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ABSTRACT

THE RELATION BETWEEN STUDENT’S PERCEPTION OF LEARNING
ENVIRONMENT AND LEARNING MOTIVATION OF PRE-CLINICAL
STUDENT IN MEDICAL FACULTY OF LAMPUNG UNIVERSITY

By

ZAFIRA PRINGGOUTAMI

Background: Academic achievement is influenced by two factors, internal and
external factor. Learning environment is one of the external factors that affect the
academic achievement. A conducive learning environment can improve students
learning motivation and affect academic achievement.The aim of this research is
to find out the relation between student’s perception of learning environment and
learning motivation of pre-clinical student in Medical Faculty of Lampung
University.

Methods: This research was using cross sectional approach. The sample of this
research consisted 248 pre-clinical student in Medical Faculty of Lampung
University which determined by proportional-random sampling. This research
used two questionnaires: Dundee Ready Educational Environment Measure
(DREEM) and Motivated Strategies of Learning Questionnaire (MSLQ). Data
were analysed using Spearman.

Results: The result showed that most of pre-clinical student in Medical Faculty of
Lampung University have perception about learning environment was decent
(74,6%) and learning motivation was high (98,8%). Based on bivariate analysis
using Spearman test found the relation between student’s perception of learning
environment and learning motivation of pre-clinical student in Medical Faculty of
Lampung University which determined by p value <0.05.

Conclusion: There was significant relation between student’s perception of
learning environment and learning motivation of pre-clinical student in Medical
Faculty of Lampung University.

Keywords: DREEM, learning environment, learning motivation, MSLQ
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Latar belakang: Pencapaian prestasi akademik dipengaruhi oleh dua faktor, yaitu
faktor internal dan eksternal. Lingkungan belajar merupakan salah satu faktor
eksternal yang memengaruhi pencapaian prestasi akademik. Lingkungan belajar
yang kondusif dapat meningkatkan motivasi belajar mahasiswa dan berpengaruh
terhadap prestasi akademik. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui hubungan
persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap motivasi belajar pada
mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.

Metode penelitian: Penelitian ini menggunakan pendekatan cross sectional.
Sampel penelitian ini terdiri dari 248 mahasiswa tahap preklinik Fakultas
Kedokteran Universitas Lampung yang ditentukan dengan proportional-random
sampling. Penelitian ini menggunakan dua buah kuesioner yaitu Dundee Ready
Educational Environment Measure (DREEM) dan Motivated Strategies of
Learning Questionnaire (MSLQ). Analisis data menggunakan uji Spearman.
Hasil penelitian: Hasil penelitian ini menunjukkan sebagian besar mahasiswa
tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas Lampung memiliki persepsi
tentang lingkungan belajar yang cukup memuaskan (74,6%) dan motivasi belajar
yang tinggi (98,8%). Berdasarkan analisis bivariat dengan uji Spearman
didapatkan hubungan persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap
motivasi belajar dengan nilai p <0,05.

Kesimpulan: Terdapat hubungan bermakna antara persepsi mahasiswa tentang
lingkungan belajar terhadap motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik
Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.

Kata kunci: DREEM,lingkungan belajar, MSLQ, motivasi belajar
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Latar Belakang
Belajar adalah usaha untuk memperoleh ilmu dan dapat diartikan sebagai
perubahan tingkah laku yang disebabkan oleh pengalaman (Alwi, 2007).
Metode pembelajaran program studi pendidikan dokter Fakultas Kedokteran
Universitas Lampung (FK Unila) adalah student-centered learning (SCL)
dengan pendekatan problem-based learning (PBL) (Fakultas Kedokteran
Universitas Lampung, 2015). PBL merupakan pengembangan dari teori
psikologi modern yang menyatakan bahwa belajar adalah proses individu
secara aktif mengkontruksi pengetahuannya melalui interaksinya dengan
lingkungan belajar yang dirancang oleh fasilitator pembelajaran (Anwar,

Prabandari, dan Emilia, 2013).

Keberhasilan belajar mahasiswa dapat dilihat dari pencapaian prestasi
akademik. Pencapaian prestasi akademik dipengaruhi oleh dua faktor, yaitu
faktor internal dan eksternal. Faktor internal adalah faktor yang ada dalam
diri individu belajar seperti kesehatan, minat, bakat, motivasi, sikap, dan
tingkat intelegensi. Sedangkan faktor eksternal adalah faktor yang ada di luar

individu belajar seperti dukungan keluarga dan lingkungan belajar (Suprapti,



2015). Mahasiswa berprestasi tinggi lebih cenderung dipengaruhi faktor
internal dan terkontrol daripada mahasiswa berprestasi rendah. Keberhasilan
akademik dikaitkan dengan faktor internal dan terkontrol, sementara
kegagalan akademik dikaitkan dengan faktor eksternal dan tidak terkontrol

(Mkumbo dan Amani, 2012).

Salah satu faktor eksternal yang memengaruhi pencapaian prestasi akademik
adalah lingkungan belajar. Lingkungan belajar merupakan pengalaman atau
persepsi pelajar yang akan menjadi iklim pembelajaran dan mempengaruhi
perilaku pelajar (Dent dan Harden, 2009). Lingkungan belajar di kampus
meliputi lingkungan non fisik seperti hubungan antara sesama mahasiswa dan
hubungan antara mahasiswa dengan dosen, serta lingkungan fisik berupa
ukuran kelas, suhu, kebisingan, penerangan, dan mutu udara. Lingkungan
kampus yang kondusif dapat meningkatkan motivasi belajar mahasiswa dan

berpengaruh terhadap prestasi belajar (Naibaho et al., 2010).

Motivasi adalah dorongan dalam pribadi seseorang untuk terlibat dalam
perilaku tertentu sebagai usahanya untuk mencapai suatu tujuan. Sementara
motivasi belajar adalah kecenderungan mahasiswa dalam belajar yang
didorong oleh hasrat untuk mencapai hasil belajar sebaik mungkin. Motivasi
belajar akan terbentuk apabila individu mempunyai keinginan, cita-cita, dan
menyadari manfaat belajar bagi dirinya. Oleh karena itu, mahasiswa
membutuhkan kondisi tertentu untuk memiliki semangat dan motivasi belajar

(Anwar, Prabandari, dan Emilia, 2013). Menurut self-determination theory,



motivasi dibedakan menjadi dua jenis berdasarkan perspektif kualitasnya,
yaitu motivasi intrinsik dan ekstrinsik. Motivasi instrinsik adalah motivasi
yang bersumber dari individu itu sendiri tanpa ada paksaan dari orang lain.
Sedangkan motivasi ekstrinsik adalah motivasi akibat pengaruh dari luar
individu berupa ajakan, suruhan maupun paksaan dari orang lain agar
individu mau melakukan perilaku tersebut. Kualitas motivasi belajar dapat
berubah baik dari intrinsik ke ekstrinsik maupun sebaliknya bersamaan
dengan berjalannya waktu, kedewasaan, dan pengalaman individu di

lingkungan belajarnya (Kusurkar, 2012).

Salah satu target evaluasi kualitas program pendidikan kedokteran adalah
lingkungan belajar (World Federation for Medical Education, 2015). Persepsi
dan harapan mahasiswa dapat menjadi dasar yang baik untuk perbaikan
kualitas lingkungan belajar (Aghamolaei et al., 2014). Proses pembelajaran
yang baik memiliki korelasi positif dengan persepsi mahasiwa tentang
lingkungan belajar, yang berdampak pada pengalaman dan hasil belajar
mahasiswa (Aghamolaei dan Fazel, 2010). Dalam penelitian Arismunandar
(2015) mahasiswa FK Unila memberikan tanggapan yang sebagian besar baik
terhadap lingkungan belajarnya. Penelitian oleh Radovan dan Makovec
(2015) mengenai lingkungan belajar di Faculty of Arts at the University of
Ljubljana menyatakan bahwa terdapat hubungan yang positif antara motivasi
dan lingkungan belajar, dimana mahasiswa dengan persepsi lingkungan
belajar sebagai pendorong otonomi dan self-direction serta berguna untuk

pembelajarannya lebih termotivasi secara intrinsik. Dan dalam penelitian



Hayat et al (2016) pada mahasiswa keperawatan di Shiraz University of
Medical Sciences juga menunjukkan bahwa lingkungan belajar memiliki
pengaruh yang signifikan terhadap motivasi belajar mahasiswa, dimana

lingkungan belajar yang suportif dapat meningkatkan motivasi belajar.

Berdasarkan uraian masalah di atas, peneliti tertarik untuk mengetahui
hubungan persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap motivasi
belajar pada mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas

Lampung.

1.2 Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang yang telah dikemukakan, maka dapat dirumuskan
pertanyaan penelitian sebagai berikut: “Apakah terdapat hubungan persepsi
mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap motivasi belajar pada

mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas Lampung?”

1.3 Tujuan Penelitian
1.3.1 Tujuan Umum
Untuk mengetahui hubungan persepsi mahasiswa tentang lingkungan
belajar terhadap motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.



1.3.2 Tujuan Khusus
1. Mengetahui persepsi mahasiwa tahap preklinik tentang
lingkungan belajar Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.
2. Mengetahui tingkat motivasi belajar pada mahasiswa tahap
preklinik Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.
3. Mengetahui hubungan lingkungan belajar dan motivasi belajar
pada mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas

Lampung.

1.4 Manfaat Penelitian
1.4.1 Manfaat Teoritis
Sebagai referensi bagi pembaca mengenai hubungan persepsi
mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap motivasi belajar pada
mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas

Lampung.

1.4.2 Manfaat Praktis
1. Bagi Peneliti
Sebagai sarana belajar untuk melakukan penelitian dan menambah
wawasan mengenai lingkungan belajar dan motivasi belajar.
2. Bagi Mahasiswa Fakultas Kedokteran
Dengan diketahuinya hubungan persepsi mahasiswa tentang

lingkungan belajar terhadap motivasi belajar, diharapkan



mahasiswa mampu menyesuaikan kondisi lingkungan belajar
sehingga dapat meningkatkan motivasi belajarnya.

. Bagi Institusi

Melalui penelitian ini, institusi mendapatkan referensi tentang
persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap motivasi
belajar sehingga dapat dijadikan bahan pertimbangan untuk
meningkatkan dan lebih memerhatikan lingkungan belajar.

. Bagi Masyarakat

Penelitian ini dapat dijadikan referensi untuk menambah
pengetahuan tentang lingkungan belajar dan motivasi belajar

mahasiswa.
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2.1 Belajar
2.1.1 Definisi Belajar
Belajar adalah tentang bagaimana seseorang memandang dan
memahami dunia, yaitu tentang membuat makna. Belajar merupakan
suatu perubahan tingkah laku yang bermakna, atau kemampuan untuk
berperilaku dengan cara tertentu, yang merupakan hasil dari suatu
praktik atau pengalaman (Schunk, 2012). Belajar dapat juga diartikan
sebagai proses aktif dalam menyusun pengetahuan berdasarkan
pengalaman sendiri dimana pengetahuan tersebut diperoleh secara

subjektif dan metakognitif (Cetin-Dindar, 2015).

Belajar tidak hanya melibatkan satu hal; belajar dapat melibatkan
individu untuk menguasai prinsip-prinsip abstrak, memahami bukti,
mengingat informasi faktual, membutuhkan metode, teknik dan
pendekatan, rekognisi, penalaran, perdebatan ide, atau mengembangkan
perilaku yang sesuai untuk situasi tertentu (Fry, Ketteridge, dan
Marshall, 2009). Berdasarkan teori psikologi kognitif modern yang

mengembangkan problem-based learning menyatakan bahwa belajar



adalah suatu proses seseorang secara aktif mengkontruksi
pengetahuannya melalui interaksinya dengan lingkungan belajar yang
dirancang oleh fasilitator pembelajaran. Teori ini dikembangkan
melalui dua prinsip penting. Prinsip pertama, belajar adalah proses
konstruksi bukan menerima. Dan prinsip kedua, belajar dipengaruhi
oleh faktor interaksi sosial dan sifat kontektual dari pelajaran (Anwar,

Prabandari, dan Emilia, 2013).

2.1.2 Faktor-faktor yang Mempengaruhi Belajar
Dalam model Presage-Process-Product (3P), faktor mahasiswa,
konteks mengajar, pendekatan belajar, hasil belajar saling berkaitan dan

membentuk sistem yang dinamis (Biggs, Kember, dan Leung, 2001).

PRESAGE PROCESS PRODUCT
Karaktenstlc ~——
mabasiswa T afficacy betief relearning
prior knowledge M g
kemampoan T i
konsep belajar e ———
otientasi belajar
konpetens: bakasa \ Pendekatan Belajar Hasil Belajar
p‘:‘P" Persepsi guru Surface - :m
pelajer :
| Deiw nstrusional
j' Achieving Afebef
Kouteks mengajar
Kurikubzn e
Metode s
Peniniar e g3 efficacy beligf reteaching
Ikém -

Gambar 1. Presage, process dan product dalam belajar (Biggs, Kember dan
Leung, 2001).



1. Presage factors

Faktor presage merupakan faktor yang ada sebelum belajar dan terdiri

dari:

a. Konteks pelajar
Konteks pelajar ini meliputi konsepsi belajar dan mengajar,
kompetensi bahasa yang digunakan sebagai media intruksi, nilai-
nilai budaya dan harapan tentang prestasi serta orientasi pendekatan
belajar.

b. Konteks mengajar
Konteks mengajar berkaitan dengan faktor-faktor yang berada di
dalam kelas atau institusi. Misalnya, struktur dan konten materi,
metode mengajar dan penilaian, aturan institusi dan rutinitas pada

manajemen pembelajaran.

2. Process factors
Proses dimana pembelajaran dikendalikan oleh cara pelajar
menginterpretasikan konteks mengajar dengan prasangka dan motivasi

mereka.

3. The product
Pembelajaran dapat digambarkan secara kuantitatif, kualitatif,
institusional yang mewakili kuantitatif dan kualitatif dalam bentuk
nilai, serta afektif yang berkaitan dengan perasaan individu tentang

pembelajarannya (Biggs, 1991)
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Keberhasilan mahasiswa dalam pencapaian hasil belajar dipengaruhi

oleh banyak faktor, baik faktor dalam diri mahasiswa maupun dari luar

diri mahasiswa (Suprapti, 2015). Menurut Syah (2015) faktor-faktor

yang mempengaruhi hasil belajar terdiri dari:

1.

Faktor internal

Faktor internal adalah faktor yang berasal dari dalam diri individu
yang dipengaruhi oleh dua aspek, yaitu aspek fisiologis dan
psikologis. Aspek fisiologis merupakan kondisi kesehatan jasmani
seperti tingkat kesehatan, kelelahan, mengantuk, kebugaran fisik,
dan kesehatan alat indera. Sedangkan aspek psikologis terdiri dari:

a. Tingkat intelegensi

Semakin tinggi tingkat kemampuan intelegensi seseorang,

semakin mudah untuk memahami topik-topik pembelajaran.

b. Sikap

Sikap seseorang akan menentukan keberhasilannya. Sikap
positif terhadap pelajaran akan menghasilkan proses
pembelajaran yang baik sehingga dapat lebih mudah memahami

materi pelajaran.

. Bakat

Setiap individu mempunyai bakat yang berbeda. Bakat adalah
keahlian tertentu sehingga dapat mempengaruhi tinggi

rendahnya pencapaian hasil belajar di bidang-bidang tertentu.



11

d. Minat
Pencapaian hasil belajar yang baik dapat dipengaruhi oleh minat
seseorang. Jika seseorang berminat dalam bidang tertentu, akan
lebih fokus dan intensif sehingga dapat memperoleh hasil yang
memuaskan.

e. Motivasi
Motivasi dapat berasal dari dalam diri individu (intrinsik)
maupun dari luar diri individu (ekstrinsik). Motivasi intrinsik
dan ekstrinsik memiliki pengaruh yang kuat terhadap semangat

seseorang untuk belajar.

2. Faktor eksternal

Faktor eksternal dibagi menjadi dua macam, yaitu lingkungan

sosial dan non sosial.

a. Lingkungan sosial
Lingkungan sosial sekolah seperti para guru, staf administrasi,
keluarga, dan teman dapat mempengaruhi semangat belajar.

b. Lingkungan non sosial
Faktor-faktor yang termasuk lingkungan non sosial yaitu gedung
sekolah dan letaknya, rumah tempat tinggal, alat-alat belajar,

dan alam.

Lingkungan belajar merupakan salah satu faktor eksternal yang

mempengaruhi prestasi belajar mahasiswa. Kondisi lingkungan belajar
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yang baik akan mempengaruhi semangat belajar dan mengakibatkan

pencapaian hasil belajar yang maksimal (Ariwibowo, 2012).

3. Pendekatan belajar
Pendekatan belajar adalah strategi individu agar efektif dalam
proses pembelajaran mengenai topik tertentu. Individu yang
menggunakan pendekatan deep learning lebih berpeluang
memperoleh hasil belajar yang baik dibandingkan dengan yang

menggunakan pendekatan surface learning (Syah, 2015).

Berdasarkan teori atribusi, keberhasilan atau kegagalan akademik dapat
dijelaskan melalui tiga karakteristik. Pertama, keberhasilan atau
kegagalan dapat disebabkan oleh faktor internal atau eksternal. Yaitu
karena faktor yang berasal dari dalam diri individu atau berasal dari
lingkungan individu tersebut. Kedua, penyebab kesuksesan atau
kegagalan dapat stabil atau tidak stabil. Ketiga, faktor internal atau
eksternal yang menjadi penyebab dapat terkontrol atau tidak terkontrol

(Mkumbo dan Amani, 2012).

2.2 Lingkungan Belajar
2.2.1 Definisi lingkungan belajar
Lingkungan belajar adalah gambaran kondisi fisik, psikologi atau
emosional, dan sosial atau kultural yang mempengaruhi pertumbuhan

dan perkembangan seseorang dalam proses belajar (Radovan dan
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Makovec, 2015). American Medical Association (AMA) mengartikan
lingkungan belajar sebagai sistem sosial yang terdiri dari pelajar dan
faktor yang mempengaruhinya, interaksi yang dilakukan oleh pelajar,
dan norma-norma yang mengatur interaksi tersebut (American Medical
Association, 2008). Lingkungan belajar dapat juga diartikan sebagai
pengalaman atau persepsi pelajar yang akan menjadi iklim
pembelajaran dan mempengaruhi perilaku pelajar (Dent dan Harden,

2009).

2.2.2 Jenis-jenis lingkungan belajar
Lingkungan belajar terdiri dari dua bagian utama, yaitu lingkungan fisik
dan lingkungan psikososial. Lingkungan fisik meliputi semua aspek
fisik seperti ruang kelas, alat dan bahan ajar, serta fasilitas belajar baik
di dalam kelas maupun di luar kelas. Sementara lingkungan psikososial
meliputi interaksi antar pelajar, pelajar dengan guru, dan pelajar dengan

lingkungannya (Kilgour, 2006).

1. Lingkungan fisik
Faktor lingkungan fisik yang potensial mempengaruhi kepuasan
pelajar antara lain: kualitas udara, kebisingan, penerangan, furnitur
dan peralatan, serta ruang kelas.
a. Kualitas udara
Kualitas udara terdiri dari temperatur, kelembaban dan aliran
udara. Temperatur panas dan dingin dapat mempengaruhi

konsentrasi selama belajar. Shield dan Dockrell (2004)
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mengungkapkan bahwa suhu udara, ventilasi, dan sistem pemanas
berpengaruh terhadap tingkat kebisingan kelas. Kelembaban
udara harus dipastikan dalam kondisi baik karena kelembapan
dapat berpengaruh terhadap masalah kesehatan. Dan aliran udara
yang masuk dan keluar harus maksimal demi kenyamanan
pelajar, hal ini dapat diatasi dengan menyediakan jendela, kipas,
atau air conditioner (AC) yang sesuai dengan ukuran ruang
belajar.

. Kebisingan

Pendengaran yang baik akan menghasilkan performa akademik
yang baik pula. Paparan kebisingan kronis seperti mendengar
bunyi pesawat udara, lalu lintas dan Kkereta api dapat
menyebabkan gangguan suasana hati dan penurunan fungsi
kognitif seperti kemampuan mengingat dan membaca

. Penerangan

Penerangan merupakan aspek yang penting karena melibatkan
kemampuan mahasiswa untuk melihat dengan jelas proses belajar
mengajar. Penerangan yang inadekuat dapat menyebabkan pelajar
mengalami sakit kepala dan kelelahan mata.

. Furnitur dan peralatan

Jika dibandingkan dengan furnitur dengan desain tradisional,
furnitur dengan desain ergonomis dapat membuat proses belajar

lebih nyaman. Prinsip ergonomis memastikan bahwa furnitur dan
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peralatan disesuaikan dengan keadaan yang memudahkan guru
dan pelajar.

e. Ruang kelas
Pengaturan ruang kelas disesuaikan dengan kegiatan belajar yang
diinginkan. Misalnya untuk kegiatan diskusi, bangku disusun

mengelilingi meja (Higgins et al., 2005).

2. Lingkungan psikososial

Berdasarkan perilaku dan pengalaman, Moos (2002) membagi

lingkungan sosial menjadi tiga dimensi, yaitu:

a. Dimensi relasi
Dimensi ini menjelaskan tentang kualitas dan kekuatan relasi
interpersonal yang terdiri dari tingkat partisipasi, kohesi, dan
kerja sama antar individu.

b. Dimensi pengembangan diri
Dimensi pengembangan diri meliputi metode pertumbuhan dan
perkembangan karir individu dalam konteks sosial tertentu.

c. Dimensi karakteristik sistem
Dimensi ini menjelaskan karakteristik sistem dengan ekspektasi,
pedoman, mekanisma kontrol dan respon dari individu tersebut

(Radovan dan Makovec, 2015).
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2.2.3 Pengaruh Lingkungan Belajar
Lingkungan belajar yang baik di sekolah akan mempengaruhi hasil
belajar dan kesehatan sosial-emosional pelajar (Youssef et al., 2013).
Oleh karena itu, lembaga pendidikan memerlukan umpan balik dari
pelajar tentang pengalamannya di lingkungan belajar. Informasi dari
persepsi pelajar terhadap lingkungan belajar dapat dijadikan dasar

untuk strategi mengoptimalkan lingkungan belajar (Genn, 2001).

Penelitian tentang lingkungan belajar menunjukkan bahwa terdapat
dampak buruk pada disfungsi lingkungan belajar. Efek dari disfungsi
tersebut seperti stres, kegagalan akademik dan putus sekolah, serta
budidaya perilaku dan sikap yang tidak pantas. Sementara, lingkungan
belajar yang ditingkatkan akan memberikan manfaat bagi pelajar yaitu
dari segi kenyamanan, percaya diri, tanggung jawab, pengetahuan,
keterampilan, kesempatan belajar, dan model untuk praktik (Genn,

2001).

2.2.4 Alat Ukur Lingkungan Belajar
Iklim pembelajaran berperan penting dalam mengoptimalkan kegiatan
belajar. Evaluasi iklim pembelajaran telah disoroti sebagai kunci
kualitas pendidikan kedokteran (Yusoff, 2012). Oleh karena itu, penting
bagi lembaga pendidikan kedokteran untuk menggunakan alat ukur
yang valid dalam menilai komponen-komponen lingkungan belajar.

Terdapat dua metode untuk mengukur persepsi mahasiswa tentang
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lingkungan belajar, yaitu metode kualitatif dan kuantitatif. Jika

dibandingkan dari segi waktu, biaya, fisik, dan tenaga, metode

kuantitatif lebih efisien dari metode kualitatif (Dent dan Harden, 2009).

Alat ukur yang digunakan untuk menilai lingkungan belajar antara lain:

1. The Dundee Ready Educational Environment Measure (DREEM)
Kuesioner DREEM merupakan alat ukur universal untuk menilai
kualitas lingkungan belajar. DREEM dapat digunakan untuk
mengidentifikasi kekuatan dan kelemahan lingkungan belajar suatu
lembaga pendidikan kedokteran. DREEM terdiri dari lima aspek
yaitu persepsi mahasiswa terhadap proses pembelajaran, pengajar,
pencapaian akademik, suasana pembelajaran, dan lingkungan sosial
(Roff, 2005).

2. Learning Environment Questionnaire (LEQ)
LEQ merupakan instrumen yang dibuat untuk mengukur persepsi
mahasiswa mengenai lingkungan belajar dimana hasilnya akan
digunakan untuk mengevaluasi kurikulum pendidikan. Kuesioner
ini terdiri dari 65 item yang dibagi lagi menjadi 7 aspek yaitu
evaluatif, antusiasme akademik, tujuan pembelajaran, otoriterisme,
ketertarikan, interaksi antar mahasiswa, dan maturitas intelektual
(Schonrock-Adema et al., 2012).

3. The Medical School Learning Environment Survey (MSLES)
MSLES adalah alat ukur pertama yang digunakan untuk
mengevaluasi iklim pembelajaran pendidikan kedokteran (Yilmaz

et al., 2015). MSLES terdiri dari 55 item yang dibagi menjadi 7
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aspek. MSLES dikembangkan untuk menilai persepsi mahasiswa
mengenai fleksibilitas, interaksi antar mahasiswa, iklim emosional
dan afektif, dukungan, pengalaman berharga, organisasi, dan minat
terhadap kegiatan belajar ( Henzi et al., 2005).
4.  The Johns Hopkins Learning Environment Scale (JHLES)

JHLES adalah alat ukur baru untuk menilai persepsi mahasiswa
tentang lingkungan belajar pendidikan kedokteran, dimana
menggambarkan sosial, relasional, proses akademik sekolah
kedokteran yang menunjang pembentukan mahasiswa yang
profesional. JHLES terdiri dari 28 item dan mengandung 7 faktor
yaitu komunitas sebaya, faculty relationships, iklim pembelajaran,
meaningful engagement, mentoring, inklusi dan keamanan, serta

ruang fisik (Shochet, Colbert-Getz, dan Wright, 2015).

2.2.5 Dundee Ready Educational Environment Measure (DREEM)
Salah satu alat ukur dengan metode kuantitatif yang paling sering
digunakan adalah The Dundee Ready Educational Environment
Measure (DREEM). Kuesioner DREEM merupakan alat ukur yang
telah valid, reliabel, dan banyak digunakan oleh berbagai negara untuk
menilai iklim pembelajaran pendidikan kedokteran melalui persepsi
mahasiswa terhadap lingkungan belajarnya. Kuesioner DREEM
awalnya dibuat untuk menyempurnakan instrumen lingkungan belajar
terdahulu seperti College and University Environment Scales (CUES),

Clasroom Environment Scale (CES), Learning Environment Inventory
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(LEI) dan sebagainya, dimana instrumen tersebut sudah berusia dua
sampai tiga dekade sehingga membutuhkan pembaharuan (Roff et al.,

1997).

Kuesioner DREEM menggunakan metodologi standar yang
menggunakan grounded theory dan panel Delphi yang melibatkan
hampir 100 tenaga pendidik kesehatan dari seluruh dunia dan telah
divalidasi oleh lebih dari 1000 mahasiswa di berbagai negara untuk
menilai iklim pembelajaran program sarjana profesi kesehatan (Roff,
2005). Dengan menggunakan metode kualitatif dan kuantitatif,
kuesioner ini dikembangkan sebagai alat ukur yang tidak dipengaruhi
oleh budaya (culture-free) (Yusoff, 2012). Tujuan penggunaan
kuesioner DREEM antara lain:
1. Profil institusi
Menggambarkan secara umum kelemahan dan kekuatan suatu
lembaga pendidikan kedokteran yang dinilai berdasarkan persepsi
mahasiswa. Penilaian persepsi mahasiswa dapat dianalisa
berdasarkan jenis kelamin, angkatan, jalur masuk, dan etnis.
2. Studi komparatif
Kuesioner DREEM dapat digunakan untuk analisa komparatif
persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar yaitu antar lembaga
pendidikan, antar angkatan, dan sebagainya.
3. Persepsi lingkungan belajar dan gaya belajar serta hubungannya

dengan hasil belajar
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Kuesioner DREEM telah dilengkapi dengan inventaris gaya belajar
untuk menilai korelasinya terhadap hasil belajar.

4. Hubungan nilai prediktif DREEM dengan pencapaian prestasi
akademik
Nilai kuesioner DREEM dapat dijadikan alat prediktif untuk
mengidentifikasi mahasiswa yang cenderung berprestasi dan
beresiko memiliki performa akademik yang buruk (Dent dan Harden,

2009).

Kuesioner DREEM terdiri dari 50 pertanyaan yang dibagi lagi menjadi
5 dimensi atau subskala sebagai berikut:
1. Persepsi mahasiswa terhadap proses pembelajaran

Terdiri dari 12 nomor pertanyaan dengan nilai maksimal 48.
2. Persepsi mahasiswa terhadap dosen

Terdiri dari 11 nomor pertanyaan dengan nilai maksimal 44.
3. Persepsi mahasiswa terhadap pencapaian akademik

Terdiri dari 8 nomor pertanyaan dengan nilai maksimal 32.
4. Persepsi mahasiswa terhadap suasana pembelajaran

Terdiri dari 12 nomor pertanyaan dengan nilai maksimal 48.
5. Persepsi mahasiswa terhadap lingkungan sosial

Terdiri dari 7 nomor pertanyaan dengan nilai maksimal 28.

Penilaian ini dilakukan dengan menggunakan skala Likert, dimulai dari

sangat setuju hingga sangat tidak setuju. Nilai 0 mewakili sangat tidak
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setuju, dan nilai 4 mewakili sangat setuju. Nilai maksimal untuk
kuesioner DREEM adalah 200, yang mewakili lingkungan
pembelajaran ideal berdasarkan persepsi mahasiswa (Tejoyuwono,
Armyanti, dan Nugraha, 2015). Berikut hasil interpretasi nilai total
kuesioner DREEM:

1. 0-50 : sangat buruk

2. 51-100 : banyak masalah

3. 100-150 : lebih banyak hal positif dibandingkan negatif

4. 151-200 : sangat memuaskan

(Genn, 2001).

Masing-masing item dalam dimensi lingkungan belajar dapat juga
diinterpretasikan sebagai berikut: item dengan skor rata-rata 3 dan
diatasnya dianggap sebagai poin positif, dan item dengan skor rata-rata
antara 2 dan 3 dianggap sebagai aspek lingkungan belajar yang dapat
ditingkatkan. Sedangkan item dengan rata-rata skor 2 dan dibawahnya

diindikasikan sebagai area permasalahan (Abraham et al., 2008).

2.3 Motivasi
2.3.1 Definisi Motivasi
Motivasi adalah upaya yang mendorong individu untuk terlibat dalam
perilaku tertentu sebagai usahanya untuk mencapai tujuan. Secara umum
motivasi dapat diartikan sebagai suatu proses internal yang dipengaruhi

oleh stimulus yang tepat sehingga menyebabkan aktivitas yang lebih
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intensif dari biasanya (Kusurkar, 2012). Sementara motivasi belajar

adalah tenaga yang menggerakkan dan mengarahkan aktivitas belajar

seseorang dalam usaha pencapaian tujuan belajar. Motivasi belajar

merupakan salah satu faktor internal yang mempengaruhi belajar, yaitu

aspek psikologi seseorang yang ditentukan oleh gairah, keinginan, dan

dorongan untuk melakukan proses perubahan tingkah tingkah laku

melalui berbagai kegiatan mencari pengetahuan dan pengalaman (Anwar,

Prabandari, dan Emilia, 2013).

2.3.2 Faktor-faktor yang Mempengaruhi Motivasi

Menurut Dimyati dan Mudjiono (2015) faktor-faktor yang

mempengaruhi motivasi belajar terdiri dari:

1.

Cita-cita atau aspirasi siswa

Cita-cita adalah kekuatan dalam diri yang ada dalam waktu lama
sehingga dapat memperkuat semangat dan mengarahkan perilaku
belajar. Cita-cita mahasiswa dapat menghasilkan motivasi secara
eksrinsik maupun intrinsik

Kondisi jasmani dan rohani

Kondisi jasmani dan rohani yang tidak stabil dapat menganggu
konsentrasi belajar siswa. Contohnya seperti sakit, lapar, mengantuk
dan, marah-marah.

Kondisi lingkungan

Kondisi lingkungan sekolah yang aman, tenteram, tertib, dan indah

akan memperkuat semangat dan motivasi belajar.
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4. Pengajar
Kemampuan penyampaian pembelajaran dapat mempengaruhi
ketertarikan mahasiswa untuk belajar.

5. Kemampuan
Semakin besar kemampuan seseorang dalam belajar maka motivasi
juga semakin besar.

6. Unsur-unsur dinamis belajar
Unsur dinamis adalah unsur dalam proses belajar yang tidak stabil,
kadang lemah bahkan hilang sama sekali. Unsur dinamis pada
pelajar terkait dengan perhatian, kemauan, dan pikiran yang
mengalami perubahan berkat pengalaman hidup yang diberikan oleh

lingkungan siswa.

2.3.3 Teori motivasi

Menurut self determination theory (SDT) yang meninjau motivasi

berdasarkan persepsi kualitatif, membagi motivasi menjadi dua jenis

yaitu motivasi intrinsik dan ekstrinsik.

1. Motivasi intrinsik
Motivasi intrinsik adalah dorongan atau kehendak yang ada dalam
diri seseorang untuk melakukan suatu aktivitas. Motivasi instrinsik
dibangun berdasarkan keterkaitan antara otonomi, kompetensi, dan

pergaulan atau relasi.
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a. Otonomi
Otonomi merupakan individu yang melakukan suatu aktivitas atas
kemauannya sendiri bukan karena paksaan dari pihak lain.

b. Kompetensi
Kompetensi adalah tentang perasaan individu terhadap
kapabilitasnya untuk mencapai tujuan.

c. Pergaulan atau relasi
Relasi merupakan orang-orang yang memungkinkan berhubungan
dengan individu dalam kehidupannya di tempat kerja atau dalam
usahanya mencapai tujuan. Contoh relasi seperti orang tua, guru,

teman, dan pasien.

Motivasi intrinsik adalah jenis motivasi yang sangat dibutuhkan.
Jenis motivasi ini  memiliki asosiasi dengan deep learning,
kesuksesan akademik, dan sikap mahasiswa yang baik (Kusurkar,

2012).

Motivasi ekstrinsik

Motivasi ekstrinsik adalah dorongan dari luar individu untuk
melakukan suatu aktivitas. Motivasi ekstrinsik cenderung
berhubungan dengan surface learning, performa akademik yang

buruk, dan sikap mahasiswa yang negatif (Kusurkar, 2012)
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Maslow mengemukakan teori motivasi yaitu Maslow’s Need Hierarchy
Theory atau A Theory of Human Motivation. Teori Maslow ini
menjelaskan bahwa kebutuhan manusia tersusun dalam suatu hierarki.
Aplikasi teori hierarki kebutuhan Maslow dalam meningkatkan motivasi
belajar mahasiswa sebagai berikut:
1. Physiological Needs
Untuk memenuhi kebutuhan fisik, institusi dapat menyediakan
fasilitas yang memadai bagi mahasiswa agar tercipta lingkungan
belajar yang kondusif.
2. Safety Needs
Rasa aman dapat dipenuhi dengan cara mempersiapkan pembelajaran
dengan baik, sikap dosen yang menyenangkan, lebih banyak
memberikan reinforcement atau pujian daripada punishment atau
hukuman.
3. Belonging and love needs
Kebutuhan ini dapat dipenuhi melalui hubungan yang baik antara
dosen dengan mahasiswa, dan mahasiswa dengan mahasiswa.
4. Esteem needs
Kebutuhan ini dapat dipenuhi dengan cara membangun rasa percaya
diri, mendapatkan penghargaan dari pihak lain, memperoleh

pengetahuan dan pemahaman, dan memperhatikan estetika.
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5. Self-actualization needs
Kebutuhan aktualisasi diri meliputi keinginan untuk meraih prestasi,
pertumbuhan dan perkembangan pribadi, serta otonomi (Anastasia,

2010).

2.3.4 Alat Ukur Motivasi

Berikut alat ukur yang dapat digunakan untuk menilai motivasi:

1. Motivated Strategies of Learning Questionnaire (MSLQ)
MSLQ adalah kuesioner yang terdiri dari 81 item untuk menilai
orientasi motivasi dan strategi belajar siswa. MSLQ membagi
motivasi menjadi tiga komponen yaitu: komponen nilai yang terdiri
dari skala orientasi tujuan intrinsik, orientasi tujuan ekstrinsik;
komponen harapan yang terdiri dari skala control of learning beliefs
dan self efficacy for learning and performance dan komponen afektif
meliputi tes kecemasan. Dalam MSLQ, strategi belajar dibagi menjadi
dua komponen yaitu komponen strategi kognitif dan metakognitif
serta komponen strategi manajemen (Taylor, 2012).

2. Academic Motivation Scale (AMS)
AMS merupakan instrumen yang memungkinkan peneliti mengetahui
hubungan antara motivasi dan proses belajar. Misalnya, siswa yang
memiliki self determination yang tinggi akan mencapai hasil belajar
yang lebih tinggi, catatan akademis yang baik, menunjukkan minat
lebih di dalam kelas, lebih kompeten, taat peraturan, dan kehadiran

yang lebih baik. AMS terdiri dari 28 item yang terdistribusi menjadi
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delapan skala yaitu tidak termotivasi, motivasi ekstrinsik dengan
regulasi eksternal, motivasi ekstinsik dengan regulasi introyeksi,
motivasi ekstrinsik dengan regulasi yang teridentifikasi, motivasi
ekstrinsik dengan regulasi yang terintegrasi, motivasi intrinsik yang
berorientasi pada pengalaman, motivasi intrinsik yang berorientasi
pada pencapaian, dan motivasi intrinsik yang berorientasi pada
pengetahuan (Stover et al., 2012).
3. Strength of Motivation for Medical School (SMMS)

SMSS merupakan alat ukur yang digunakan untuk menentukan tingkat
kekuatan motivasi mahasiswa kedokteran. Kekuatan motivasi
diartikan sebagai kesiapan mahasiswa untuk memulai dan
melanjutkan  pendidikan medis terlepas dari pengorbanan,
kemunduran, kegagalan dan persepsi yang mengecewakan. SMSS
mengandung 16 item yang terdiri dari tiga aspek yaitu kesediaan
untuk berkorban, kesiapan untuk memulai, dan ketekunan (Lugman,

2013).

2.3.5 Motivated Strategies of Learning Questionnaire (MSLQ)
Pada asalnya, Motivated Strategies of Learning Questionnaire (MSLQ)
digunakan sebagai instrumen untuk penilaian efektivitas kelas “learning
to learn” di Universitas Michigan. Penilaian ini dilakukan untuk menilai
orientasi motivasi dan strategi belajar mahasiswa (Pintrich et al., 1991).
MSLQ adalah instrumen laporan diri yang dirancang untuk menilai

orientasi motivasi mahasiswa dan penggunaan strategi belajar yang
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berbeda. Berdasarkan pandangan kognitif sosial umum, MSLQ dibagi
menjadi dua bagian utama, yaitu motivasi dan strategi belajar (Mukhid,

2008).

Motivasi terdiri dari tujuan dan kepercayaan nilai pada pelajaran,
kompetensi, dan kecemasan pada tes. Kuesioner ini menggunakan skala
Likert dengan rentang skor 1-7 dalam penjumlahan MSLQ (Smith,
2015). Bagian motivasi meliputi komponen nilai, komponen harapan dan
komponen afektif.
1. Komponen nilai
Komponen nilai terdiri dari tiga skala yaitu orientasi tujuan intrinsik,
orientasi tujuan ekstrinsik, dan task value.
a. Orientasi tujuan intrinsik
Orientasi tujuan intrinsik ini menjelaskan tingkat partisipasi
mahasiswa terhadap tantangan, rasa keingintahuan, dan
penguasaan pembelajaran. Mahasiswa dengan orientasi tujuan
intrinsik mempunyai minat dalam proses pembelajaran dan
kemauan untuk meningkatkan pengetahuan (Taylor, 2012).
b. Orientasi tujuan ekstrinsik
Orientasi tujuan ekstrinsik menjelaskan tingkat partisipasi
mahasiswa pada nilai, penghargaan, prestasi, evaluasi orang lain,
dan keterlibatan dalam tugas sekolah. Dimana orientasi ini tidak
melibatkan mahasiswa secara langsung untuk berpartisipasi dan

dipengaruhi oleh luar individu (Pintrich et al., 1991).
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c. Task Value
Task value berkaitan dengan tingkat minat mahasiswa terhadap
tugas yang diberikan (Taylor, 2012). Task value menggambarkan
evaluasi mahasiswa terhadap ketertarikan, kepentingan dan

kegunaan dari tugas yang diberikan (Pintrich et al., 1991).

2. Komponen Harapan

Kompeten harapan terdiri dari control of learning beliefs dan self

efficacy for learning and performance.

a. Control of Learning Beliefs
Kontrol belajar mengarah pada kepercayaan mahasiswa tentang
usahanya untuk belajar dengan hasil belajar yang positif. Jika
mahasiswa percaya bahwa usaha belajar akan mempengaruhi
hasil belajarnya maka mereka akan belajar menggunakan strategi
yang efektif. Dan mahasiswa yang merasa dapat mengontrol
prestasi akademiknya akan mengusahakan apa yang dibutuhkan
secara strategis untuk memperoleh apa yang diinginkan.

b. Self Efficacy for Learning and Performance
Efikasi diri adalah penilaian mahasiswa terhadap kemampuannya
untuk melakukan suatu pekerjaan secara sukses. Efikasi diri di
bidang akademik dapat diartikan sebagai keyakinan internal
seseorang untuk melaksanakan dan berhasil dalam tugas-tugas
akademik pada tingkat keberhasilan yang diinginkan (Taylor,

2012).
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3. Komponen afektif
Terdapat satu skala untuk menilai komponen afektif yaitu tes
kecemasan. Tes kecemasan meliputi kecemasan, kognitif, dan
emosional. Tes ini menggambarkan kecemasan dan perhatian

mahasiswa mengenai proses pembelajaran (Pintrich, 2004).

2.4 Hubungan Lingkungan Belajar dan Motivasi
Lingkungan belajar dipercaya dapat mempengaruhi perkembangan motivasi
dan keterampilan seseorang. Iklim pembelajaran akan mendorong individu
untuk termotivasi dan belajar. Jenis atau tingkat motivasi harus
dipertimbangkan sebagai syarat pembelajaran efektif dalam lingkungan
belajar yang kondusif. Hal ini menunjukkan bahwa hanya dalam tingkat
motivasi tertentu, persepsi mahasiswa terhadap lingkungan belajar positif dan

mendukung (Radovan dan Makovec, 2015).

Kualitas atau kuantitas motivasi dapat berubah dari ekstrinsik ke instrinsik
maupun sebaliknya bersamaan dengan berjalannya waktu, kedewasaan dan
pengalaman individu di lingkungan belajar. Dimensi pengalaman sangat
berperan dalam proses belajar, belajar dapat dipengaruhi oleh motivasi,

dimana motivasi dipengaruhi oleh lingkungan belajar (Kusurkar, 2012).

Linglaungan L. )
Belajar Motvasi Belajar

Gambar 2. Hubungan antara lingkungan belajar, motivasi, dan belajar

(Kusurkar, 2012)
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Penelitian oleh Radovan dan Makovec (2015) mengemukakan bahwa
mahasiswa dengan persepsi lingkungan belajar sebagai lingkungan yang
berguna untuk proses pembelajaran dan berusaha untuk menyesuaikan dirinya
cenderung memiliki motivasi intrinsik. Sementara mahasiswa dengan
motivasi ekstrinsik, memandang lingkungan belajar berorientasi pada kinerja
akademik dan berkaitan dengan hasil belajar atau nilai dan kompetisi

mahasiswa tersebut (Radovan dan Makovec, 2015) .

Lingkungan Belajar Lingkungan Belajar
. Kehilangan
Otonomi .
otonomui
. Kehilangan
Kompetensi kompetensi
K r
Perganlan reenya
pergaulan

Gambar 3. Perubahan motivasi dari ekstrinsik ke intrinsik dan sebaliknya
(Kusurkar, 2012)

Penelitian oleh Hayat et al (2016) pada mahasiswa keperawatan di Shiraz
University of Medical Sciences menunjukkan lingkungan belajar memiliki
pengaruh yang signifikan terhadap motivasi belajar mahasiswa, dimana
lingkungan belajar yang suportif dapat meningkatkan motivasi belajar. Dan
mahasiswa dengan persepsi lingkungan belajar sebagai lingkungan yang

berguna untuk proses pembelajaran dan berusaha untuk menyesuaikan
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dirinya, cenderung termotivasi secara intrinsik dan ekstrinsik (Hayat et al.,

2016).



2.5 Kerangka teori

Faktor eksternal

Lingkungan Belajar

Tingkat intelegensi

Sikap
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/ Lingkungan Fisik

Lingkungan Psikososial

Motivasi

Faktor yang mempengaruhi
motivasi:

Cita-cita
Kemampuan
Kondisi jasmani dan
rohani

Faktor internal

Hasil Belajar

e Pengajar
e Kondisi lingkungan
e Unsur-unsur dinamis
belajar
Bakat Minat

Faktor yang diteliti :  ee—

Gambar 4 Kerangka Teori: (Kusurkar, 2012; Dimyati dan Mudjiono, 2015;

Syah, 2015; Radovan dan Makovec, 2015).
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2.6 Kerangka konsep

Variabel independen Variabel dependen

Persepsi Mahasiswa
tentang Motivasi Belajar
Lingkungan Belajar

Gambar 5. Kerangka Konsep
2.7 Hipotesis
2.7.1 Hipotesis null (HO)
Tidak terdapat hubungan antara persepsi mahasiswa tentang lingkungan
belajar terhadap motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.

2.7.2 Hipotesis alternatif (Ha)
Terdapat hubungan antara persepsi mahasiswa tentang lingkungan
belajar terhadap motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.



BAB Il
METODE PENELITIAN

3.1 Jenis Penelitian
Jenis penelitian ini menggunakan metode penelitian analitik observasional
dengan bentuk studi cross sectional. Penelitian ini menganalisis hubungan
persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar terhadap motivasi belajar
pada mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.
Observasi atau pengukuran variabel dalam penelitian ini dilakukan pada suatu

waktu tertentu (Sastroasmoro dan Ismael, 2014).

3.2 Tempat dan Waktu Penelitian

3.2.1 Tempat Penelitian

Penelitian dilakukan di Fakultas Kedokteran Universitas Lampung.

3.2.2 Waktu Penelitian

Penelitian akan dilakukan pada bulan September-Oktober 2017.
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3.3 Populasi dan Sampel
3.3.1 Populasi
Populasi penelitian ini adalah mahasiswa tahap preklinik Fakultas
Kedokteran Universitas Lampung yang terdiri dari angkatan aktif 2014,

2015, dan 2016 yang berjumlah 651 orang.

3.3.2 Sampel
Sampel adalah bagian atau subset dari populasi yang dipilih dengan cara
tertentu sehingga dianggap dapat mewakili populasi (Sastroasmoro dan
Ismael, 2014). Pada penelitian ini besar sampel ditentukan dengan rumus
Slovin karena peneliti telah mengetahui jumlah populasi. Rumus ini
dapat digunakan untuk menduga proporsi populasi (Tejada dan Punzalan,

2012).

Teknik pengambilan sampel menggunakan rumus Slovin sebagai berikut:

___N

1+ N (d)?
Keterangan :
n : Besarnya sampel
N : Besarnya populasi

d : Tingkat batas toleransi kesalahan
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Jumlah populasi dalam penelitian ini adalah sebanyak 651 mahasiswa
dengan tingkat batas toleransi kesalahan sebesar 5%. Maka untuk
mengetahui besar sampel penelitian dilakukan perhitungan sebagai
berikut:

B 651
14651 (0.05)2

n

= 248 mahasiswa

Jadi besar sampel yang digunakan adalah 248 mahasiswa yang kemudian
dibagi menjadi tiga angkatan yaitu 2014, 2015, dan 2016. Pengambilan
sampel pada anggota sampel bertingkat ini dilanjutkan secara
proportional-random sampling (Lohr, 2009). Dan didapatkan jumlah

anggota sampel sebagai berikut:

Tabel 1. Jumlah Sampel

Angkatan Populasi Sampel

2014 226 248

— x 226 =

51 © 6 =86
2015 186 248

— x 186 =71

51 x 186
2016 239 248

a x 239 =91
Total 651 248

Penelitian ini tidak menggunakan angkatan 2017 sebagai anggota sampel.
Hal ini dikarenakan banyak item dalam DREEM yang melibatkan
hubungan dokter dan pasien, dimana mahasiswa yang masih belajar

subjek preklinis atau dasar kedokteran dinyatakan naif (Patil dan
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Chaudhari, 2016). Kebanyakan studi melaporkan penilaian lingkungan
belajar dari mahasiswa senior, namun terdapat juga beberapa bukti
menunjukkan bahwa mahasiswa tahun pertama mungkin mendapatkan
hasil yang lebih tinggi dari mahasiswa senior (Tackett et al., 2015).
Contohnya jumlah keseluruhan DREEM tahun pertama, ketiga dan
kelima pada Malaysian Medical School adalah 138,94/200, 122,27/200

dan 125,49/200 (Yussof et al., 2013).

Kriteria inklusi dan eksklusi sampel pada penelitian ini sebagai berikut:
1. Kriteria inklusi
a. Seluruh mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran
Universitas Lampung.
b. Mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Lampung yang

bersedia menjadi responden.

2. Kiriteria eksklusi
a. Mahasiswa yang tidak hadir dalam penelitian.

b. Mahasiswa yang tidak mengumpulkan kuesioner.

3.4 Variabel Penelitian
Variabel penelitian terdiri dari dua variabel, yaitu variabel dependen dan
independen. Pada penelitian ini, lingkungan belajar merupakan variabel

independen. Sedangkan motivasi belajar merupakan variabel dependen.
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3.5 Definisi Operasional

Tabel 2. Definisi operasional

Variabel

Definisi Alat ukur Hasil ukur Skala ukur

Lingkungan
Belajar

Kuesioner Skor 0-148 Rasio
Dundee

Ready

Educational

Environment

Measure

(DREEM)

Lingkungan belajar
adalah pengalaman
atau persepsi pelajar
yang akan menjadi
iklim pembelajaran
dan mempengaruhi
perilaku pelajar

(Dent dan Harden,
2009).

Motivasi
Belajar

Motivated Skor 31-217 Interval
Strategies of

Learning

Questionnaire

(MSLQ)

Motivasi belajar
adalah tenaga yang
menggerakkan dan
mengarahkan aktivitas
belajar seseorang
dalam usaha
pencapaian tujuan
belajar

(Anwar,  Prabandari,
dan Emilia, 2013).

3.6 Prosedur penelitian

3.6.1 Instrumen penelitian

Penelitian ini menggunakan kuesioner DREEM dan MSLQ

A. Dundee Ready Educational Environment Measure (DREEM)

Lingkungan belajar pada penelitian ini  diukur dengan

menggunakan kuesioner Dundee Ready Educational Environment
(DREEM) vyang diambil dari penelitian Leman (2014) pada
program studi pendidikan dokter gigi Fakultas Kedokteran
Universitas Sam Ratulangi (FK Unsrat). DREEM versi bahasa
Indonesia ini diuji keterbacaan sebanyak satu kali pada lima

mahasiswa PSPDG FK Unsrat bukan populasi penelitian yang
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dipilih secara convenience sampling. Instrumen ini kemudian
diperbaiki berdasarkan masukan dari uji keterbacaan dan
diterjemahkan kembali ke dalam bahasa Inggris untuk melihat
kesesuaian makna antara hasil perbaikan yang telah diterjemahkan
dalam bahasa Inggris dan instrumen asli. Dari hasil evaluasi
tersebut, tidak ditemukan perbedaan makna antara instrumen asli
dan instrumen hasil perbaikan, sehingga digunakan dalam
penelitian ini. Penelitian ini menggunakan subjek penelitian
sebanyak 352 mahasiswa PSDPG FK Unstrat. Nilai Crdnbach
alpha 50 item DREEM adalah 0,883. Tujuh belas item pernyataan
(item No. 2, 3,4, 5,9, 10, 15, 17, 19, 25, 28, 39, 46, 47, 48, 49, dan
50) merupakan item tidak valid vyaitu r < 0,3, sehingga hanya 33
item yang dianalisis lebih lanjut. Hasil penelitian ini menunjukkan

DREEM memiliki nilai reliabilitas yang baik (Leman, 2014).

B. Motivated Strategies of Learning Questionnaire (MSLQ)
Motivasi belajar pada penelitian ini diukur dengan menggunakan
Motivated Strategies of Learning Questionnaire (MSLQ), yang
diambil dari penelitian Lisiswanti, Sanusi dan Prihatiningsih
(2015). Kuesioner ini telah dikonsultasikan kepada seorang ahli
pendidikan bergelar S3 dan diterjemahkan ke dalam bahasa
Indonesia oleh Lembaga Bahasa Universitas Lampung. Kuesioner
ini kemudian diuji pada 5 orang mahasiswa untuk menilai

pemahaman mahasiswa terhadap item pertanyaan kuesioner. Item
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pertanyaan yang belum dipahami diperbaiki. Pengujian dilakukan
terus hingga mahasiswa memahami item pertanyaan dalam
kuesioner. Uji coba dilanjutkan kepada 59 mahasiswa angkatan
2011 FK Unila. Validitas dan reliabilitas diuji dengan korelasi
Pearson Product Moment dan Cronbach’s alpha. Hasil validitas
yaitu r hitung > r tabel (r >0,3) dan hasil reliabilitas sebesar 0,846.
Hasil validitas dikatakan valid dan koefisien reliabilitas sangat
reliabel karena r >0,800 (Lisiswanti, Sanusi, dan Prihatiningsih,
2015). Kuesioner ini terdiri atas 31 pertanyaan yang menilai enam
dimensi MSLQ yaitu motivasi intrinsik, motivasi ekstrinsik, task
value, control of learning beliefs, self efficacy, dan test anxiety

(Lisiswanti, Sanusi, dan Prihatiningsih, 2015).

Tabel 3. Blue print MSLQ

Dimensi Nomor
Motivasi intrinsik 1,8,12,14
Motivasi ekstrinsik 20,23,26,30
Task value 2,5,9,13,15,16
Control of learning beliefs 22,25,29,31

Self efficacy for learning and performance

Anxiety test

3,4,6,7,10,11,17,18
19,21,24,27,28
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3.6.2 Uji instrumen

A. Uji validitas dan reliabilitas
Validitas adalah ukuran yang menunjukkan sejauh mana alat ukur
menyatakan apa yang seharusnya diukur (Sastroasmoro dan Ismael,
2014). Reliabilitas adalah tingkat kemampuan instrumen penelitian
dalam pengukuran yang digunakan dalam pengumpulan data secara
konsisten. Uji validitas instrumen penelitian umumnya dengan cara
membandingkan antara nilai corrected item-total correlation dengan
r tabel pada tingkat signifikansi 95%. Apabila nilai corrected item-
total correlation lebih besar dari r tabel, maka item ditanyakan valid.
Dan apabila corrected item-total correlation lebih kecil dari r tabel,
maka item tidak valid dan sebaiknya dikeluarkan dari instrumen
penelitian (Susilo, Aima, dan Surprapti, 2014). Penelitian ini
menggunakan teknik Cronbach’s Alpha untuk menguji validitas dan
reliabilitas dari  kuesioner DREEM, dan hasilnya diolah

menggunakan perangkat lunak komputer.

B. Hasil uji validitas dan reliabilitas
Kuesioner DREEM versi bahasa Indonesia telah dilakukan uji
validitas dan reliabilitas oleh Leman (2014). Namun didapatkan 17
item pertanyaan yang tidak valid. Maka dari itu peneliti mencoba
untuk menguji kembali validitas dan reliabilitas kuesioner ini. Uji
validitas dan reliabilitas ini dilakukan pada 40 responden mahasiswa

tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas Malahayati. Hasil
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uji validitas terdapat 37 item pertanyaan yang valid dan 13 item
pertanyaan yang tidak valid yaitu nomor 5, 9, 10, 12, 14, 17, 20, 25,
27, 35, 38, 39, dan 48. Hal ini dikarenakan r hitung kurang dari r
tabel yaitu r<0.26. Sehingga 13 item pertanyaan tersebut di drop out.
Kemudian item pertanyaan yang valid diuji reliabilitasnya,
didapatkan hasil nilai Cronbach’s Alpha 0.939. Hal ini membuktikan

37 item pertanyaan kuesioner ini reliabel.

Tabel 4. Blue print DREEM

Dimensi Nomor

SPOL 1,6,9,11, 15,17,32,35
SPOT 2,5,7,12,20,23,27,28,37
SPOA 8,16,21,24,25,26,30,31,36
SASP 14,18,22,29,33

SSSP 3,4,10,13,19,34

SPOL.: Persepsi mahasiswa terhadap proses pembelajaran, SPOT: Persepsi
mahasiswa terhadap dosen, SPOA: Persepsi mahasiswa terhadap suasana
pembelajaran, SASP : Persepsi mahasiswa terhadap pencapaian akademik,
SSSP: Persepsi mahasiswa terhadap lingkungan sosial

3.6.3 Alur penelitian

Penelitian diawali dengan penyusunan proposal penelitian yang

dilanjutkan dengan mengurus izin penelitian di Fakultas Kedokteran

Universitas Lampung. Setelah mendapatkan izin, penelitian ini meminta

persetujuan responden melalui pengisian lembar informed consent.

Kemudian dilanjutkan dengan pengisian kuesioner DREEM dan

MSLQ. Pengumpulan data dilakukan setelah responden selesai mengisi



44

kuesioner. Kemudian data tersebut diolah dan dianalisis. Setelah

analisis data, maka dapat dilakukan penarikan kesimpulan penelitian.

Pembuatan proposal
penelitian skripsi

!

Seminar proposal
penelitian skripsi

Pengajuan izin etik
penelitian skripsi

Pelaksanaan penelitian skripsi

Pengumpulan data

Analisis data

Hasil dan Kesimpulan Penelitian

3.7 Pengumpulan data

Gambar 6. Alur Penelitian

Data primer didapatkan dengan cara membagikan kuesioner DREEM dan

MSLQ kepada mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Lampung yang

memenuhi Kriteria sampel.
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3.8.Pengolahan Data dan Analisis Data

3.8.1 Pengolahan data

Data yang diperoleh diolah menggunakan program komputer statistik.

Berikut langkah-langkah proses pengolahan data menggunakan

program komputer:

1.

Editing

Melakukan pengecekan kembali isi kuesioner apakah jawaban yang
diperoleh sudah lengkap, jelas, relevan, dan konsisten.

Coding

Menerjemahkan data kedalam simbol yang cocok untuk keperluan
analisis.

Data entry

Memasukkan data kedalam komputer.

Verifying

Verfikasi secara visual data yang telah dimasukkan kedalam
komputer.

Computer output

Pencetakan hasil analisis oleh program komputer.
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3.8.2 Analisis data

Analisis penelitian ini menggunakan analisis univariat dan bivariat.

1. Analisis univariat
Penyajian data berupa jumlah atau frekuensi tiap kategori (n) dan
persentase tiap kategori (%), yang dapat digambarkan dalam
bentuk tabel atau grafik (Dahlan, 2014).

2. Analisis bivariat
Analisa bivariat digunakan untuk mencari hubungan antara variabel
independen dan dependen, dalam penelitian ini dilakukan analisis
data berupa uji korelasi Pearson apabila data terdistribusi normal.
Jika data tidak terdistribusi normal, maka dilakukan uji alternatif
yaitu uji korelasi Spearman. Nilai p dianggap bermakna apabila
nilai p<0,05. Interval koefisien korelasi <0,2 dikategorikan sangat
lemah, 0,2-<0,4 dikategorikan lemah, 0,4-<0,6 dikategorikan
sedang, 0,6-<0,8 dikategorikan kuat, dan 0,8-1,00 dikategorikan

sangat kuat (Dahlan, 2014).

3.9 Etika Penelitian
Penelitian ini telah melalui kaji etik oleh komisi etik penelitian Fakultas
Kedokteran Universitas Lampung. Dan telah mendapatkan persetujuan etik

dengan nomor 3665/UN26.8/DL/2017.



BAB V
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1 Kesimpulan

Adapun kesimpulan dari penelitian hubungan persepsi mahasiswa tentang

lingkungan belajar terhadap motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik

Fakultas Kedokteran Universitas Lampung sebagai berikut:

1.  Terdapat hubungan persepsi mahasiswa tentang lingkungan belajar
terhadap motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik Fakultas
Kedokteran Universitas Lampung.

2. Persepsi mahasiswa tahap preklinik Fakultas Kedokteran Universitas
Lampung tentang lingkungan belajar cukup memuaskan.

3. Tingkat motivasi belajar pada mahasiswa tahap preklinik Fakultas

Kedokteran Universitas Lampung adalah motivasi tinggi.

5.2 Saran

Adapun saran yang dapat diberikan oleh peneliti berdasarkan penelitian yang

telah dilakukan adalah sebagai berikut:

1. Bagi peneliti lain, agar melakukan penelitian lebih lanjut vyaitu
mengidentifikasi faktor-faktor lain yang dapat mempengaruhi lingkungan

belajar dan motivasi belajar pada mahasiswa Fakultas Kedokteran
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Universitas Lampung, menggunakan kuesioner yang berbeda untuk
mengetahui apakah terdapat perbedaan hasil penelitian, serta melakukan
penelitian tidak hanya pada mahasiswa tahap preklinik tetapi juga pada
mahasiswa tahap Kklinik.

Bagi mahasiswa, diharapkan dengan hasil lingkungan belajar yang positif
atau cukup memuaskan dan tingkat motivasi belajar yang tinggi ini
mahasiswa dapat terpacu untuk mencapai hasil belajar yang maksimal.
Bagi institusi, diharapkan penelitian ini dapat menjadi masukan bagi
pemegang kebijakan Fakultas Kedokteran Universitas Lampung agar

lebih meningkatkan dan memperbaiki lingkungan belajar yang ada.
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