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ABSTRAK 

Salah satu masalah utama mahasiswa kedokteran ialah tingginya tingkat stres yang dialami. 

Mahasiswa dituntut mampu beradaptasi dengan berbagai tekanan atau situasi kompleks yang 

muncul akibat beragam faktor, seperti kurikulum yang luas, banyaknya tuntutan akademik yang 

harus dipenuhi, serta ujian yang beragam dan memiliki tingkat kesulitan yang tinggi. Stres tersebut 

menjadi salah satu faktor umum yang dapat menurunkan kualitas tidur mahasiswa kedokteran. 

Tujuan studi ini untuk mengetahui hubungan stres psikis dengan kualitas tidur pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara. Studi ini menggunakan pendekatan kuantitatif 

dengan desain analitik dan metode cross sectional. Jumlah sampel sebanyak 319 mahasiswa 

kedokteran Universitas Tarumanagara angkatan 2022 dan 2023 dengan teknik pengambilan non-

random sampling. Studi ini menggunakan instrumen Perceived Stress Scale (PSS) untuk menilai 

stres psikis dan Pitssburg Sleep Quality Index (PSQI) untuk menilai kualitas tidur dalam satu bulan 

terakhir. Sebagian besar responden tergolong memiliki tingkat stres sedang (259 responden; 

81,2%) dan kualitas tidur yang buruk (188 responden; 58,9%). Hasil analisis statistik menunjukkan 

nilai p value < 0.001 (p < 0.05), artinya secara statistik terdapat hubungan yang signifikan antara 

stres psikis dengan kualitas tidur. Nilai asosiasi epidemiologi juga memperlihatkan makin tinggi 

tingkat stres yang dialami, maka makin buruk kualitas tidur yang dimiliki mahasiswa kedokteran 

Universitas Tarumanagara angkatan 2022 dan 2023. 
 

Kata kunci: stres psikis; kualitas tidur; mahasiswa kedokteran 

 
ABSTRACT 

 

One of the main issues faced by medical students is the high level of stress they experience. They 

are required to adapt to various pressures and complex situations arising from multiple factors, 

including an extensive curriculum, numerous academic demands that must be fulfilled, and diverse 

examinations with high levels of difficulty. This stress is known to be a common factor that can 

reduce the sleep quality of medical students. The aim of this study was to determine the relationship 

between psychological stress and sleep quality among students of the Faculty of Medicine, 

Tarumanagara University. This study used a quantitative approach with an analytical design and a 

cross-sectional method. The total sample consisted of 319 medical students from the classes of 

2022 and 2023, selected using a non-random sampling technique. The Perceived Stress Scale (PSS) 

was used to assess psychological stress, and the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) was used 

to evaluate sleep quality over the past month. The majority of students had moderate stress (259 

students, 81.2%) and poor sleep quality (188 students, 58.9%). Statistical analysis showed a p-

value < 0.001 (p < 0.05), indicating a significant relationship between psychological stress and 

sleep quality among medical students at Tarumanagara University. The epidemiological association 

analysis also indicated that the higher the level of stress experienced, the poorer the sleep quality 

among medical students of Tarumanagara University, classes of 2022 and 2023. 
 

Keywords: psychological stress; sleep quality; medical student
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PENDAHULUAN  

Stres psikis merupakan masalah yang 

sering dialami oleh mahasiswa dan 

menjadi fenomena global di berbagai 

institusi perguruan tinggi, termasuk pada 

mahasiswa kedokteran, di mana tingginya 

tingkat stres yang dialami menjadi 

masalah penting. Mahasiswa kedokteran 

harus mampu beradaptasi dengan 

berbagai tekanan atau kondisi kompleks 

yang disebabkan oleh sejumlah faktor, 

seperti kurikulum yang luas, banyaknya 

tuntutan akademik yang harus dipenuhi, 

serta ujian yang sulit dan beragam. Selain 

itu manajemen waktu yang kurang baik, 

lingkungan tempat tinggal yang tidak 

mendukung, kebisingan, bekerja sambil 

kuliah, ketidakseimbangan antara studi 

dan kehidupan pribadi, serta masalah 

pribadi lainnya juga memicu kejadian 

stres psikis tersebut.1-3 Berdasarkan studi 

Gaite, dkk tahun 2020 di Universitas 

Kristen Krida Wacana, ditemukan bahwa 

prevalensi stres pada mahasiswa 

kedokteran mencapai 45,53% dari 97 

mahasiswa aktif Fakultas Kedokteran 

UKRIDA angkatan 2018.4 

Stres mampu memicu serangkaian respon 

tubuh, meliputi respon sistem saraf 

otonom (simpatis dan parasimpatis) dan 

sistem hormonal yang dipengaruhi oleh 

hipotalamus baik secara langsung 

maupun  tidak langsung.  Aktivasi  sistem  

 

saraf simpatis menjadi respons utama 

stres, mempersiapkan tubuh untuk 

kondisi fight or flight melalui 

peningkatan pelepasan norepinefrin dan 

epinefrin sebagai reaksi cepat terhadap 

ancaman, di mana tubuh harus 

memutuskan dengan segera apakah akan 

melawan atau melarikan diri. Sistem saraf 

simpatis juga menstimulasi medula 

adrenal untuk melepaskan epinefrin 

tambahan, yang membantu memperkuat 

respons stres dan memobilisasi cadangan 

energi. Peningkatan epinefrin turut 

mengaktivasi sistem Renin-Angiotensin-

Aldosteron System (RAAS) akibat 

vasokonstriksi arteri yang menurunkan 

aliran darah ke ginjal, sehingga memicu 

peningkatan retensi natrium dan cairan 

untuk mempertahankan fungsi sirkulasi 

tubuh.5–8  

Respon stres umumnya bersifat adaptif 

dan baik/positif jika terjadi pada waktu 

yang singkat. Namun, jika stres 

berlangsung lama atau terjadi berulang 

kali akan menyebabkan respon stres yang 

maladaptif. Hal ini dapat terjadi karena 

aktivasi berlebihan dari sistem saraf 

simpatis (fight-or-flight response), 

aktivasi berkelanjutan dari aksis 

Hypothalamus–Pituitary–Adrenal (HPA) 

dan peningkatan kortisol jangka panjang, 

serta ketidakmampuan mekanisme 
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umpan balik (feedback failure) untuk 

mengendalikan respon stres. Akhirnya 

kondisi tersebut dapat menimbulkan 

dampak yang buruk bagi tubuh, termasuk 

memicu timbulnya ketegangan, 

kecemasan serta masalah tidur.7,9,10 

Zhang, dkk menunjukkan bahwa kualitas 

tidur dipengaruhi oleh berbagai faktor, di 

mana stres psikis menjadi salah satu 

faktor yang paling signifikan. Stres psikis 

memicu respons fight or flight yang 

membuat tubuh siap menghadapi 

ancaman. Akibatnya, tingkat 

kewaspadaan (arousal) meningkat dan 

tubuh tetap berada dalam kondisi terjaga, 

yang pada akhirnya dapat memicu rasa 

gelisah serta kecenderungan menunda 

waktu tidur. Berdasarkan model kognitif 

insomnia, kekhawatiran yang berlebihan 

akan memicu kecemasan emosional 

sebelum tidur, yang kemudian 

menimbulkan penilaian kognitif yang 

terdistorsi sehingga kualitas tidur akan 

menurun.11 Selain itu, stres yang 

berlangsung lama juga dapat memicu 

aktivasi berkelanjutan pada sistem 

respons stres tubuh, sehingga mengubah 

kadar hormon seperti kortisol yang dapat 

mengganggu mekanisme regulasi tidur, 

termasuk siklus tidur serta kedalaman 

tidur.12  

Menurut Almojali, dkk,  sebanyak 51% 

mahasiswa kedokteran di Amerika 

Serikat memiliki kualitas tidur yang 

buruk. dan sebanyak 59% mahasiswa 

kedokteran di Lithuania juga memiliki hal 

serupa.1 Berdasarkan keterangan di atas, 

studi ini dilakukan untuk melihat 

bagaimana gambaran masing-masing dari 

stres psikis dan kualitas tidur, serta 

menilai pengaruh setiap tingkat stres 

terhadap kualitas tidur secara lebih 

spesifik pada mahasiswa kedokteran. 

 

METODE STUDI 

Studi ini bersifat kuantitatif dengan 

desain analitik dan menerapkan metode 

cross sectional, dilakukan di bulan Juni 

2025 pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Tarumanagara 

angkatan 2022 dan 2023 yang berstatus 

sebagai mahasiswa aktif dan bersedia 

menjadi responden dengan 

menandatangani informed consent. 

Kriteria eksklusi studi ini, yaitu 

responden yang sedang mengonsumsi 

obat-obatan yang dapat mempengaruhi 

tidur seperti obat antidepresan, sedatif-

hipnotik, maupun stimulan; didiagnosis 

memiliki gangguan tidur, seperti 

insomnia, sleep-disordered breathing, 

circadian rhythm sleep-wake disorders; 

dan mengonsumsi kafein >600 mg 

sebelum tidur secara rutin.13–17 Teknik 

pengambilan sampel menggunakan 

teknik non-random sampling dengan 
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menggunakan 2 instrumen, yaitu 

kuesioner Perceived stress scale (PSS) 

untuk menilai tingkat stres psikis dan 

Pitssburg Sleep Quality Index (PSQI) 

untuk menilai kualitas tidur, dalam satu 

bulan terakhir. Kuesioner PSS terdiri dari 

10 item yang dinyatakan sebagai 

pertanyaan dengan lima kategori respon 

berbasis frekuensi (0 = tidak pernah, 1 = 

hampir tidak pernah, 2 = jarang, 3 = 

sering, 4 = sangat sering). Total skor yang 

diperoleh akan menunjukkan tingkat 

stres, di mana skor 0–13 menunjukkan 

stres rendah, skor 14–26 menunjukkan 

stres sedang, dan skor 27–40 

menunjukkan stres tinggi. Sementara itu, 

PSQI terdiri dari 7 item komponen yang 

mencakup 19 self-report items yang 

masing-masing diberi skor dari 0–3 (skor 

0 yang menunjukkan tidak ada gangguan 

hingga skor 3 yang menunjukkan adanya 

gangguan besar), kemudian skor tersebut 

dijumlahkan menjadi skor akhir antara 0-

21. Skor akhir PSQI < 5 menunjukkan 

kualitas tidur baik sedangkan skor akhir 

PSQI > 5 menunjukkan kualitas tidur 

buruk. Studi ini menggunakan analisis 

statistik dengan bantuan Statistical 

Package for the Social Sciences (SPSS) 

untuk mengolah data responden dari 

kedua instrumen yang digunakan, dengan 

penerapan uji chi-square sebagai metode 

analisisnya. Studi ini sudah mendapatkan 

persetujuan etik dari Komisi Etik 

Penelitian Kesehatan Fakultas 

Kedokteran Universitas Tarumanagara 

dengan Nomor: 616/KEPK/FK 

UNTAR/V/2025.  

 

HASIL STUDI 

Studi ini dilakukan pada mahasiswa 

Fakultas Kedokteran Universitas 

Tarumanagara angkatan 2022 dan 2023 di 

bulan Juni 2025. Sebanyak 319 responden 

yang memenuhi kriteria inklusi dan 

eksklusi dari total 465 mahasiswa 

angkatan 2022 dan 2023. Jumlah 

responden angkatan 2022 sebanyak 137 

(42,9%) mahasiswa dan lebih banyak 

pada angkatan 2023, yaitu sebanyak 182 

(57,1%) mahasiswa.  

Distribusi karakteristik responden dapat 

dilihat pada Tabel 1. Berdasarkan jenis 

kelamin, jumlah responden perempuan 

lebih dominan, yaitu sebanyak 239 

(74,9%) responden. Sementara itu, 

kelompok usia terbanyak ialah usia 20 

tahun dengan total 164 (51,4%) 

responden. Sebagian besar responden 

studi mengalami stres sedang, yaitu 

sebanyak 259 (81,2%) responden, diikuti 

kelompok dengan stres rendah sebanyak 

45 (14,1%) responden, dan stres tinggi 

sebanyak 15 (4,7%) responden. 

Berdasarkan distribusi kualitas tidur 

responden, tercatat mayoritas responden 

mengalami kualitas tidur buruk sebanyak 
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188 (58,9%) responden dan 131 (41,1%) 

respoden mengalami kualitas tidur baik. 

 

Tabel 1. Distribusi karakteristik responden 

(N=319) 

Karakteristik Jumlah (%) 

Usia (tahun) 

    16 

    18 

    19 

    20 

    21 

    22 

    23 

    24 

 

1(0,3%) 

9 (2,8%) 

60 (18,8%) 

164 (51,4%) 

71 (22,3%) 

10 (3,1%) 

2 (0,6%) 

2 (0,6%) 

Jenis kelamin 

    Laki-laki 

    Perempuan 

 

80 (25,1%) 

239 (74,9%) 

Tingkat stres psikis 

    Stres rendah (skor 0-13) 

    Stres sedang (skor 14-26) 

    Stres tinggi (skor 27-40) 

 

45 (14,1%) 

259 (81,2%) 

15 (4,7%) 

Kualitas tidur 

    Kualitas tidur baik (skor ≤5) 

    Kualitas tidur buruk (skor >5) 

 

131 (41,1%) 

188 (58,9%) 

 

Dalam proses analisis, data dibagi ke 

dalam dua tabel dengan kelompok stres 

rendah dijadikan sebagai kontrol. Tabel 2 

membandingkan stres sedang dengan 

stres rendah dan Tabel 3 membandingkan 

stres tinggi dengan stres rendah. 

Pemisahan ini dilakukan untuk 

memastikan uji chi-square diterapkan 

secara tepat serta memungkinkan 

penilaian stres sebagai faktor risiko 

secara pairwise, sehingga pengaruh setiap 

tingkat stres terhadap kualitas tidur dapat 

diamati secara lebih spesifik.  

 

Seperti dijelaskan sebelumnya, kelompok 

stres rendah dijadikan sebagai kelompok 

kontrol dengan total 45 responden. Dari 

jumlah tersebut, 32 (71,1%) responden 

memiliki kualitas tidur yang baik, 

sedangkan 13 (28,9%) responden lainnya 

mengalami kualitas tidur yang buruk. 

Pada Tabel 2, tercatat 259 responden 

mengalami stres sedang, di mana 161 

(62,2%) responden memiliki kualitas 

tidur buruk, sementara 98 (37,8%) 

responden memiiliki kualitas tidur baik. 

Tabel ini juga menampilkan nilai 

proportional reporting ratio (PRR) 

kelompok stres sedang dibandingkan 

kelompok stres rendah, yaitu 2,15. 

Artinya, individu dengan stres sedang 

memiliki peluang 2,15 kali lebih besar 

mengalami kualitas tidur buruk 

dibandingkan individu dengan stres 

rendah.  

Tabel 3 menunjukkan kelompok stres 

tinggi sebagai kelompok dengan 

responden paling sedikit, yaitu 15 

responden, di mana 14 (93,3%) 

responden mengalami kualitas tidur 

buruk dan satu (6,7%) responden 

mengalami kualitas tidur baik. Tabel 

tersebut juga mencantumkan nilai PRR 

kelompok stres tinggi terhadap stres 

rendah, yaitu 3,23. Artinya, individu 

dengan stres tinggi berisiko 3,23 kali 

lebih besar mengalami kualitas tidur 
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buruk dibandingkan individu dengan 

stres rendah. 

Pada Tabel 2 dan Tabel 3, hasil analisis 

data dengan menggunakan uji chi-square 

menunjukkan nilai p < 0.001 (p < 0.05), 

yang berarti secara statistik terdapat 

hubungan yang signifikan antara tingkat 

stres psikis dengan kualitas tidur pada 

mahasiswa kedokteran Universitas 

Tarumanagara angkatan 2022 dan 2023. 

 

Tabel 2. Analisis hubungan stres psikis tingkat rendah dan sedang dengan kualitas tidur 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara angkatan 2022 dan 2023 (N=304) 

 Kualitas tidur buruk 

(n= 174) 

Kualitas tidur baik 

(n=130) 

PRR 95% CI p value 

Stres sedang 

(n=259) 161 (62,2%) 98 (37,8%) 

2,15 1,35–3,43 < 0.001 
Stres rendah 

(n=45) 13 (28,9%) 32 (71,1%) 

 

Tabel 3. Analisis hubungan stres psikis tingkat rendah dan tinggi dengan kualitas tidur 

mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara angkatan 2022 dan 2023 (N=60) 

 Kualitas tidur buruk 

(n= 27) 

Kualitas tidur baik 

(n=33) 

PRR 95% CI p value 

Stres tinggi 

(n=15) 14 (93,3%) 1 (6,7%) 

3,23 2,00–5,21 < 0.001 
Stres rendah 

(n=45) 13 (28,9%) 32 (71,1%) 

Gambar 1 menunjukkan korelasi positif 

sedang antara tingkat stres dengan 

kualitas tidur berdasarkan total skor PSS-

10 dan skor Global PSQI (r = 0.468, p < 

0.001) pada mahasiswa kedokteran 

Universitas Tarumanagara angkatan 2022 

dan 2023. Regresi linier menghasilkan 

persamaan y = 2.08 + 0.24*x (y = 

PSQI/kualitas tidur, x = PSS/tingkat stres 

psikis), yang berarti setiap kenaikan 1 

poin pada PSS-10 (stres psiskis) diikuti 

rata-rata kenaikan 0.24 poin pada skor 

PSQI (kualitas tidur). Gambar tersebut 

juga menunjukkan R2 = 0.185, artinya 

18.5% variabilitas skor PSQI dapat 

dijelaskan oleh skor PSS dan sisanya 

dipengaruhi faktor lain. 

 

PEMBAHASAN 

Sebagian responden studi ini mengalami 

stres sedang dengan kualitas tidur buruk, 
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yaitu 161 dari total keseluruhan 

responden (50.5%). Studi ini juga 

menemukan adanya hubungan yang 

bermakna antara stres psikis dengan 

kualitas tidur pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Tarumanagara 

angkatan 2022 dan 2023. Hal ini dapat 

membuktikan bahwa pada mahasiswa 

kedokteran, stres psikis merupakan 

masalah yang sering terjadi yang 

berdampak pada kualitas tidur mereka 

akibat tuntutan kehidupan kampus yang 

rumit.2,3  

McEwen, dkk menyatakan stres yang 

belangsung lama dan tidak tertangani 

dapat bersifat negatif dan menjadi toksik, 

yang pada akhirnya dapat membahayakan 

kesehatan fisik dan psikis seseorang. 

Dengan demikian, stres dapat bersifat 

adaptif ataupun maladaptif, tergantung 

pada bagaimana tubuh memberikan 

respons. Pandangan biologi stres ini 

memunculkan konsep allostasis dan 

allostatic load/overload. Allostasis 

menggambarkan respon aktif tubuh 

dalam beradaptasi dan mempertahankan 

stabilitas (homeostasis) melalui berbagai 

mediator, seperti kortisol, yang 

membantu tubuh beradaptasi. Namun, 

jika stressor berlangsung terus menerus 

(stres kronis), mekanisme allostasis 

bekerja secara berlebihan. Kondisi ini 

memaksa tubuh mengubah titik 

keseimbangan normal (equilibrium set 

point) menjadi “new normal” yang tidak 

sehat, sehingga dapat merugikan 

organisme. Perubahan yang terus dipaksa 

tersebut menimbulkan beban alostatik, 

yaitu harga biologis yang harus dibayar 

tubuh akibat upaya adaptasi berkelanjutan 

terhadap stres psikososial atau fisik yang 

merugikan.8 

Sejalan dengan konsep beban alostatik 

tersebut, teori stres “non-homeostatik” 

menjelaskan bahwa paparan stres jangka 

panjang dapat menyebabkan gangguan 

fungsi fisiologis dan kelelahan sistemik, 

sehingga tubuh memasuki keadaan “non-

homeostatik”, di mana salah satunya 

dapat memengaruhi kualitas tidur. Stresor 

tersebut dapat menyebakan respon fight 

or flight yang berkepanjangan atau 

berulang-ulang, sehingga tingkat 

kewaspadaan (arousal) meningkat dan 

tubuh tetap berada dalam kondisi terjaga. 

Selain itu, kadar hormon kortisol juga 

terus meningkat akibat aktivasi 

berkelanjutan Hypothalamus–Pituitary–

Adrenal (HPA) axis, di mana akan 

menggaggu mekanisme regulasi 

tidur.7,11,12 

Selain karena respon stres, mahasiswa 

cenderung mengurangi jam tidurnya 

untuk menambah waktu belajar. Mereka 

juga sering kali tidak menganggap tidur 

sebagai prioritas dibandingkan belajar 
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dan memenuhi berbagai tuntutan 

akademik. Kondisi ini menciptakan 

vicious cycle dari stres–tidur, karena 

mahasiswa mengurangi waktu tidur untuk 

memenuhi tuntutan akademik, namun 

akibatnya mereka menjadi kurang tidur 

dan kualitas tidurnya menurun, sehingga 

stres justru meningkat. Siklus tersebut 

perlu dihentikan melalui edukasi sleep 

hygiene dan pembekalan keterampilan 

seperti manajemen waktu agar mahasiswa 

mampu menghadapi lingkungan belajar 

yang penuh tekanan.1 

Hasil studi ini sejalan dengan yang 

dilakukan Almojali, dkk, di mana studi 

tersebut menemukan hubungan yang 

signifikan antara stres dengan kualitas 

tidur pada mahasiswa kedokteran King 

Saud bin Abdulaziz University for Health 

Sciences. Tingkat stres yang tinggi 

merupakan prediktor dan menjadi 

kontributor utama terhadap kualitas tidur 

buruk. Berdasarkan pengukuran 

instrumen Kessler Psychological Distress 

Scale (K10), dari 263 responden, 

sebanyak 140 (53.2%) responden 

mengalami stres dan 121 (86.4%) 

diantaranya mengalami kualitas tidur 

buruk.1 Selain itu, Ballebas, dkk juga 

melaporkan adanya hubungan signifikan 

antara stres psikis dan kualitas tidur pada 

mahasiswa kedokteran University of the 

Philippines College of Medicine 

(UPCM), dengan p value < 0,001. Studi 

tersebut juga melaporkan adanya korelasi 

positif (r = 0,44), yang berarti kedua 

variabel bergerak searah. Artinya, 

semakin tinggi skor stres psikis (K10), 

semakin tinggi juga skor kualitas tidur 

(PSQI), sehingga semakin tinggi tingkat 

stres yang dialami mahasiswa, semakin 

buruk kualitas tidurnya.18 

Hussein, dkk mendapatkan hasil yang 

berbeda, di mana tidak terdapat hubungan 

yang bermakna antara tingkat stres dan 

kualitas tidur pada mahasiswa Fakultas 

Kedokteran Universitas Andalas 

angkatan 2019–2021 yang ditunjukkan 

oleh nilai p = 0,215 (p > 0,05). Mayoritas 

responden studi tersebut berada pada 

kategori stres normal berdasarkan 

penilaian Depression Anxiety Stress Scale 

(DASS-42), yaitu 99 dari total 160 

responden. Menariknya, di antara 

responden yang mengalami stres normal, 

sebagian besar responden memiliki 

kualitas tidur buruk, yaitu 87 responden 

(87,9%). Hal ini menunjukkan meskipun 

berada pada tingkat stres normal, 

responden tetap bisa mengalami kualitas 

tidur yang buruk.19  

Hasil yang signifikan antara stres psikis 

dengan kualitas tidur tidak menutup 

adanya kemungkinan bahwa hasil 

tersebut juga dipengaruhi oleh faktor-

faktor lain yang dapat memengaruhi 
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kualitas tidur. Faktor-faktor tersebut 

mencakup kondisi serta lingkungan tidur, 

seperti kebisingan, pencahayaan, suhu 

ruangan, kenyamanan tempat tidur, dan 

berbagai gangguan tidur lainnya yang 

dapat berbeda pada setiap responden. 

Selain itu, gaya hidup, pola makan, status 

sosial ekonomi, serta kesehatan fisik dan 

mental juga berpotensi memengaruhi 

kualitas tidur.  

 

KESIMPULAN  

Secara statistik terdapat hubungan yang 

signifikan antara stres psikis dengan 

kualitas tidur. Semakin tinggi tingkat 

stres psikis yang dimiliki seseorang, maka 

semakin besar peluang orang tersebut 

mengalami kualitas tidur buruk. Namun, 

stres bukan satu-satunya faktor yang 

memengaruhi kualitas tidur. Hal ini 

ditunjukkan oleh nilai R² yang relatif 

rendah (R2 = 0.185), mengindikasikan 

bahwa sebagian besar variasi skor PSQI 

juga dipengaruhi oleh faktor-faktor lain di 

luar stres. 

 

SARAN 

Mahasiswa diharapkan mampu 

mengelola stres psikis dengan mengatur 

strategi belajar yang efektif, melakukan 

manajemen waktu secara terstruktur serta 

menjaga kesehatan tubuh melalui istirahat 

yang optimal, pola makan yang bergizi 

dan teratur, serta olahraga yang cukup, 

serta melakukan konseling jika 

diperlukan agar memperoleh bimbingan 

dalam menghadapi masalah yang sulit 

diatasi sendiri.  

Pihak inistitusi juga diharapkan dapat 

memberikan dukungan dengan 

menyediakan kegiatan pasca ujian dalam 

menurunkan stres, seperti sesi terapi 

musik, sesi karaoke santai, nonton film 

hiburan bersama, yoga, stretching, atau 

mindfulness session yang dipandu oleh 

kampus. Selain itu, pihak institusi juga 

dapat bekerja sama dengan organisasi 

kemahasiswaan untuk menyediakan alat 

atau fasilitas yang dapat mengurangi atau 

menghilangkan stres, seperti bola 

distress, fidget spinner, fidget cube, fidget 

ring, atau puzzle dan board games ringan 

serta area belajar yang nyaman.  
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