskan  dan nilai Cronbach Alpha 

secara keseluruhan 0,902 yang berarti kuesioner reliabel. Nilai tersebut 

menandakan bahwa kuesioner skala SDLR valid dan reliabel. 

The Revised Study Process Questionnaire 2 Factors untuk mengukur 

learning approach terdiri dari 20 butir skala likert yang mengkategorisasikan 

mahasiswa ke dalam dua kelompok yaitu deep approach dan surface approach.  

Sepuluh butir mewakili deep approach dan sepuluh butir mewakili surface 

approach.  Kuesioner diisi dengan skala likert 1 - 5 yang secara berturut mewakili 

tidak pernah benar, kadang-kadang benar, hampir sering benar, sering benar, 

selalu benar.  Hasil pengukuran menghasilkan skala interval dengan skor terendah 
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10 dan skor tertinggi 50 untuk masing-masing pendekatan.  Skor pada butir yang 

berkaitan dengan deep approach diberi bobot positif sementara untuk surface 

approach diberi nilai negatif.  Skor dari kedua pendekatan ini dijumlahkan untuk 

memperoleh skor akhir.  Dikategorisasikan kedalam skala nominal, dimana 

dikatakan deep approach jika memiliki skor akhir positif, dan dikatakan surface 

approach jika memiliki skor akhir negatif (Wijayanto dan Kumara, 2012). 

Kuesioner  R-SPQ-2F. Pada kuesioner R-SPQ-2F ini seluruh butir sudah 

divalidasi kembali oleh peneliti di Fakultas Kedokteran Universitas Lampung 

dengan nilai validitas r hitung > r tabel dan nilai Cronbach Alfa 0.888 yang berarti 

kuesioner ini reliabel dan bisa digunakan. 

 

3.7 Cara Kerja Penelitian 

Penelitian ini mengambil data primer secara keseluruhan dengan cara 

memberikan kuesioner yang dapat diisi oleh responden.  Responden kemudian 

akan mengisi kuesioner tersebut setelah diberikan penjelasan oleh peneliti secara 

menyeluruh agar dapat dimengerti sehingga tidak terdapat kesalahan dalam 

mengisi kuesioner.  Kuesioner yang telah dibagikan langsung diisi oleh responden 

saat itu juga, tidak terdapat batas waktu dalam pengisian kuesioner, namun 

kuesioner tidak dapat dibawa pulang oleh responden.  Kuesioner yang dipakai 

oleh peneliti adalah Kuesioner Self-Directed Learning Readiness dan Kuesioner 

Two-Factor Study Process (R-SPQ-2F).  Pengisian Kuesioner Skala Self-Directed 

Learning Readiness dilakukan terpisah dengan Kuesioner Two-Factor Study 

Process (R-SPQ-2F) agar mahasiswa lebih berkonsentrasi dalam mengisi 

kuesioner dan tidak dikejar oleh waktu. 
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3.8 Alur Penelitian 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 3.  Bagan alur penelitian 

 

3.9 Pengolahan dan Analisis Data 

3.9.1 Pengolahan Data 

Data yang telah diperoleh dari proses pengumpulan data akan diubah 

kedalam bentuk tabel-tabel, lalu data diolah menggunakan program statistik.  

Kemudian, proses pengolahan data menggunakan program komputer, terdiri 

dari beberapa langkah :   

a. Coding  

Untuk mengkonversikan (menerjemahkan) data yang dikumpulkan 

selama penelitian kedalam simbol yang cocok untuk keperluan 

analisis.   

 

Tahap Persiapan 

Tahap 

Pelaksanaan 

Tahap Pengolahan 

Data 

Penyusunan proposal penelitian, 

Perizinan ethical clearance 

Pengisian Lembar informed consent 

Pengisian lembar Kuesioner SDLR 

secara bersama-sama 

Pengisian Revised StudyProcess 

Questionnaire 2 (R-SPQ-2F) 

secara bersama-sama 

Pencatatan hasil 

Input data dan analisis data 



36 
 

b. Entri data  

Memasukkan data kedalam komputer dengan menggunakan program 

analisis statistik. 

c. Verifikasi  

Memasukkan dan memeriksa data secara visual terhadap data yang 

akan dimasukkan kedalam komputer.   

d. Output komputer  

Hasil yang telah dianalisis oleh komputer kemudian dicetak. 

 

3.9.2 Analisis Data 

Data yang diperoleh dari hasil pengisian lembar kuesioner SLDR 

dan  Revised Study Process Questionnaire 2 Factors (R-SPQ-2F) diuji 

analisis statistik menggunakan program analisis statistika dimana akan 

dilakukan 2 macam analisa data, yaitu analisa univariat dan analisa bivariat.   

a. Analisa Univariat: Analisis ini bertujuan untuk mengetahui 

karakteristik data dengan skala pengukuran kategorik, data yang 

disajikan berupa jumlah (n) dan persentase tiap kategori (%), serta 

ditampilkan dalam bentuk tabel (Dahlan, 2014).   

b. Analisa Bivariat: Analisa bivariat adalah analisis yang digunakan 

untuk mengetahui hubungan antara variabel bebas dengan variabel 

terikat, penelitian menggunakan uji statististik komparatif tidak 

berpasangan Chi-Square yang sebelumnya dilakukan penggabungan 

sel untuk memenuhi syarat chi-square namun terdapat nilai expected 
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kurang dari lima sebesar maksimal 20% dari total jumlah sel, maka 

dari itu peneliti melakukan Uji Fisher. 

 

3.10 Etika Penelitian 

Penelitian ini memperhatikan aspek etika penelitian dengan cara: 

3.10.1 Telah mendapatkan persetujuan etik dari Komite Etika Penelitian 

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung mengenai etika 

penelitian dengan nomor surat 467/UN26.8/DL/2017. 

3.10.2 Memberi penjelasan mengenai prosedur penelitian dan meminta 

izin kepada responden dengan menandatangani lembar 

persetujuan menjadi responden penelitian dan akan merahasiakan 

identitas guna melindungi dan menghormati responden. 

 



 

 

 

 

 

 

BAB V 

SIMPULAN DAN SARAN 

 

 

 

5.1 Simpulan 

1. Mahasiswa tahun pertama di Fakultas Kedokteran Universitas 

Lampung lebih banyak memiliki skor SDLR tinggi dibandingkan skor 

SDLR sedang dan tidak ada yang memiliki skor SDLR rendah. 

2. Pendekatan belajar mahasiswa tahun pertama di Fakultas Kedokteran 

Universitas Lampung lebih banyak menggunakan deep approach 

dibandingkan surface approach. 

3. Terdapat hubungan yang bermakna antara skor SDLR terhadap 

pendekatan belajar mahasiswa tahun pertama di Fakultas Kedokteran 

Universitas Lampung karena salah satu faktor yang dapat menentukan 

pendekatan belajar yang akan digunakan adalah kesiapan belajar 

mandiri mahasiwa. 

 

 

5.2 Saran 

1. Bagi mahasiswa peneliti menyarankan agar dapat menerapkan proses 

belajar merupakan sesuatu proses yang harus memahami materi yang 

akan dipelajari secara utuh, bukan hanya sekedar menghapal.  
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2. Peneliti menyarankan untuk mengidentifikasi lebih lanjut faktor-faktor 

yang dapat mempengaruhi pendekatan belajar dan skor SDLR pada 

mahasiswa kedokteran baik dari dari segi mahasiswa baik faktor 

internal ataupun faktor eksternal. 

3. Peneliti menyarankan penelitian lebih lanjut mengenai faktor-faktor 

yang dapat mempengaruhi pendekatan belajar dan skor SDLR pada 

mahasiswa kedokteran dari segi pengajar/dosen/institusi baik faktor 

internal ataupun faktor eksternal 
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