N https://journaledutech.com/index.php/great
, Global Research and Innovation Journal (GREAT)

GREAT Volume 2, Nomor 2, 2026, Hal. 1904-1918

ISSN : 3090-3289

GAMBARAN PERSEPSI MAHASISWA KEDOKTERAN UNIVERSITAS JAMBI
TERHADAP PEMBELAJARAN KETERAMPILAN KLINIK

Maha Putri Kintana Elwaz!, Nyimas Natasha Ayu Shafira?, Citra Maharani3, Amelia Dwi Fitri3, Rita Halim*
Program Studi Kedokteran, Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan, Universitas Jambi
E-mail: * kintanaelwazmahaputri@gmail.com?

ABSTRAK Pembelajaran keterampilan klinik merupakan bagian penting dalam pendidikan
kedokteran. Penelitian ini bertujuan menggambarkan persepsi mahasiswa Program
Studi Kedokteran Universitas Jambi terhadap pembelajaran keterampilan klinik
menggunakan desain deskriptif cross-sectional pada 300 mahasiswa angkatan 2022 -
2024. Data dikumpulkan menggunakan kuesioner Student’s Perception Regarding
Skill Lab Training in Medical Education yang telah tervalidasi dan dianalisis secara
univariat. Hasil menunjukkan sebagian besar mahasiswa memiliki persepsi positif
(median = 3), dengan penilaian baik terhadap instruktur, materi pembelajaran,
sarana prasarana, dan penjadwalan, meskipun masih ditemukan beberapa
keterbatasan. Pembelajaran keterampilan klinik dinilai efektif dalam meningkatkan
motivasi, kepercayaan diri, dan kesiapan mahasiswa menuju tahap profesi, namun
perbaikan pada sarana prasarana, konsistensi materi, dan penjadwalan masih
diperlukan.

Kata kunci Pembelajaran Kketerampilan klinik; mahasiswa kedokteran; persepsi;
laboratorium keterampilan klinik

ABSTRACT Clinical skills learning is a fundamental component of medical education that prepares
students before direct patient interaction. This study aimed to describe the perceptions
of medical students at Jambi University regarding clinical skills learning using a
descriptive cross-sectional design involving 300 students from the 2022-2024 cohorts.
Data were collected using the validated Student’s Perception Regarding Skill Lab
Training in Medical Education questionnaire and analyzed using univariate analysis.
The results showed that most students had positive perceptions (median = 3), with
favorable evaluations of instructors, learning materials, facilities, and scheduling,
although several limitations were identified. Clinical skills learning was perceived to
effectively enhance students’ motivation, self-confidence, and readiness for the clinical
phase. However, improvements in facilities, consistency of learning materials, and more
structured scheduling are still needed to optimize the quality of learning.

Keywords Clinical skills learning, medical students, perception, clinical skills laboratory,
University of Jambi
1. PENDAHULUAN

Pendidikan kedokteran di Indonesia berpedoman pada Standar Kompetensi
Dokter Indonesia (SKDI) sehingga mahasiswa tidak hanya mempelajari teori, tetapi juga
harus mampu menerapkan keterampilan klinik dalam proses diagnosis dan
tatalaksananya (Konsil Kedokteran Indonesia, 2012). Clinical Skill Lab (CSL) berfungsi
sebagai wadah pembelajaran yang memberikan bekal sebelum mahasiswa berhadapan
langsung dengan pasien (Fawzia and Probandari, 2017) Keterampilan klinik merupakan
kompetensi yang harus dikuasai mahasiswa sesuai kurikulum yang diterapkan (Ganesha,
2015) Pembelajaran ini dilakukan sejak tahun pertama pre-klinik untuk mempersiapkan
keterampilan yang dibutuhkan pada tahap profesi (Sahu and Chattu, 2019). Semua
fakultas kedokteran memfasilitasi mahasiswa dengan berbagai kemahiran dan evaluasi
sebelum mereka masuk dunia praktik sebenarnya (Fawzia and Probandari, 2017) Ruang
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keterampilan klinik dirancang menyerupai kondisi klinis sebagai tempat mahasiswa
mempraktikkan keterampilan yang nantinya diterapkan pada pasien (Mohamed et al.,
2022) Latihan yang dilakukan secara teratur dapat meningkatkan kemampuan, wawasan,
kepercayaan diri, mengurangi kecemasan, serta memberikan rasa aman bagi mahasiswa.
Selain itu, pembelajaran keterampilan klinik juga mengembangkan kemampuan non-
teknis seperti komunikasi dan pengambilan keputusan yang berpengaruh terhadap hasil
tindakan Kklinis (Prajapati et al., 2024)

Penelitian di Indian Medical College menunjukkan bahwa lebih dari 90%
mahasiswa merasakan peningkatan wawasan, kerja sama tim, dan bimbingan instruktur
(Prajapati et al.,, 2024). Penelitian di Army Medical College melaporkan bahwa 84-85%
mahasiswa merasa keterampilan klinik meningkatkan motivasi, kepercayaan diri, serta
rasa aman saat melakukan keterampilan (Rizwan Hashim, Khadija Qamar, 2016).
Penelitian di Fakultas Kedokteran Universitas Muslim Indonesia juga menunjukkan
bahwa persepsi mahasiswa terhadap pembelajaran keterampilan klinik berada pada
kategori baik (Hidayah et al.,, 2024).

Di Program Studi Kedokteran Universitas Jambi, pembelajaran dilaksanakan
dengan Kurikulum Berbasis Kompetensi menggunakan strategi SPICES (Panduan
Akademik Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan Universitas Jambi, 2022). Metode
pembelajaran meliputi kuliah, tutorial, praktikum laboratorium, keterampilan Kklinik,
belajar mandiri, dan praktik lapangan.'® Keterampilan klinik dilakukan dalam kelompok
10-13 mahasiswa dan dibimbing oleh dosen untuk melatih anamnesis, pemeriksaan fisik,
penegakan diagnosis, komunikasi, dan kerja tim (Roy et al, 2018), (Talha, 2022).
Pembelajaran menggunakan probandus, manekin, serta skenario Integrated Patient
Management (IPM). Pelaksanaan keterampilan klinik membutuhkan komponen seperti
materi, instruktur, lingkungan belajar, perangkat, dan mahasiswa (Saputra and
Lisiswanti, 2015). Persepsi mahasiswa penting sebagai bagian dari evaluasi dan
penjaminan mutu pembelajaran (Fawzia and Probandari, 2017).

Meskipun sudah ada penelitian tentang persepsi mahasiswa di berbagai institusi,
belum ada penelitian yang menilai persepsi mahasiswa kedokteran Universitas Jambi
menggunakan kuesioner terstandar Student’s Perception Regarding Skill Lab Training in
Medical Education yang dikembangkan oleh Shezadi Sabah Imran. Berdasarkan hal
tersebut, penelitian ini bertujuan mengetahui gambaran persepsi mahasiswa kedokteran
Universitas Jambi terhadap pembelajaran keterampilan klinik

2.  METODE PENELITIAN

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif dengan rancangan cross-sectional
yang bertujuan menggambarkan persepsi mahasiswa kedokteran Universitas Jambi
terhadap pembelajaran keterampilan klinik pada tahun ajaran 2024/2025. Populasi
penelitian terdiri atas 358 mahasiswa, yaitu 129 mahasiswa angkatan 2022, 108
mahasiswa angkatan 2023, dan 121 mahasiswa angkatan 2024. Teknik sampling yang
digunakan adalah total sampling, sehingga jumlah sampel penelitian adalah 324
mahasiswa setelah 34 mahasiswa angkatan 2022 dikeluarkan karena telah digunakan
pada uji validitas dan reliabilitas kuesioner. Perhitungan kebutuhan minimal sampel
menggunakan rumus Slovin menghasilkan jumlah minimal 84 responden yang kemudian
didistribusikan secara proporsional pada masing-masing angkatan.

Instrumen penelitian menggunakan kuesioner Student’s Perception Regarding
Skill Lab Training in Medical Education yang telah diterjemahkan serta diuji validitas dan
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reliabilitasnya. Hasil uji validitas menunjukkan nilai r hitung antara 0,657-0,928, lebih
besar dari r tabel 0,339, sehingga seluruh item dinyatakan valid. Uji reliabilitas
menggunakan Omega McDonald’s menghasilkan nilai « = 0,785, sehingga instrumen
dinyatakan reliabel. Selain kuesioner, instrumen penelitian juga meminta mahasiswa
memberikan tanggapan bebas terkait empat aspek pembelajaran, yaitu instruktur, materi
pembelajaran, sarana prasarana, dan penjadwalan.

Data dianalisis secara univariat untuk menyajikan nilai median, min, dan max dari
18 item skala Likert hasil ringkasan jawaban dari pendapat mahasiswa terkait instruktur,
materi pembelajaran, sarana prasarana, dan penjadwalan. Analisis ini digunakan untuk
menggambarkan kecenderungan persepsi mahasiswa terhadap pembelajaran
keterampilan klinik. Penelitian ini telah memperoleh persetujuan etik dari Komisi Etik
Penelitian Kesehatan Fakultas Kedokteran dan [lmu Kesehatan Universitas Jambi, dengan
nomor Ethical Clearence: 3047/UN21.8/PT.01.04/2025.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

3.1 Karakteristik Responden
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Jenis Kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi (N) Persentase (%)
Laki-laki 91 30,3%
Perempuan 209 69,7%
Total 300 100%

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Karakteristik Usia

Jenis Kelamin Frekuensi (N) Persentase (%)

17 - 18 tahun 30 10%
19 - 20 tahun 177 59%
21 - 22 tahun 92 30, 7%
23 tahun 1 0,3%

Total 300 100%

Mayoritas responden pada penelitian ini adalah perempuan sebanyak 209
mahasiswa, selaras dengan temuan Woromboni S. yang melaporkan jumlah mahasiswa
perempuan lebih tinggi dibanding laki-laki (Worombon., 2022). Usia responden
didominasi rentang 19 - 20 tahun sebanyak 177 mahasiswa, sesuai dengan penelitian
Nugroho menyatakan mayoritas responden berusia 19 tahun (Nugroho et al., 2020).

3.2 Persepsi Mahasiswa Terhadap Pembelajaran Keterampilan Klinik
Tabel 3. Distribusi Nilai Median, Min, Dan Max Kuesioner
Pertanyaan Median Min Max

1. Saya lebih memilih berlatih di 3 1 3
laboraturium keterampilan klinik
sebelum melakukannya pada pasien

2. Saya ingin instrukturnya ramah 3 1 3
dan membantu selama mengajar

3. Berlatih keterampilan klinik 3 0 3
meningkatkan motivasi menjadi

dokter
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Pertanyaan Median Min Max
4., Diperlukan perhatian instruktur 3 2 3
dalam mengarahkan mahasiswanya
5. Instruktur terlebih dahulu 3 1 3

melakukan prosedur di depan

mahasiswa sehingga mahasiswa

dapat melakukan prosedur tersebut

6. Saya telah mengembangkan sifat 2 1 3
professional dalam pembelajaran

keterampilan klinik

7. Saya berpartisipasi aktif pada 2 1 3
pembelajaran keterampilan klinik

agar dapat bekerja dengan baik pada

pasien

8. Pembelajaran keterampilan klinik 3 0 3
meningkatkan kepercayaan diri saya

9. Apakah pembelajaran 3 1 3

keterampilan klinik harus

diperlukan sebagai bagian dari

pendidikan kedokteran ?

10. Apakah menurut Anda, Anda 3 1 3
harus memiliki pemikiran untuk

belajar sebelum datang ke

laboraturium keterampilan klinik ?

11. Menurut saya pembelajaran 3 0 3
keterampilan klinik harus dimulai

dari tahun pertama pendidikan

kedokteran

12. Pembelajaran keterampilan klinik 3 1 3
bermanfaat bagi saya

13. Instruktur memberitahu saya 2 1 3
mengenai kemampuan keterampilan

klinik saya

14. Belajar melalui praktik lebih baik 3 1 3
dari sekadar teori

15. Saya akan dapat melakukan 3 0 3
keterampilan klinik di bawah

pengawasan dokter pada akhir

pembelajaran

16. Saya akan dapat menerapkan 2 1 3
semua kemampuan keterampilan

klinik pada pasien

17. Saya akan dapat menerapkan 3 1 3
semua kemampuan keterampilan

klinik pada pasien
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Pertanyaan Median Min Max

18. Pembelajaran terjadi lebih baik 3 0 3
melalui pelatihan keterampilan klinik

Persepsi mahasiswa terhadap pembelajaran keterampilan klinik secara umum
sangat positif. Mahasiswa menilai latihan di laboratorium penting karena memberikan
lingkungan yang aman sebelum ke pasien (Elendu et al,, 2024). Instruktur yang ramabh,
komunikatif, dan mampu memberi arahan dinilai memengaruhi efektivitas pembelajaran
(Panggabean and Natasha, 2016). Demonstrasi instruktur sebelum praktik dianggap
metode terbaik untuk memahami langkah keterampilan sesuai prinsip see one, do one
(Custers et al., 1999). Pembelajaran klinik juga meningkatkan motivasi, kepercayaan diri,
dan profesionalisme karena latihan berulang dalam lingkungan terstruktur memperkuat
kesiapan mahasiswa menghadapi praktik klinik (Imran, Khan and Aftab, 2016; ). Selain
itu, mahasiswa menilai umpan balik instruktur sangat penting dalam memperbaiki
kesalahan dan menilai kemampuan selama praktik (Rahim et al., 2024).

Mahasiswa juga menganggap persiapan pra-kelas melalui modul dan video
membantu efektivitas latihan sesuai konsep blended learning (Zhang et al, 2024).
Pembelajaran keterampilan sejak tahun pertama dipandang ideal untuk membangun
kompetensi secara bertahap (Seale et al., 2019). Mahasiswa merasa pembelajaran klinik
meningkatkan partisipasi aktif, integrasi teori-praktik, serta kemampuan melakukan
keterampilan di bawah supervisi instruktur (Duvivier, 2012; Keshavarzi et al., 2022).
Skill lab juga dinilai mempermudah penerapan keterampilan pada pasien karena menjadi
jembatan aman antara teori dan praktik (Ahmed, 2009). Lingkungan laboratorium yang
aman membuat mahasiswa lebih fokus dan tidak takut melakukan kesalahan (Antila et al.,
2024). Secara keseluruhan, pembelajaran keterampilan klinik dipandang sebagai
komponen penting pendidikan kedokteran karena meningkatkan kesiapan, kompetensi,
dan kepercayaan diri mahasiswa melalui latihan terstruktur (Ramachandran et al., 2024).
3.3 Persepsi Mahasiswa Terhadap Instruktur Keterampilan Klinik

Tabel 4. Persepsi Mahasiswa Terhadap Instruktur Keterampilan Klinik
Tema Kategori Kuotasi
Kompetensi Kompeten “ Instruktur sudah berkompeten dan
Instruktur berpengalaman dalam menyampaikan
materi, serta pendekatan pembelajaran
interaktif membantu mahasiswa lebih
mudah memahami praktik.”
Tidak “Beberapa instruktur sudah mengajar
Kompeten dengan baik sesuai modul, namun masih
ada beberapa instruktur yang melakukan
pengajaran tidak sesuai dengan modul,
oleh karena itu sering terjadi perbedaan
penyerapan tiap kelompok mahasiswa
sesuai dengan model pengajaran
instruktur mereka masing-masing “

Sikap Instruktur Baik “ Dosen yang memberikan materi ramah
semua, mau diajak berdiskusi, sering
memberi nasehat tentang bagaimana
dunia kerja nanti
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Tema Kategori Kuotasi

Tidak Baik “Beberapa dosen ada yang kurang pandai
dalam mengajarkan, kadang tidak pandai
menarik perhatian, jadinya skill lab terasa
membosankan, dan juga kadang
menakutkan karena kenak marah juga
kalau gabisa, seharusnya dosen bisa
membuat skill lab menjadi seru dan
menyenangkan sehingga materi mudah

masuk di kepala"
Metode Melakukan “Menurut saya, dosen sudah sangat
Pengajaran Demonstrasi terampil sesuai dengan bidang yang
diampu. Dosen dapat menjelaskan,
memperhatikan, = mengarahkan, dan
menjawab pertanyaan mahasiswa dengan

jelas. “
Tidak “Instruktur skill lab yang kurang memadai
Melakukan dapat menghambat proses pembelajaran

demonstrasi karena keterbatasan kompetensi, metode
pengajaran yang tidak efektif, serta
minimnya pemberian umpan balik
kepada mahasiswa. Selain itu, pengajar
kadang tidak mendemonstrasikan
keterampilan terlebih dahulu sehingga
persepsi mahasiswa sebelum skill lab
dapat berbeda dengan yang dimaksudkan
oleh dokter pengampu, yang pada
akhirnya berisiko menimbulkan
ketidaksesuaian pemahaman dan
keterampilan klinis.”

Instruktur keterampilan klinik dianggap efektif apabila memiliki kompetensi dan
profesionalitas yang dibentuk melalui proses rekrutmen yang selektif, pelatihan
pengajaran yang memadai, serta kesiapan dalam menerapkan teknik mengajar yang
benar dan konsisten (Panggabean et al., 2016). Efektivitas instruktur juga ditentukan oleh
kemampuan mereka dalam melakukan demonstrasi keterampilan baru, meningkatkan
efisiensi penyampaian materi, serta memberikan umpan balik yang konstruktif selama
praktik, yang terbukti berhubungan dengan kepuasan mahasiswa terhadap pembelajaran
(Hardian, 2012; Fawzia and Probandari, 2017). Ketidakkonsistenan metode mengajar
antar instruktur dapat menimbulkan kebingungan karena perbedaan pendekatan, teknik
demonstrasi, atau ketidaksesuaian dengan modul pembelajaran, sehingga diperlukan
keseragaman standar dan penyampaian materi untuk menjaga mutu pembelajaran
(Panggabean and Natasha, 2016; Hidayah et al.,, 2024; Tiger Axelsson et al., 2024). Sikap
instruktur juga menjadi komponen penting, di mana perilaku ramah, tenang, dan
mendukung dapat menciptakan lingkungan belajar yang lebih nyaman, sedangkan sikap
intimidatif, tergesa-gesa, atau tidak ramah dapat menurunkan kenyamanan, motivasi,
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serta keberanian mahasiswa untuk berpartisipasi dalam pembelajaran keterampilan
klinik (Haraldseid., 2015; Griffin., 2023).

3.4 Persepsi Mahasiswa Terhadap Materi Pembelajaran Keterampilan Klinik
Tabel 5. Persepsi Mahasiswa Terhadap Materi Pembelajaran Keterampilan Klinik

Tema Kategori Kuotasi

Kesesuaian Sesuai "Materi keterampilan klinik sudah
Materi relevan dengan kompetensi dasar
Pembelajaran mahasiswa kedokteran. Penyampaian
umumnya jelas dan sesuai tahap

semester “
Tidak Sesuai “Materi pembelajaran, antara ceklis
modul, materi modul, video

pembelajarannya  beberapa  kurang
sesuai. Sehingga agak sulit dan
membingungkan  mengenai  urutan

kegiatan.”
Kualitas Baik “Menurut saya, sudah sangat baik. sedikit
Materi saran mungkin modul yang dibagikan
Pembelajaran bisa selalu diupdate agar tetap fresh
materinya dan lebih rapi serta tertata.”
Tidak Baik “Materi pembelajaran saat ini sudah

cukup bagus, tetapi masih banyak bahan
ajar yang harusnya di uptade, namun

beberapa instruktur masih
menggunakan materi pembelajaran yang
lama”
Media Lengkap “Untuk materi pembelajaran sudah
Pembelajaran cukup jelas dengan terkadang tambahan

link video yourube yang bisa
memudahkan kita untuk memahami
materi tersebut”

Tidak Lengkap  “Materi kurang karena tidak dilengkapi
dengan video pembelajaran resmi dari
unja, seharusnya setiap materi sudah
tersedia video pembelajarannya, bukan
malah menonton video dari universitas
lain.”

Materi pembelajaran keterampilan klinik disusun berdasarkan Standar
Kompetensi Dokter Indonesia (SKDI) sebagai acuan utama dalam Pendidikan Kedokteran
Berbasis Kompetensi di seluruh fakultas kedokteran (Prihatiningsih., 2021). Integrasi
materi dengan kurikulum blok menjadi prinsip penting karena kesesuaian antara materi
keterampilan klinik dengan blok yang sedang dijalani terbukti mempermudah
pemahaman mahasiswa dan meningkatkan efektivitas pembelajaran (Fawzia., 2017).
Materi yang jelas, lengkap, sistematis, dan terstruktur diperlukan untuk memandu proses
belajar secara logis, termasuk checklist dan langkah-langkah prosedur agar mahasiswa
mampu mengikuti pembelajaran dengan arah yang tepat (T.]. Bugaj, 2016). Penyelarasan
kurikulum dengan materi keterampilan juga membantu mahasiswa menghadapi OSCE
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(Rahayu et al, 2021), sementara penggunaan video pembelajaran merupakan metode
yang memudahkan mahasiswa memahami prosedur secara visual sebelum praktik (Sahu.,
2019 ; Natasha et al., 2018). Ketidaksesuaian materi dengan perkembangan kompetensi
terkini dapat menyebabkan pengulangan topik dan ketimpangan teori-praktik, sehingga
pembaruan materi diperlukan agar tetap relevan dengan kebutuhan keterampilan klinik
modern (Lin., 2024). Materi pembelajaran yang tidak konsisten antara video dan checklist
OSCE dapat mengganggu efektivitas pembelajaran, ketidakselarasan ini membuat
mahasiswa mengandalkan pengalaman informal dan upaya belajar mandiri untuk
mengisi celah antara materi yang dipelajari dan tuntunan assesmen (Dewi et al., 2024)
dan sumber pembelajaran yang tidak lengkap sering menimbulkan perbedaan persepsi
antar mahasiswa sehingga diperlukan evaluasi kelengkapan materi dan video (Lawrence.,
2023). Berbagai media pembelajaran seperti model anatomi, manekin, pasien standar,
serta media audio-visual dan teknologi berbasis komputer juga berfungsi mendukung
latihan prosedur dan meningkatkan pemahaman serta kepercayaan diri mahasiswa (Al-
Elg, 2007).

3.5 Persepsi Mahasiswa Terhadap Sarana Prasarana Keterampilan Klinik

Tabel 6. Persepsi Mahasiswa Terhadap Sarana Prasarana Keterampilan Klinik

Tema Kategori Kuotasi
Ketersediaan Tersedia “Sarana prasarana sudah cukup untuk
Sarana Prasarana menunjang pembelajaran”

“Sarana sudah memadai ditambah ada
fasilitas dari gedung baru”

Tidak Tersedia “Sarana Prasarana masih kurang dan
sangat terbatas, beberapa peralatan
yang harusnya bisa dipakai terkadang
kerap dijumpai telah kadaluarsa, selain
itu ketidaksediaan alat juga
mempengaruhi pembelajaran sehingga
mahasiswa harus mengganti dengan
barang lain dan menganggapnya
serupa.”

Kelengkapan Lengkap “Sejauh ini cukup bagus, bisa dibilang

Sarana Prasarana 98% lengkap dan sudah ada
perkembangan dengan adanya gedung
baru”

Tidak Lengkap “ada beberapa hal sarana prasarana
yang belum lengkap atau bahkan
bahan-bahannya kebanyakan yang
digunakan sudah expired, begitu juga
alat yang tidak dapat digunakan atau
rusak.”

“Alat yang dapat digunakan sangat
kurang, terkadang sesama mahasiswa
beda kelompok memerebutkan alat
untuk skill lab, ruangan kadang panas
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Tema Kategori Kuotasi

dan kursi terkadang kurang jadi harus
mencari dari ruangan lain”

Kelayakan Layak “Ada beberapa hal sarana prasarana

Sarana Prasarana yang belum lengkap atau bahkan
bahan-bahannya kebanyakan yang
digunakan sudah expired, begitu juga
alat yang tidak dapat digunakan atau
rusak.”

Tidak Layak “Sarana dan prasarana skill lab
sebenarnya sudah cukup baik, namun
beberapa manekin yang tersedia dan
masih layak pakai tidak digunakan pada
latihan skill lab di hari reguler. Kondisi
ini membuat mahasiswa kurang
terbiasa menggunakan alat yang lebih
mumpuni, sehingga menimbulkan
kebingungan ketika menghadapi stase
ujian OSCE. Sebagai contoh, manekin
THT yang dapat memperlihatkan
gambaran kelainan telinga bagian
tengah tidak dimanfaatkan secara
optimal dalam sesi latihan reguler.”

Harapan Baik “sudah baik, tetap pertahankan”
Terhadap
Sarana Prasarana

Tidak Baik “nah ini sih yang memang sering acap
kali jadi masalah soalnya kadang kab
kalau kita mau skill lab tu ada aja alat
yang rusak atau tidak lengkap kan
jadinya agak menganggu ya, harapan
saya ya semoga bisa dibenahi kah
kedepannya terkait alat alat ini ya,
kalau untuk tempat sih ya menurut saya
udah mantap lah kan soalnya kita udah
punya gedung baru, ya semoga apa
yang kurang tadi bisa di benahi”

“Untuk sarana prasarana yang ada,
menurut  saya  sangat  kurang
dikarenakan preparat serta alat
biasanya masih saling rebutan, dengan
biaya kuliah yang cukup
memungkinkan untuk memfasilitasi,
sarana yang didapat cenderung kurang,
pencahayaan di dalam lab pun masih
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kurang, preparat yang ada juga masih
terbatas.”

Sarana Prasarana memegang peran penting dalam keberhasilan pembelajaran
keterampilan klnik karena laboraturium Kketerampilan klinik harus menyediakan
lingkungan yang aman,terkendali, dan menyerupai situasi medis sebenarnya (Sebiany,
2003; Al-Elq, 2007). Fasilitas ideal mencakup ruang simulasi, ruang seminar, cubicle
gawat darurat, ruang konseling, serta pemanfaatan media audiovisual, manekin, dan
teknologi digital untuk mendukung pembelajaran yang interaktif dan efektif (Talha,
2022). Pusat keterampilan klinik juga perlu dilengkapi model anatomi, simulator, boneka
resusitasi, video interaktif, dan perangkat komputer sebagai sumber belajar yang
menunjang latihan prosedural (Ahmed, 2009), serta ruang-ruang pendukung seperti ICU,
ruang simulator, penyimpanan, dan kantor staf untuk memastikan kegiatan pembelajaran
berjalan efisien (Stewart and Wilson, 2022). Pengaturan ruang dan kelengkapan fasilitas
yang realistis, termasuk penggunaan manekin fidelitas tinggi maupun rendah dan sistem
penyimpanan yang baik, diperlukan untuk mengoptimalkan proses belajar (Utz., 2015),
dan keberadaan sarana prasarana yang memadai serta terkelola baik juga menjadi faktor
penting dalam keberhasilan pembelajaran keterampilan klinik (Fawzia., 2017).

3.6 Persepsi Mahasiswa Terhadap Penjadwalan Keterampilan Klinik
Tabel 7. Persepsi Mahasiswa Terhadap Penjadwalan Keterampilan Klinik
Tema Kategori Kuotasi

Konsistensijadwal Konsisten “Menurut saya, untuk penjadwalannya
sudah teratur biasanya dilaksanakan di
minggu 3/4 sehingga saya bisa
mempersiapkan diri sebelum jadwal SL
nya.”

Tidak Konsisten = “Jadwal skill lab sudah teratur, tetapi
terkadang padat berdekatan dengan
kuliah atau ujian sehingga mengurangi
fokus. Akan lebih baik jika penjadwalan
skill lab disusun lebih longgar dan
konsisten waktunya. Persiapan jadwal
yang diinformasikan jauh hari akan
membantu mahasiswa menyiapkan diri
lebih baik.”

“Penjadwalan dari akademik sudah
terjadwal baik. namun beberapa
pengampu kadang punya jadwal
bertabrakan dengan kegiatan
keterampilan klinik sehingga jadwal
harus direschedule.”

Efisiensi Jadwal Efisien “Sudah tepat diberitahu sebelum,
sehingga bisa belajar terlebih dahulu”
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Tidak Efisien “Jadwal kadang kurang efisien karena
kadang sering dikirim H-1 sehingga
kurang persiapan untuk belajar.”

“Mungkin bisa untuk diperbaiki
kembali terkait penjadwalan, kalau bisa
jangan H-1 SL baru ada informasi.
Selain itu untuk skill lab blok 6.1 obgyn
dimohon jangan 12 skill lab dalam
sehari karena ini sangat tidak efektif,
ilmu yang didapat pun sangat minim”
Sinkronisasi jadwal teori dan praktik terbukti meningkatkan efektivitas pembelajaran
keterampilan klinik karena mengurangi kebingungan mahasiswa dan memastikan
keterkaitan antara materi yang dipelajari di kelas dengan keterampilan yang dipraktikkan
(Ewnte and Yigzaw, 2023). Pendekatan penjadwalan terintegrasi seperti paparan klinik
dini membantu mahasiswa memahami hubungan konsep dasar dengan penerapan klinis
secara lebih kontekstual. @ Namun, perubahan jadwal mendadak, keterlambatan
instruktur, serta ketidakkonsistenan waktu pelaksanaan dapat menurunkan kesiapan
dan kepuasan mahasiswa (Hidayah et al., 2024). Penjadwalan ulang yang berulang akibat
beban kerja klinik instruktur juga menyebabkan pembelajaran menjadi tidak konsisten
dan menurunkan motivasi mahasiswa (Birkeli., 2025), sementara keterbatasan fasilitas
dan sumber daya, ketidakcukupan supervisi, dan penjadwalan praktik yang tidak tepat
menjadi salah satu penyebab hambatan pelaksanaan keterampilan klinik (Essfadi et al,
2024). Pembelajaran yang efektif memerlukan keseimbangan penjadwalan antara
akademik, instruktur, dan mahasiswa agar proses berjalan terkoordinasi (Diallo and
Tudose, 2024). Penumpukan materi dalam satu jadwal menurunkan efektivitas dan
meningkatkan stres mahasiswa, sehingga pembelajaran harus dilakukan bertahap dan
berulang sesuai prinsip deliberate practice untuk memungkinkan refleksi, umpan balik,
dan peningkatan keterampilan secara optimal (T.]. Bugaj, 2016; D’Eon, 2023)

4. KESIMPULAN

Persepsi mahasiswa terhadap pembelajaran keterampilan klinik di Program Studi
Kedokteran Universitas Jambi secara keseluruhan sangat baik, dengan karakteristik
responden didominasi usia 19-20 tahun dan mayoritas perempuan. Instruktur dinilai
kompeten, profesional, komunikatif, dan terampil, meskipun masih diperlukan
peningkatan dalam konsistensi metode.
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