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ABSTRAK
Pendahuluan: Kecemasan merupakan suatu respon terhadap situasi ancaman dan merupakan hal normal serta membuat
perkembangan dan peningkatan kemampuan dalam menemukan identitas diri. Regulasi emosi adalah cara yang
dilakukan seseorang untuk mengenali, mengatur, dan mengelola reaksi emosi dirinya. Kecemasan dan buruknya
regulasi emosi dapat mempengaruhi kondisi fisik seseorang. Rasa cemas yang sangat berlebihan disaat kondisi penuh
tekanan dapat menjadi pencetus terjadinya Tension Type Headache (TTH). Penelitian ini dilakukan yang menilai
pengaruh kecemasan dan regulasi emosi terhadap TTH pada mahasiswa tingkat 1, 2, dan 3 FK UNISMA.
Metode: Penelitian ini yaitu Descriptive analytic studi Cross-sectional. Responden penelitian yaiu mahasiswa FK
UNISMA laki - laki dan perempuan tingkat 1 (n=92), tingkat 11 (92), dan tingkat 11 (n=92). Responden diukur tingkat
kecemasan, regulasi emosi dan tension type headache menggunakan kusioner Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS),
Emotion Regulation Questionnaire (ERQ), dan Headache Screening Questionnaire (HSQ). Data dianalisis dengan uji
Kruskal-Wallis, dan Spearman Correlation. Nilai p<0.05 dianggap signifikan.
Hasil: Hasil uji perbandingan tingkat kecemasan (p 0,000). Hasil perbandingan regulasi emosi Expressive Suppression
(p 0,368) dan Cognitive Reappraisal (p 0,131). Hasil uji pengaruh kecemasan terhadap TTH (p 0,030, r 0,131). Hal ini
menunjukkan tingkat kecemasan mempengaruhi terjadinya TTH. Pengaruh regulasi emosi Expressive Suppression
terhadap TTH menunjukkan hasil yang tidak signifikan (p 0,678, r 0,025), sedangkan pengaruh regulasi emosi
Cognitive Reappraisal terhadap TTH menunjukkan hasil yang signifikan (p 0,027, r -0,133.)
Kesimpulan: Mahasiswa tingkat 111 memiliki tingkat kecemasan lebih tinggi dan meningkatkan terjadinya tesion type
headache pada mahasiswa FK UNISMA. Regulasi emosi Cognitive reappraisal yang rendah mempengaruhi terjadinya
TTH.
Kata Kunci : Kecemasan, regulasi emosi, tension type headache, medical students
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ABSTRACT
Introduction: Anxiety is a response to a threatening situation and is a normal condition that occurs accompanied by
growth, new experiences, as well as in finding self-identity. Emotional regulation is the way to recognize, regulate and
manage their own emotional reactions. Anxiety and poor emotional regulation can affect to human physical condition.
Excessive anxiety can cause Tension Type Headache (TTH). This research was conducted to identify the affects of
anxiety and emotional regulation on TTH in student grade 1, 2 and 3 of FK UNISMA.
Method: This descriptive analytic cross-sectional study was conducted on medical students grade 1 (n=92), grade 2
(92), and grade 3 (n=92). Respondents measured their anxiety level, emotional regulation and tension type headache by
using the Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS), Emotion Regulation Questionnaire (ERQ), and Headache Screening
Questionnaire (HSQ). Data were analyzed using the Kruskal-Wallis and Spearman Correlation. P value <0.05 was
considered significant.
Results: The results of the anxiety level comparison test (p 0.000). The results of emotion regulation comparison
Expressive Suppression (p=0.368) and Cognitive Reappraisal (p 0.131). Test results of the effect of anxiety on TTH (p
0.30, r 0.131). This shows that the level of anxiety affects the occurrence of TTH.
Conclusion: Grade 111 medical students have the higher levels of anxiety and increase the occurrence of testion type
headaches in FK UNISMA students.
Keywords : Anxiety, emotion regulation, tension type headache, medical students
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PENDAHULUAN

Kecemasan merupakan respon terhadap situasi
ancaman dan merupakan hal normal serta membuat
perkembangan dan peningkatan kemampuan baru dalam
menemukan identitas diri.! Penelitian Ega A. (2021)
menyatakan bahwa 30,4% mahasiswa FK UNISMA
tingkat awal mengalami kecemasan ringan, 6,3%
kecemasan tingkat sedang, dan 2,5% mengalami
kecemasan tingkat berat. Mahasiswa tingkat akhir
menunjukkan sebanyak 69% mengalami gejala
kecemasan tingkat ringan, 11,50% gejala cemas sedang,
1,80% gejala cemas berat dan 0,90% gejala cemas
berat.> Kecemasan dapat mempengaruhi proses belajar
karena dapat menurunkan tingkat fokus dan daya ingat
(Munir and Takov, 2020). Selain kecemasan, regulasi
emosi merupakan hal yang penting untuk mengelola
sebuah masalah yang sedang dialami oleh mahasiswa.?

Regulasi emosi adalah cara yang dilakukan
seseorang untuk mengenali, mengatur, dan mengelola
reaksi emosi dirinya.* Mahasiswa kedokteran perlu
diketahui regulasi emosinya untuk mengetahui cara dia
beradaptasi dan mengelola emosi dalam menjalani
perkuliahan. Kecemasan dan buruknya regulasi emosi
dapat mempengaruhi kondisi fisik seseorang. Penelitian
oleh Waldie (2015) menyatakan bahwa rasa cemas yang
sangat berlebihan disaat kondisi penuh tekanan dapat
menjadi pencetus terjadinya Tension Type Headache
(TTH).5

Tension Type Headache (TTH) merupakan rasa
sakit pada kepala seperti ditekan pada bagian dahi
hingga ke belakang kepala.® Menurut WHO tahun 2011
TTH dilaporkan terjadi pada populasi dengan rata-rata
42% pada orang dewasa dan kejadian pada wanita lebih
tinggi dari pada pria.” Salah satu faktor pemicu
terjadinya TTH adalah kecemasan yang berlebihan.?
TTH yang berkepajangan dan terus menerus dapat
mengganggu aktivitas fisik dan mengganggu proses
belajar mahasiswa.’ Pengukuran tingkat keparahan TTH
pada mahasiswa kedokteran perlu dilakukan untuk
mengetahui seberapa besar pengaruh tekanan dan
kecemasan yang dialami terhadap kondisi fisiknya.

Tujuan dari penelitian ini adalah untuk mengetahui
ada tidaknya perbedaan tingkat kecemasan dan regulasi
emosi serta pengaruhnya terhadap kejadian Tension
Type Headache pada mahasiswa pendidikan dokter
tingkat 1, 2, dan 3 FK UNISMA.

METODE PENELITIAN

Desain penelitian Descriptive-analytic ~dengan
pendekatan  Cross-sectional ~ dan  menggunakan
kuesioner untuk mengetahui pengaruh kecemasan dan
regulasi emosi terhadap TTH pada mahasiswa tingkat I,
II, dan IIT FK UNISMA. Penelitian dilaksanakan bulan
Januari - April 2023 bertempat di Universitas Islam
Malang. Penelitian ini telah dinyatakan layak etik oleh
Komisi Etik Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran
Universitas Islam Malang dengan
No0.061/LE.003/11/02/2023.

Pengelompokkan Sampel Penelitian

Sampel penelitian ini adalah mahasiswa tingkat I,
Il, dan 1Il FK UNISMA, dengan kriteria inklusi yaitu,
Mahasiswa prodi pendidikan dokter tingkat I, I1, dan 11l
FK UNISMA, sehat secara fisik dan mental, bersedia
mengikuti penelitian. Sedangkan kriteria eksklusi yaitu,
Mahasiswa prodi farmasi dan profesi dokter FK
UNISMA, sedang sakit dan memiliki riwayat sakit
kejiwaan, tidak bersedia mengikuti penelitian.

Sampel dibagi menjadi 3 kelompok berdasarkan
tingkat akademik, yaitu tingkat I, tingkat I, dan tingkat
I1l. Jumlah populasi penelitian ini adalah 276 orang.
Perhitungan jumlah sampel pada masing-masing
kelompok munggunakan rumus Krejcie and Morgan.
Sehingga didapatkan jumlah sampel pada tingkat |
berjumlah 92 orang, tingkat 11 berjumlah 92 orang, dan
tingkat I11 berjumlah 92 orang.

Pelaksanaan Pra Penelitian

Skala yang digunakan adalah kuesioner Hamilton
Anxiety Rating Scale (HARS), Emotion Regulation
Questionnaire (ERQ), dan Headache Screening
Questionnaire  (HSQ). Kuesioner HARS telah
digunakan pada penelitian Ega (2021) untuk mengukur
tingkat kecemasan pada mahasiswa tingkat I-IV FK
UNISMA.?2 Kuesioner ERQ sudah digunakan pada
paneliatian oleh Een Nuraeni (2020) untuk mengukur
regulsi emogi dan menghubungkannya dengan tingkat
kecemasan.’® Kuesioner ERQ telah digunakan pada
penelitian Aldo (2020) untuk mengukur tingkat TTH
pada mahasiswa FK UMSU tahun 2020.*' Kuesioner
telah dinyatakan valid dan reliabel setelah dilakukan uji
validitas dan reliabilitas menggunakan aplikasi SPSS.

Pengukuran Tingkat Kecemasan

Pengukuran kecemasan menggunakan kuesioner
Hamilton Anxiety Rating Scale (HARS) yang dibuat
dalam bentuk google form. Kuesioner terdiri dari 14
item untuk menentukan gejala baik secara fisik maupun
psikologis. Cara pengisian kuesioner HARS vyaitu
dengan memilih salah satu dari 5 skala skor, yaitu 0
(tidak ada gejala), 1 (gejala ringan), 2 (gejala sedang), 3
(gejala berat), 4 (gejala sangat berat). Responden
memilih jawaban yang telah disediakan.

Pengukuran Regulasi Emosi

Kuesioner  Regulation  Questionnaire  (ERQ)
disajikan dalam bentuk google form. ERQ terdiri dari 10
pertanyaan. Cara pengisian kuesioner dengan memilih
salah satu dari 4 (empat) skala, yaitu 1 (sangat tidak
setuju), 2 (tidak setuju), 3 (setuju), 4 (sangat setuju).
Responden diminta mengisi jawaban sesuai dengan
keadaan emosi.



Tabel 1. Karakteristik Responden

Karateristik Tingkat | Tingkat Il Tingkat I Jumlah Presentase (%)
Usia (tahun)
18 10 (10,9%) 2 (2,2%) 0 (0,0%) 12 4,3%
19 73 (79,3%) 20 (21,7%) 1 (1,1%) 94 34,1%
20 8 (8,7%) 48 (52,2) 16 (17,4%) 72 26,1%
21 1 (1,1%) 20 (21,7) 48 (52,2%) 69 25%
22 0 (0,0%) 2 (2,2%) 21 (22,83%) 23 8,3%
23 0 (0,0%) 0 (0,0%) 4 (4,3%) 4 1,4%
24 0 (0,0%) 0 (0,0%) 2 (2,2%) 2 0,7%
Jenis kelamin

Laki-laki 32 (34,8%) 47 (51,1%) 34 (37,0%) 113 40,9%
Perempuan 60  (65,2%) 45  (48,9%) 58  (63,0%) 163 59,1%

Keterangan: tabel menujukkan karakteristik respoden

Pengukuran Tension Type Headache

Kuesioner Headache Screening Questionnaire
(HSQ) disajikan dalam bentuk google form. HSQ terdiri
dari 10 pertanyaan dan terdapat 3 pilihan jawaban.
Responden diinstruksikan memilih salah satu jawaban
yang telah disediakan.

Analisis Data Statistik

Seluruh data diinput ke dalam excel, kemudian diuji
menggunakan Kruskal Wallis untuk mengetahui
perbedaan tingkat kecemasan dan regulasi emosi pada
mahasiswa tingkat 1, 2, dan 3 FK UNISMA.
Dilanjutkan dengan uji korelasi Spearman untuk
mengetahui pengaruh kecemasan dan regulasi emosi
terhadap kejadian TTH. Data dianalisa dengan SPSS
ver.25.

HASIL DAN ANALISA DATA

Tabel 1 menunjukkan usia terbanyak yaitu 19 tahun
sebanyak 94 orang (34,1%) dan usia paling sedikit
adalah 24 tahun sebanyak 2 orang (0,7%). Pada
kerakteristik jenis kelamin didominasi oleh responden
perempuan sebanyak 163 orang (59,1%), sedangkan
responden laki-laki sebanyak 113 orang (40,9%).

Tabel 2. Hasil Perbedaan Tingkat Kecemasan
Mahasiswa Tingkat I, I, Dan 111

Tingkat I Tingkat Tingkat Total Nilai

1l 1] p

TAG 62 (22,5%) 60 (21,7%) 38 (13,8%) 160 (58,0%)
R 14 (5,1%) 5 (1,8%) 12 (4,3%)  31(11,2%)
S 7 (2,5%) 5 (1,8%) 5(1,8%) 17 (6,2%) 0,000
B 8(29%) 10 (3,6%) 13 (4,7%)  31(11,2%)
SB 1 (0,4%) 12 (4,3%) 24 (8,7%)  37(13,4%)

Keterangan: tabel menunjukkan tingkat kecemasan pada
tingkat 1, 2, dan 3 menggunakan uji Kruskal Wallis. Niai
p<0,05 menunjukkan ada beda signifikan. TAG: tidak ada
gejala, R:ringan, S: sedang, B: berat, SB: sangat berat

Tabel 3. Hasil Perbedaan Tingkat Kecemasan
Mahasiswa Berdasarkan Jenis Kelamin

Tabel 2 dan 3menunjukkan hasil uji Kruskal Wallis
tingkat kecemasan mahasiswa tingkat I, Il dan Ill, dan
berdasakan jenis kelamin. Hasil terbanyak tidak ada
gejala kecemasan sebanyak 160 orang dengan jumlah
laki-laki 74 orang dan jumlah perempuan 86 orang,
sedangkan hasil paling sedikit yaitu kecemasan sedang
sebanyak 17 orang dengan jumlah laki-laki 4 orang dan
jumlah perempuan 13 orang. Pada tabel 3 menunjukkan
Pada tingkat kecemasan sangat berat didominasi oleh
tingkat 111 sebanyak 24 orang. Hasil menunjukkan nilai
p=0,000 yang menandakan adanya beda signifikan
kecemasan pada mahasiswa tingkat I, Il dan III.
Dilanjutkan dengan uji Mann Whitney untuk
mengetahui tingkat yang memiliki perbedaan paling
signifikan.

Tabel 4. Perbedaan Tingkat Kecemasan Tingkat I, 11
Dan 111

Perbandingan kelas Nilai p

ldan?2 0,265

Tingkat Kecemasan ldan3 0,000
2dan3 0,002

Keterangan: tabel menunjukkan perbandingan tingkat kecemasan
antara tingkat 1 dan 2, tingkat 1 dan 3, tingkat 2 dan 3 menggunakan
uji Mann Whitney.

Dari uji Mann Whitney pada tabel 4 didapatkan
hasil bahwa tingkat 3 memiliki perbedaan dengan
tingkat 1 dan 2, sedangkan antara tingkat 1 dan 2 tidak
memiliki perbedaan yang signifikan.

Tabel 5. Hasil Perbedaan Regulasi Emosi Mahasiswa
Tingkat I, 11, Dan 111

Laki-laki  Perempuan Total Nilai p
TAG 74 (26,8%) 86 (31,2%) 160 (58,0%)
R 10 (3,6%) 21 (7,6%) 31(11,2%)
S 4 (1,4%) 13 (4,7%) 17 (62%) 0,090
B 9 (3,3%) 22 (8,0%) 31(11,2%)
SB 16 (5,8%) 21 (7,6%) 37(13,4%)
Keterangan: tabel menunjukkan tingkat kecemasan

berdasarkan jenis kelamin menggunakan uji Kruskal Wallis.

RE Tingkat  Tingkat Tingkat Total Nilai
| 1] 11
ES R 0(0,0%) 0(0,0%) 1(0,4%) 1 (0,4%) 0368
T 92(335%) 92 (33,5%) 91(33,1%) 275(99,6%)
CR R 73(264%) 79 (28,6%) 68 (24,6%) 220(79,7%) 0131

T 19(69%) 13 (4,7%) 24(8,7%) 56 (20,3%)
Keterangan: tabel menunjukkan Regulasi emosi pada tingkat
I, 11, dan 11 menggunakan uji Kruskal Wallis. Niai p<0,05
menunjukkan ada beda signifikan. RE: regulasi emosi, ES:
Expressive Supression, CR: Cognitive Reappraisal, R: rendah,
T: tinggi.



Tabel 6. Hasil Perbedaan Regulasi Emosi Mahasiswa
Berdsarkan Jenis Kelamin

RE Laki-laki ~ Perempuan  Total Nilai p
ES R 0(0,0%) 1(0,4%) 1 (0,4%)

T  113(40,9%) 162 (58,7%) 275(99,6%) 0,405
CR R 88(31,9%) 132 (47,8%) 220(79,7%) 0.502

T 25(9,1%) 31(11,2%) 56 (20,3%)
Keterangan: tabel menunjukkan perbedaan Regulasi
emosi berdasarkan jenis kelamin menggunakan uji Kruskal
Wallis. Niai p<0,05 menunjukkan ada beda signifikan. RE:
regulasi emosi, ES: Expressive Supression, CR: Cognitive
Reappraisal, R: rendah, T: tinggi.

Tabel 5 dan 6 menunjukkan hasil uji Kruskal Wallis
regulasi emosi pada mahasiswa tingkat 1, 2, dan 3, dan
berdasrkan jenis kelamin. Pada kategori Expressive
Supression, sebanyak 275 orang laki-laki memperoleh
nilai tinggi dan 1 orang perempuan memperoleh nilai
rendah.  Sedangkan pada  kategori ~ Cognitive
Reappraisal, sebanyak 220 orang (88 orang laki-laki
dan 132 orang perempuan) memperoleh nilai tinggi dan
56 orang (25 orang laki-laki dan 31 orang perempuan)
memperoleh nilai rendah. Hasil uji perbandingan
menunjukkan nilai p 0,368 pada Expressive Supression
dan p 0,131pada Cognitive Reappraisal, yang
menandakan bahwa tidak ada beda signifikan regulasi
emosi pada mahasiswa tingkat 1, 2, dan 3.

Tabel 7. Hasil Perbedaan Tension Type

Headache Mahasiswa Tingkat I, 11, Dan 111

TTH Tingkat | Tingkat  Tingkat Total Nilai
1l 1 p

Tidak TTH  74(26,8%) 83(30,1%) 78(28,3%) 235(85,1%)

Kemungki 14 (51%) 7 (25%) 11(4,0%) 32(11,6%)

nan TTH 0,177

Mengalami 4 (1,4%) 2 (0,7%) 3 (1,1%) 9 (3,3%)

TTH

Keterangan: tabel menunjukkan tingkat Tension Type Headache

pada tingkat I, Il, dan IlIl menggunakan uji Kruskal Wallis. Niai

p<0,05 menunjukkan ada beda signifikan

Tabel 8. Hasil Perbedaan Tension Type
Headache Mahasiswa Berdasarkan Jenis
Kelamin

TTH Laki-laki Perempuan Total Nilai p
Tidak TTH _ 100(36,2%) 135(48,9%) 235(85,1%)
Kemungki 8(2,9%) 24(8,7%)  32(11,6%)

nan TTH 0,235
Mengalami 5(1,8%) 4(1,4%) 9 (3,3%)

TTH

Keterangan: tabel menunjukkan tingkat Tension Type Headache
berdasarkan jenis kelamin menggunakan uji Kruskal Wallis. Niai
p<0,05 menunjukkan ada beda signifikan

Tabel 7 menunjukkan hasil uji perbedaan Tension
Type Headache (TTH) mahasiswa tingkat I, 11, dan Il1.
Hasil terbanyak yaitu tidak TTH sebanyak 235 orang,
sedangkan hasil paling sedikit yaitu mengalami TTH
sebanyak 9 orang. Hasil uji perbandingan menggunakan
Kruskal Wallis menunjukkan nilai p 0,177 yang

menandakan tidak ada beda signifikan Tension Type
Headache pada mahasiswa tingkat 1, 2, dan 3.

Uji korelasi kecemasan, regulasi emosi dan
karakteristik responden terhadap TTH tercantum pada
Tabel 6. Hasil menunjukkan bahwa ada korelasi
kecemasan dengan TTH dengan nilai p 0.030.
Sedangkan nilai r 0.131 menunjukkan kekuatan korelasi
lemah dan arah hubungan searah, yang berarti semakin
tinggi tingkat kecemasan maka semakin tinggi nilai
TTH. Kecemasan juga berkorelasi dengan regulasi
emosi Cognitive Reappraisal dengan nilai p 0,000, dan
niali r 0,292 menujukan kekuatan korelasi lemah dan
arah hubungan searah, yang berarti semakin tinggi
tingkat kecemasan maka semakin tinggi regulasi emosi
Cognitive Reappraisal.

Usia berkorelasi dengan tingkat kecemasan dengan
nilai p 0,000, dan nilai r 0,276 menujukan kekuatan
korelasi lemah dan arah hubungan searah, yang berarti
semakin tinggi nilai usia maka semakin tinggi tingkat
kecemasan. Usia juga berkorelasi dengan regulasi emosi
Cognitive Reappraisal dengan nilai p 0,23, dan nilai
r 137 menujukan kekuatan korelasi lemah dan arah
hubungan searah, yang berarti semakin bertambahnya
usia maka semakin tinggi regulasi emosi Cognitive
Reappraisal.

Jenis kelamin tidak berkorelasi dengan tingkat
kecemasan, regulasi emosi, dan TTH, dengan nilai
p>0,235.

PEMBAHASAN

Karakteristik Responden

Usia pada penelitian ini terdiri dari usia 19-24
tahun, yang didominasi oleh usia 19 tahun dengan
jumlah 94 orang, sedangkan usia paling sedikit berusia
24 tahun dengan jumlah 2 orang. Rentang usia 18-24
tahun merupakan usia ideal mahasiswa pada umumnya.
Idealnya mahasiswa menyelesaikan program akademik
sekitar 4 tahun dan lulus pada usia 22 tahun.'>!3 Usia
yang lebih tua saat memasuki kuliah dapat terjadi
karena adanya jeda waktu atau gap year antara lulus
SMA dan perkuliahan. Pada penelitian Hanifuddin
(2021), didapatkan hasil survei permasalahan yang
membuat seseorang menjalani gap year adalah
permasalahan mengenai penilaian diri. Selain itu adanya
permasalahan bersosialisasi, permasalahan aktivitas
pribadi, permasalahan belajar, dan permasalahan
manajemen waktu.'? Hal tersebut yang dapat membuat
pada tingkat 1 terdapat usia lebih dari 18 tahun dan pada
tingkat 3 terdapat mahasiswa berusia lebih dari 22
tahun.

Haynes (1999) menyatakan dalam bukunya bahwa
usia muda lebih mudah mengalami kecemasan. Studi
oleh Muyasaroh (2020) menyatakan, usia 20-24 tahun
paling banyak mengalami kecemasan. Begitu juga
dengan Manuaba (dalam Indah & Suherman, 2016)
yang menyatakanbahwa usia muda mudah mengalami
tekanan dan cemas dikarenakan kurangnya pengalaman
dan kesiapan mental yang belum matang.



Tabel 6. Hasil Uji Korelasi Kecemasan, Regulasi Emosi, Dan Karakteristik Responden Terhadap

Tension Type Headache

ERQ_Expressive

ERQ_Cognitive

HARS Suppression Reappraisal TTH
HARS Correlation Coefficient 1.000 -.072 292" 131*
Sig. (2-tailed) . 231 .000 .030
ERQ Expressive Correlation Coefficient -.072 1.000 .030 .025
Suppression Sig. (2-tailed) 231 .615 .678
ERQ Cognitive Correlation Coefficient .292** .030 1.000 -.133*
Reappraisal Sig. (2-tailed) .000 .615 . .027
Jenis Kelamin Correlation Coefficient .102 -.050 -.038 .072
Sig. (2-tailed) .090 406 530 .235
Usia Correlation Coefficient .276™ -.059 137" -.113
Sig. (2-tailed) .000 .332 .023 .061

Keterangan: Uji korelasi menggunakan uji Spearman Correlation dengan nilai p<0,05 menunjukkan ada korelasi dan nilai r>0,5

menunjukkan korelasi kuat.

Jenis kelamin didominasi oleh perempuan dengan
jumlah 163 orang, sedangkan laki-laki berjumlah 113
orang. FK UNISMA memiliki jumlah mahasiswa
perempuan lebih banyak dari pada laki-laki. Hal ini
dapat mempengaruhi hasil tingkat kecemasan dan
regulasi emosi. Kaplan dan Sadosck menyatakan bahwa
tingkat kecemasan perempuan lebih tinggi dari pada
laki-laki.

Hal ini terjadi karena adanya gangguan regulasi
serotonergic yang abnormal, reaksi saraf otonom yang
berlebihan, peningkatan norepinefrin dan pelepasan
katekolamin.!* Pada penelitian  Susanti  (2020)
menyatakan bahwa jenis kelamin memiliki hubungan
dengan tingkat kecemasan, dan tingkat kecemasan
wanita lebih tinggi dari pada laki-laki.!> Pada penelitian
Fuensalida et al., (2020) menyatakan bahwa ada
perbedaan signifikan terkait jenis kelamin pada TTH,
hal tersebut disebabkan karena tingkat depresi atau
kecemasan lebih tinggi dialami oleh wanita
dibandingkan pria.'®

Perbedaan Tingkat Kecemasan Mahasiswa
Tingkat I, 11, Dan 111

Hasil penelitian menunjukkan adanya perbedaan
tingkat kecemasan antara mahasiswa tingkat 1, 2, dan 3,
dan tingkat 11 memiliki kecemasan lebih tinggi. Hal ini
diduga terjadi karena adanya pengaruh dari faktor
stressor. Stressor, berupa tuntutan lingkungan untuk
beradaptasi terhadap individu lain dalam perubahan
keadaan kehidupan. Stresor dapat mempengaruhi
seseorang dalam menghadapi rasa cemas, tiap
individunya berbeda sesuai mekanisme koping masing-
masing.!” Pada mahasiswa tingkat Il mengalami
peningkatan tuntutan tugas dan mulai menjalani
penyesuaian dengan lingkungan klinik.® Selain itu
mahasiswa tingkat akhir juga memilik tugas skripsi
yang menjadi syarat kelulusan. Hal tersebut tidak
mudah karena mahasiswa harus membagi waktu antara
menjalani blok dan mngerjakan skripsi.®

Selain stressor, usia juga menjadi faktor yang
mempengaruhi terjadinya kecemasan. Seseorang dengan
usia muda akan lebih mudah mengalami kecemasan dari
pada usia yang lebih tua.?® Namun, pada hasil penelitian
ini usia responden yang lebih tua mengalami kecemasan

yang lebih tinggi dan terjadi karena banyaknya tuntutan
tugas pada mahasiswa FK tingkat Ill. Hal ini sesuai
dengan penelitian Ega (2021), yang menyatakan adanya
perbedaan tingkat kecemasan, kecemasan lebih tinggi
terjadi pada mahasiswa tingkat akhir.?°

Pada penelitian ini, tidak ada gejala kecemasan
memiliki persentase paling tinggi pada setiap kelompok.
Ada bebrapa faktor yang mempengaruhi seperti usia,
jenis kelamin, tipe kepribadian, dan status kesehatan.?
Penelitian ini hanya menggunakan usia dan jenis
kelamin sebagai karakteristik yang dapat menjadi faktor
pendukung. Maka untuk penelitian selanjutnya
disarankan untuk menambahkan tes tipe kepribadian
dan status kesehatan responden untuk mengetahui
pengaruh faktor pendukung yang lebih kuat. Menurut
Algani (2018) tipe kepribadian menjadi faktor
mempengaruhi kecemasan. Individu yang memiliki
kepribadian ekstrovert lebih mudah mengontrol
kecemasannya, karena ia lebih mudah beradaptasi
dengan lingkungan baru.??

Hasil tingkat kecemasan sangat berat didominasi
oleh mahasiswa tingkat Il dengan perbedaan yang
signifikan dengan tingkat | dan Il. Hal ini sejalan
dengan penelitian Achmad, et al., (2019) vyang
menyatakan bahwa mahasiswa tingkat akhir mengalami
tingkat kecemasan lebih tinggi.'® Hal ini terjadi karena
mahasiswa tingkat akhir mengalami peningkatan pada
tugas akhir perkuliahan dan adanya penyesuaian dengan
lingkungan klinik.’® Penyesuaian tersebut berhubungan
dengan tugas dan blok yang harus ditempuh sebagai
syarat kelulusan mahasiswa FK UNISMA. Hal tersebut
tidak mudah karena mahasiswa harus membagi waktu
dan tenaga antara menjalani blok dan mengerjakan
skripsi.t®

Perbedaan Regulasi Emosi Mahasiswa Tingkat
I, I1, Dan 111

Hasil penelitian  menunjukkan tidak adanya
perbedaan regulasi emosi yang signifikan dalam
kategori Expressive Suppression maupun Cognitive
Reappraisal. Penelitian ini membandingkan regulasi
emosi mahasiswa tingkat I, 11, dan 111 untuk mengetahui
perbedaan dampak pada pengendalian emosi ketika



menyelesaikan masalah. Sebelumnya belum ada
penelitian yang melakukan hal serupa.

Pada penelitian ini, sebanyak 99,6% responden
mendapat skor tinggi dalam kategori Expressive
Suppression. Hal ini menunjukkan bahwa mahasiswa
dapat mengontrol atau mengatur emosi yang melibatkan
hambatan perilaku ekspresi emosi yang berlebihan.?
Proses regulasi emosi, Gross (2008) menyatakan pada
tahap Attentional deployment atau penyebaran perhatian
dianggap sebagai seleksi situasi berupa distraksi.
Distraksi untuk memfokuskan perhatian dari aspek yang
berbeda, atau mengalihkan perhatian ke situasi yang
lain. Jika dikaitkan dengan hasil Expressive Suppression
yang tinggi, berarti bahwa pada proses regulasi emosi
pada tahap Attentional deployment atau penyebaran
perhatian dapat dilakukan dengan baik. Menurut Gross
(2008), ada beberapa faktor yang dapat berpengaruh
terhadap pengaturan regulasi emosi, yaitu kepribadian
dan pola asuh. Kepribadian tenang dan percaya diri
dapat mengontrol emosinya dengan baik, dan pola asuh
orang tua dapat membentuk kemampuan untuk
meregulasi emosinya.??

Pada kategori Cognitive Reappraisal, sebanyak
79,7% responden mendapatkan skor rendah. Hal ini
menunjukkan tingkat kontrol ekspresi emosi pada tahap
kognitif masih rendah. Pada proses regulasi emosi
terdapat tahap Situation Modification, yaitu usaha untuk
memunculkan suatu keadaan yang baru dengan cara
merubah satu keadaan sebelumnya. Modifikasi yang
dimaksud dengan merubah lingkungan fisik eksternal
maupun internal. Misal jika seseorang sedang sedih
karena gagal mencapai target yang ia inginkan, ia akan
mengubah kesedihannya dengan menjadikan kegagalan
tersebut sebagai motivasi untuk menjadi lebih baik,
sehingga ia dapat mencapai target yang diinginkan. Jika
dikaikan dengan hasil Cognitive Reappraisal yang
rendah, berarti bahwa pada proses regulasi emosi pada
tahap Situation Modification belum bisa dilakukan
dengan baik, sehingga pengaturan emosi secara kognitif
masih rendah dan dapat berdampak pada pengendalian
emosi ketika menyelesaikan masalah yang cenderung
tidak menerima keadaan.?* Ada beberapa faktor yang
mempengaruhi  seperti  faktor kepribadian, tujuan,
frekuensi, dan kemampuan yang dimiliki individu.?

Perbedaan Tension Type Headache Mahasiswa
Tingkat I, I, Dan 111

Hasil penelitian menunjukkan tidak ada perbedaan
kejadian TTH yang signifikan antara mahasiswa tingkat
I, Il, dan Ill. Hal ini diduga terjadi karena perbedaan
usia antar responden yang tidak beda signifikan. Onset
usia penderita TTH adalah pada usia 20 hingga 30 tahun
kehidupan.?® Sehingga hasil kejadian TTH yang didapat
tidak ada perbedaan antar kelas. Hasil ini sesuai dengan
penelitian Neumeiere et al, (2021) yang menyatakan
bahwa tidak ada perbedaan yang signifikan terkait usia
dan jenis kelamin terhadap TTH.%

Pengaruh Kecemasan, Regulasi Emosi, Dan
Karakteristik Responden Pada Kejadian
Tension Type Headache

Hasil uji pengaruh kecemasan terhadap TTH
menunjukkan hasil signifikan dengan interpretasi
semakin tinggi tingkat kecemasan, maka akan semakin
tinggi kejadian TTH. Hasil ini sejalan dengan penelitian
Yasa Mahardika (2016) yang menyatakan bahwa
kecemasan berkorelasi dengan kejadian TTH pada
mahasiswa FK, tingkat kecemasan yang tinggi akan
sering dijumpai kejadian TTH.?” Penelitian Aldo (2020)
juga menyatakan bahwa kecemasan memiliki hubungan
bermakna terhadap kejadian TTH pada mahasiswa FK
UMSU.® Hal ini diduga karena kecemasan merupakan
faktor pemicu terjadinya TTH.?® Kecemasan atau stres
akan menyebabkan kontraksi otot kepala dan leher
sehingga terjadi vasokonstriksi. Aliran darah yang
berkurang akan menyebabkan penurunan suplai oksigen
dan menumpuknya hasil metabolisme yang dapat
menyebabkan rasa nyeri berupa Tension Type
Headache.?®

Hasil uji pengaruh regulasi emosi Expressive
Suppression terhadap TTH menunjukkan hasil yang
tidak signifikan. Sedangkan hasil uji pengaruh regulasi
emosi  Cognitive  Reappraisal terhadap TTH
menunjukkan hasil yang signifikan dengan interpretasi
semakin tinggi Cognitive Reappraisal, maka akan
semakin rendah kejadian TTH. Hal ini dapat diduga
terjadi karena individu yang memiliki regulasi emosi
yang baik dapat mengolah emosinya menjadi lebih
positif. Individu dengan regulasi emosi Cognitive
Reappraisal yang baik cederung dapat memaknai
banyak peran yang mereka jalani sebagai sesuatu yang
positif.?* Hal tersebut dapat mengurangi beban pikiran
dan menurunkan tingkat kecemasan yang menjadi salah
satu pencetus terjadinya TTH.

Usia dan jenis kelamin sebagai karakteristik
responden tidak memiliki pengaruh terhadap TTH. Hal
ini diduga terjadi karena perbedaan usia antar responden
yang tidak beda signifikan, sehingga hasil kejadian TTH
yang didapat tidak ada perbedaan antar kelas. Hasil ini
sesuai dengan penelitian Neumeiere et al, (2021) yang
menyatakan tidak ada perbedaan yang signifikan terkait
jenis kelamin terhadap TTH.* Namun pada penelitian
Fuensalida et al., (2019) menyatakan bahwa ada
perbedaan signifikan terkait jenis kelamin pada TTH.
Hal tersebut disebabkan karena tingkat depresi atau
kecemasan lebih tinggi dialami oleh  wanita
dibandingkan pria.

Penelitian ini hanya menggunakan usia dan jenis
kelamin sebagai karakteristik yang dapat menjadi faktor
pendukung terjadinya kecemasan. Selain itu tipe
kepribadian dan status kesehatan dapat menjadi faktor
pendukung terjadinya kecemasan, namun pada
penelitian ini belum dilakukan. Selain itu penelitian ini
hanya menggunakan kuesioner untuk mendapatkan data
hasil kecemasan, regulasi emosi, dan kejadian TTH,
tidak ada sesi wawancara ataupun pendampingan dari
bidang psikologi untuk menentukan tingkat kecemasan



dan regulasi emosi, sehingga hasil yang didapat hanya
berdasarkan asumsi mahasiswa.

KESIMPULAN
Terdapat perbedaan tingkat kecemasan pada
mahasiswa Pendidikan Dokter tingkat I, 11, dan Il FK

UNISMA, terutama pada tingkat IIl namun tidak
berpengaruh terhadap terjadinya TTH. Kecemasan dapat
menjadi faktor pemicu yang mempengaruhi terjadinya
TTH. Tidak terdapat perbedaan regulasi emosi pada
semua tingkat. Namun regulasi emosi pada tingkat Il
lebih baik dibandingkan tingkat I dan I11 sehingga angka
kejadian TTH nya rendah.

SARAN
Berikut saran untuk perbaikan penelitian lanjutan

adalah:

1. Melanjutkan  penelitian ~ mengenai kondisi
psikologis dan kesehatan fisik mahasiswa FK
UNISMA

2. Menambahkan tipe kepribadian dan status
kesehatan sebagai karakteristik responden untuk
mengetahui faktor pendukung peyebab terjadinya
kecemasan, regulasi emosi, dan TTH.

3. Perlu pendampingan dari bidang psikolog dalam
memenetukan tingkat kecemasan dan regulasi
emosi agar hasil yang didapatkan bukan hanya
berdasarkan asumsi mahasiswa.

4. Melakukan upaya pendekatan kepada mahasiswa
untuk mengurangi kecemasan.
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