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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

Menurut Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 12 Tahun 2012, 

pendidikan tinggi merupakan jenjang pendidikan yang akan ditempuh setelah 

menyelesaikan pendidikan menengah yang diselenggarakan oleh perguruan tinggi 

berdasarkan kebudayaan bangsa Indonesia. Di mana seseorang yang sedang 

menjalani kewajiban pendidikan di perguruan tinggi atau universitas disebut 

sebagai mahasiswa. Seperti dalam Undang-undang Republik Indonesia Nomor 12 

Tahun 2012 tentang Pendidikan Tinggi, mahasiswa merupakan anggota sivitas 

akademika yang ditempatkan sebagai individu yang secara aktif memiliki 

kesadaran sendiri dalam mengembangkan potensi diri untuk melakukan 

pembelajaran, pencarian kebenaran ilmiah, dan/atau penguasaan, pengembangan, 

dan pengamalan suatu cabang ilmu pengetahuan dan/atau teknologi untuk menjadi 

ilmuwan, intelektual, praktisi, dan/atau profesional yang berbudaya. 

Mahasiswa umumnya berada pada rentang usia 18-25 tahun, di mana periode 

ini disebut dengan emerging adulthood (Arnett & Mitra, 2020). Masa ini ditandai 

dengan pencarian jati diri, ketidakstabilan, fokus terhadap diri sendiri, merasa tidak 

dewasa tapi bukan remaja dan berbagai pilihan dalam hidup (Arnett, 2014). Pada 

tahap kehidupan ini, individu menggambarkan masa depan dengan memilih 

mengejar pendidikan, mendapatkan pekerjaan atau dengan menggabungkan 

keduanya (Arnett, Žukauskienė & Sugimura, 2014). 

Mahasiswa tidak dapat dilepaskan dengan kewajibannya sebagai pelajar. 

Tuntutan akademik menjadi bahasan yang sering muncul jika berbicara tentang 
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mahasiswa (Rabbani & Wahyudi, 2023; Arum & Wibawanti, 2023; Mufaridah & 

Rachmawati, 2023). Mahasiswa dituntut untuk mengerjakan berbagai 

kewajibannya berupa tugas mata kuliah, ujian maupun skripsi (tugas akhir), 

ditambah bila mereka mengikuti organisasi tertentu akan menambah beban karena 

membagi waktu antara perkuliahan dan organisasi. Tuntutan akademis yang harus 

dihadapi dan tidak siapnya individu untuk menghadapinya dapat mengakibatkan 

stres (Ambarwati, Pinilih & Astuti, 2017). 

Selain permasalahan akademik, keragaman terkait latar belakang keluarga, 

sosial dan ekonomi dapat pula menjadi permasalahan bagi mahasiswa. Hasil 

penelitian yang dilakukan di Indonesia pada 67 mahasiswa menunjukkan 

permasalahan keuangan menjadi sumber stres tertinggi dengan presentase 23% 

(Musabiq & Karimah, 2018). Masalah keuangan dapat berupa biaya kuliah yang 

tinggi, biaya hidup yang mahal, dan kesulitan untuk mendapatkan pekerjaan. 

Masalah keuangan ini dapat menyebabkan gejala depresi dan gejala kecemasan 

yang berlebihan, terutama jika mahasiswa merasa sulit untuk memenuhi kebutuhan 

dasar mereka (Larcombe & Fethers, 2013).  

Permasalahan juga dapat berasal dari diri mahasiswa, di mana setiap 

mahasiswa tentu memiliki karakteristik pribadi yang berbeda-beda. Individu yang 

memiliki standar pribadi yang sangat tinggi, tidak realistis dan mengharapkan 

dirinya sempurna lebih rentan untuk mengalami gejala depresi dan kecemasan 

(Flett, Hewitt & Heisel dalam Hendarto & Ambarwati, 2020). Menurut hasil 

penelitian hal-hal tersebut dan trait kepribadian tertentu dapat memengaruhi 

seseorang untuk mengalami gejala depresi, kecemasan dan stres (Hendarto & 

Ambarwati, 2020). 
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Berbagai macam permasalahan dalam kehidupan perkuliahan apabila tidak 

dapat diatasi maka akan berpotensi menyebabkan stres, di mana apabila stres 

memberikan dampak yang tidak menyenangkan atau merugikan dapat disebut 

dengan distres psikologis (Snoek, Bremmer & Hermanns, 2015). Menurut St. 

Mary’s college of Maryland (2015) yang menjelaskan bahwa distres psikologis 

pada mahasiswa bisa berupa kecemasan yang nyata, kegelisahan yang ekstrim, 

ketidakmampuan untuk berkonsentrasi atau bersantai, penurunan atau peningkatan 

nafsu makan, penurunan atau peningkatan waktu tidur, kehilangan minat pada 

aktivitas yang sebelumnya menyenangkan, seperti mendatangi kelas, kehidupan 

sosial, hubungan intim, ekspresi ketakutan irasional, keluhan fisik tanpa sebab 

medis (seperti sakit kepala, sakit perut, dll), kelelahan kronis dan sebagainya. 

Penelitian Habibah, Syakurah, Ikhsan, Zulissetiana & Aini (2021) di 

Universitas Sriwijaya pada 1564 mahasiswa menunjukkan sebanyak 729 

mahasiswa atau 46,6% mengalami depresi. Penelitian ini juga memperlihatkan 

bahwa 1160 mahasiswa atau 74,2% mengalami kecemasan. Selain itu terdapat 906 

mahasiswa atau 57,8% mengalami stres. Hasil penelitian tersebut menunjukkan 

tingkat depresi, kecemasan dan stres di Universitas Sriwijaya dua sampai tiga kali 

lebih tinggi daripada tingkat depresi, kecemasan dan stres mahasiswa di dunia 

(Auerbach, Mortier, Bruffaerts, Alonso, Benjet, Cuijpers,  ... & Kessler, 2018). Di 

mana depresi, kecemasan dan stres merupakan bagian dari distres psikologis itu 

sendiri (Sedaghat Ghotbabadi & Haji Alizadeh, 2018). 

Penelitian dari 12 negara menunjukkan mahasiswa mengalami tingkat distres 

psikologis yang lebih tinggi daripada populasi lainnya (Eskin, Sun, Abuidhail, …, 

& Voracek, 2016). Hal ini didukung oleh hasil penelitian Naylor (2022) 
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menunjukkan peningkatan prevalensi distres psikologis pada mahasiswa. Penelitian 

tersebut sejalan dengan hasil screening yang dilakukan di Universitas Sriwijaya 

terhadap 147 mahasiswa, ditemukan 96,6% mahasiswa mengalami distres 

psikologis dan hanya 3,4% yang tidak menunjukkan gejala distres psikologis, 

berupa depresi, kecemasan dan keluhan somatik (Mardhiyah, 2019). Bukti terbaru 

menunjukkan hasil yang tidak berbeda jauh dengan lokasi yang sama di Universitas 

Sriwijaya terhadap 418 mahasiswa, ditemukan mahasiswa yang mengalami distres 

psikologis sebesar 95% dan mahasiswa yang tidak menunjukkan gejala distres 

psikologis hanya sebesar 5% (Mardhiyah, 2021). Berdasarkan data tersebut 

menunjukkan memang mayoritas mahasiswa Universitas Sriwijaya mengalami 

distres psikologis (Mardhiyah, 2021). 

Menurut Drapeau, Marchand, dan Beaulieu-Prevost (2012) menjelaskan 

distres psikologis sebagai keadaan tekanan emosional yang ditandai dengan gejala 

depresi dan kecemasan. Drapeau et al. (2012) mengatakan bahwa GHQ-12 dapat 

digunakan untuk mengukur distres psikologis yang terdiri dari dua aspek, yaitu 

distres psikologik dan disfungsi sosial. GHQ-12 versi Indonesia telah banyak 

digunakan pada penelitian dengan populasi mahasiswa dengan menunjukkan hasil 

yang baik (Fathiyah & Mardhiyah, 2023; Yuningsih & Nugraha, 2023;Kaloeti, 

Rahmandani, Sakti, … & Hanafi, 2019) 

Tingkat distres psikologis yang rendah bisa dikaitkan dengan tingkat literasi 

kesehatan mental yang tinggi (Kantaş Yılmaz & ÜNKÜR, 2023). Penelitian telah 

menjelaskan bahwa terdapat hubungan negatif dan signifikan yang sedang antara 

distres psikologis dan literasi kesehatan mental pada mahasiswa (Pehlivan, Tokur 

Kesgi N & Uymaz, 2020). Literasi kesehatan mental menjadi hal yang harus terus 
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dipromosikan di lingkungan akademis, mengingat masih cukup banyaknya 

mahasiswa di Indonesia yang cenderung masih memiliki tingkat literasi kesehatan 

mental yang rendah (Idham, Rahayu, As-Sahih, Muhiddin, & Sumantri, 2019). 

Studi lain yang dilakukan pada mahasiswa juga menunjukkan bahwa mereka 

memiliki tingkat literasi kesehatan mental yang rendah (Kristina, Mardea, 

Ramadhani & Aliyah, 2020).  

Kemampuan untuk mengenali kesulitan sebagai pengobatan yang layak 

adalah bagian dari konsep yang lebih besar yang dikenal sebagai literasi kesehatan 

mental (Paulus, Wadsworth & Hayes-Skelton, 2015). Literasi kesehatan mental 

merupakan konstruk yang dikembangkan oleh Jorm, Korten, Jacomb, … & Pollitt 

(1997) yang diartikan sebagai pengetahuan dan keyakinan tentang gangguan jiwa 

yang membantu pengenalan, penanganan atau pencegahannya. Literasi kesehatan 

mental memiliki beberapa aspek, menurut Diaz, Campos, Almeida & Palha (2018) 

yaitu knowledge of mental health problems, erroneous beliefs/stereotypes, first aid 

skills and help seeking behaviour, dan self-help strategies.  

Inti dari literasi kesehatan mental adalah pengetahuan (Jorm dalam Guo, 

Yang, Liu & Li, 2020). Pengetahuan yang baik mengenai kesehatan mental pada 

individu dapat meningkatkan perilaku mereka dalam menjaga kesehatan mentalnya 

(Rozali, Sitasari & Lenggogeni, 2021). Peningkatan terhadap literasi kesehatan 

mental akan menyebabkan meningkatnya  pengetahuan terhadap penanganan 

gangguan mental, baik pada diri sendiri maupun dalam memberikan pertolongan 

pertama pada orang lain (Jorm dalam Idham et al., 2019). Di mana sumber 

pengetahuan akan literasi kesehatan mental bisa didapatkan dengan berbagai cara 

misalnya melalui media sosial (Fatahya & Abidin, 2022). 
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Individu dengan literasi kesehatan mental yang tinggi lebih mungkin 

mengenali penyakit mental dan mengidentifikasi sumber perawatan yang tepat 

ketimbang individu dengan literasi kesehatan mental rendah yang cenderung 

menggunakan strategi koping yang tidak tepat seperti penggunaan alkohol dan 

obat-obatan lainnya (Singh, Zaki, Farid, … & Kaur, 2022). Penelitian menunjukkan 

bahwa peningkatan literasi kesehatan mental dapat mempromosikan identifikasi 

dini terkait gangguan kesehatan mental, meningkatkan kesehatan mental, 

meningkatkan penggunaan pelayanan kesehatan, dan memungkinkan masyarakat 

untuk mengambil tindakan untuk mencapai kesehatan mental yang lebih baik 

(Henderson, Evans-Lacko & Thornicroft, 2013; Jorm dalam Wei, McGrath, 

Hayden & Kutcher, 2016; Rusch, Evans-Lacko, Henderson, Flach & Thornicroft 

dalam Wei, McGrath, Hayden & Kutcher, 2015; Corrigan & Watson dalam Wei et 

al., 2016). 

Berdasarkan pemaparan tersebut, maka dibuatlah penelitian dengan judul 

“Hubungan Literasi Kesehatan Mental dengan Distres Psikologis pada 

Mahasiswa”. 

 

B. Rumusan Masalah 

Apakah ada hubungan literasi kesehatan mental dengan distres psikologis 

pada mahasiswa? 
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C. Tujuan Penelitian 

Berdasarkan rumusan masalah diatas maka tujuan dari penelitian ini adalah 

untuk mengetahui hubungan literasi kesehatan mental dengan distres psikologis 

pada mahasiswa. 

 

D. Manfaat Penelitian 

1. Manfaat Teoritis 

Penelitian ini dapat berguna untuk memperkaya informasi mengenai upaya 

preventif kesehatan mental dan distres psikologis di kalangan mahasiswa. 

Penelitian ini juga dapat memperdalam pengetahuan keilmuan tentang psikologi 

positif dan juga psikologi kesehatan. 

2. Manfaat Praktis 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan pemahaman yang lebih luas 

tentang hubungan literasi kesehatan mental dengan  distres psikologis bagi 

mahasiswa dan masyarakat umum serta dapat menjadi bahan dasar rujukan untuk 

penelitian selanjutnya. 

 

E. Keaslian Penelitian 

Penelitian yang dilakukan oleh Al-Gamal, Alzayyat & Ahmad (2016) dengan 

judul “Prevalence of Internet Addiction and Its Association With Psychological 

Distress and Coping Strategies Among University Students in Jordan”. Subjek pada 

penelitian tersebut menggunakan mahasiswa di Jordan. Pendekatan pada penelitian 

ini menggunakan jenis kuantitatif. Penelitian ini menemukan ada korelasi positif 
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yang signifikan antara total Skor PSS dan IAT total, hal ini menunjukkan bahwa 

siswa dengan tingkat distres yang tinggi lebih mungkin mengalami tingkat IA yang 

lebih tinggi. Hasil lain menunjukkan bahwa ada korelasi signifikan yang negatif 

antara strategi coping pemecahan masalah dan total IAT, hal ini menunjukkan 

bahwa siswa yang menggunakan pemecahan masalah sebagai strategi coping lebih 

cenderung mengalami tingkat IA yang lebih rendah. 

Perbedaan penelitian terdahulu terlihat pada subjek penelitian. Di mana pada 

penelitian terdahulu menggunakan mahasiswa di Jordan sedangkan peneliti 

menggunakan subjek mahasiswa umum. Perbedaan juga terlihat dari variabel bebas 

yang digunakan adalah distres psikologis dan strategi coping sedangkan peneliti 

menggunakan variabel bebas literasi kesehatan mental. Penelitian ini menggunakan 

variabel terikat berupa adiksi internet sedangkan peneliti menggunakan variabel 

terikat yaitu distres psikologis. 

Ada penelitian yang dilakukan oleh Tang, Byrne & Qin (2018) dengan judul 

“Psychological distress and risk for suicidal behavior among university students in 

contemporary China”. Subjek pada penelitian tersebut menggunakan mahasiswa 

dari enam universitas di China. Penelitian tersebut menggunakan pendekatan 

kuantitatif. Hasil penelitian menunjukkan mahasiswa perilaku bunuh diri sangat 

terkait dengan distres psikologis pada siswa. 

Perbedaan pada penelitian terdahulu terlihat pada subjek penelitian. Di mana 

pada penelitian terdahulu menggunakan mahasiswa dari enam universitas di China 

sedangkan peneliti menggunakan subjek mahasiswa umum. Perbedaan juga terlihat 

dari variabel bebas yang digunakan adalah distres psikologis sedangkan peneliti 

menggunakan variabel literasi kesehatan mental. Pada variabel terikat penelitian ini 



9 

 

 
 

menggunakan perilaku bunuh diri sedangkan peneliti menggunakan variabel terikat 

yaitu distres psikologis. 

Terdapat penelitian yang dilakukan oleh Fathoni dan Listiyandini (2021) 

yang berjudul “Kebersyukuran, kesepian, dan distres psikologis pada mahasiswa di 

masa pandemik COVID-19”. Subjek dalam penelitian ini adalah mahasiswa S1 

yang berkuliah di Jabodetabek dan Bandung. Hasil penelitian tersebut 

menunjukkan bahwa variabel distres psikologis juga saling berkorelasi secara 

positif dan signifikan, mengindikasikan bahwa semakin tinggi salah satu gejala 

distres psikologis, dapat berpotensi memicu gejala distres psikologi yang lainnya. 

Namun demikian, kebersyukuran berkorelasi negatif dan signifikan dengan distres 

psikologis (depresi, kecemasan, dan stres) dan kesepian pada mahasiswa. Semakin 

tinggi kebersyukuran yang dimiliki oleh mahasiswa, maka semakin rendah gejala 

depresi, stres, kecemasan, dan kesepian yang dialaminya 

Perbedaan yang terdapat pada penelitian terlihat pada subjek penelitian, di 

mana pada penelitian terdahulu menggunakan mahasiswa S1 yang berkuliah di 

Jabodetabek dan Bandung sedangkan peneliti menggunakan mahasiswa umum. 

Perbedaan juga terlihat pada bagian variabel bebas berbeda dengan penelitian 

sebelumnya yang menggunakan dua variabel bebas yaitu kebersyukuran dan 

kesepian, pada penelitian ini menggunakan variabel tunggal berupa literasi 

kesehatan mental. 

Penelitian yang dilakukan oleh Hendarto dan Ambarwati (2020) yang 

berjudul “Perfeksionisme dan Distres Psikologis pada Mahasiswa”. Subjek pada 

penelitian ini menggunakan mahasiswa di seluruh Indonesia yang berusia 18-24 

tahun. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif. Hasil penelitian ini 
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berupa terdapat pengaruh antara perfeksionisme dengan distres psikologis pada 

mahasiswa. Peneliti menemukan bahwa secara seragam, perfeksionisme 

berpengaruh pada kemunculan distres psikologis. 

Perbedaan yang terdapat pada penelitian terlihat pada subjek penelitian, di 

mana pada penelitian tersebut menggunakan mahasiswa di seluruh Indonesia yang 

berusia 18-24 tahun sedangkan peneliti menggunakan secara mahasiswa umum. 

Perbedaan juga terlihat pada variabel bebas yang menggunakan perfeksionisme 

sedangkan pada penelitian ini menggunakan variabel tunggal berupa literasi 

kesehatan mental. 

Ada penelitian yang dilakukan oleh Cheng, Wang, McDermott, … & Rislin 

(2018) dengan judul “Self‐Stigma, Mental Health Literacy, and Attitudes Toward 

Seeking Psychological Help”. Subjek pada penelitian ini menggunakan mahasiswa 

publik secara umum di universitas midwestern United States. Penelitian ini 

menggunakan pendekatan kuantitatif. Hasil penelitian ini berupa banyak 

mahasiswa memiliki tingkat stigma diri yang tinggi dan literasi kesehatan mental 

yang rendah tentang masalah psikologis dan layanan profesional. Temuan kami 

menyoroti pentingnya pertimbangan bersamaan dari kedua penurunan stigma diri 

dan meningkatkan literasi kesehatan mental untuk memfasilitasi kegiatan positif 

sikap terhadap mencari bantuan psikologis profesional, khususnya di kalangan 

mahasiswa minoritas yang kurang terlayani. 

Perbedaan penelitian terdahulu terlihat pada subjek penelitian. Di mana pada 

penelitian terdahulu menggunakan mahasiswa publik secara umum di universitas 

midwestern United States sedangkan peneliti menggunakan subjek mahasiswa 

umum. Perbedaan juga terlihat dari variabel bebas yang digunakan adalah stigma 
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diri dan variabel terikat berupa sikap mencari bantuan psikologis sedangkan peneliti 

menggunakan variabel terikat yaitu distres psikologis. 

Penelitian yang dilakukan oleh Gorczynski, Sims-Schouten, Hill & Wilson 

(2017) dengan judul “Examining Mental Health Literacy, Help Seeking Behaviours, 

And Mental Health Outcomes In UK University Students.”. Subjek dalam penelitian 

ini adalah mahasiswa universitas di UK. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif. Hasil dari penelitian ini didapatkan bahwa studi saat ini 

menggambarkan bahwa peningkatan literasi kesehatan mental dikaitkan dengan 

perilaku mencari bantuan yang lebih baik, tetapi sayangnya mereka yang paling 

membutuhkan bantuan adalah yang paling kecil kemungkinannya untuk 

mencarinya. Selanjutnya, hasil penelitian saat ini menunjukkan bahwa ada populasi 

berisiko di lingkungan universitas, termasuk wanita, biseksual, dan mereka yang 

memiliki masalah kesehatan mental sebelumnya, yang mungkin memerlukan 

pendekatan berbeda untuk perawatan kesehatan mental dari yang telah disediakan 

sebelumnya. 

Perbedaan dengan penelitian terdahulu terdapat pada subjek penelitian di 

mana pada penelitian tersebut menggunakan mahasiswa di UK sedangkan peneliti 

menggunakan mahasiswa secara umum. Selain itu, perbedaan juga terlihat pada 

variabel penelitian, di mana penelitian tersebut menggunakan variabel terikat yaitu 

perilaku pencarian bantuan sedangkan peneliti menggunakan variabel terikat distres 

psikologis. 

Terdapat penelitian yang dilakukan oleh Falasifah dan Syafitri (2021) yang 

berjudul “Literasi Kesehatan Mental dan Stigma Publik sebagai Prediktor Sikap  

terhadap Bantuan Psikologis pada Mahasantri”. Subjek dalam penelitian ini adalah 



12 

 

 

 

Mahasantri  Pesantren  Mahasiswa  Sultan Agung (Pesanmasa) yang terdiri dari 

mahasiswa/i seluruh fakultas di Unissula dari angkatan 2017-2020 yang berstatus 

sebagai Mahasantri Pesanmasa Unissula. Hasil penelitian tersebut menunjukkan 

literasi  kesehatan  mental  dan  stigma  publik  secara  bersamaan  mampu 

memprediksi sikap terhadap bantuan psikologis pada Mahasantri. Penelitian 

tersebut menunjukkan ada hubungan antara  literasi kesehatan mental dengan sikap 

terhadap bantuan psikologis pada Mahasantri. Penelitian tersebut juga 

memperlihatkan hasil bahwa tidak ada hubungan antara stigma publik dengan sikap 

terhadap bantuan psikologis pada Mahasantri. 

Perbedaan yang terdapat pada penelitian terlihat pada subjek penelitian, di 

mana pada penelitian tersebut menggunakan mahasantri sedangkan peneliti 

menggunakan mahasiswa umum. Perbedaan juga terlihat pada variabel terikat di 

mana pada penelitian terdahulu menggunakan variabel terikat berupa sikap 

terhadap bantuan psikologis sedangkan pada penelitian ini menggunakan variabel 

terikat berupa distres psikologis. Pada bagian variabel bebas juga berbeda dengan 

penelitian terdahulu yang menggunakan literasi kesehatan mental dan stigma publik 

sedangkan pada penelitian ini menggunakan variabel tunggal literasi kesehatan 

mental. 

Ada penelitian yang dilakukan oleh Nazira, Mawarpury , Afriani, & Kumala 

(2022) dengan judul “Literasi Kesehatan Mental Pada Mahasiswa Di Banda Aceh”. 

Subjek pada penelitian ini adalah mahasiswa yang sedang menempuh Pendidikan 

di perguruan tinggi di Banda Aceh. Penelitian ini menggunakan pendekatan 

kuantitatif dengan metode penelitian survei. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
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mahasiswa di Banda Aceh memiliki tingkat literasi kesehatan mental yang tinggi, 

terutama pada dimensi knowledge-oriented mental health literacy. 

Perbedaan pada penelitian terdahulu terletak pada subjek yang digunakan 

yaitu mahasiswa di Banda Aceh sedangkan peneliti menggunakan mahasiswa. 

Perbedaan juga terlihat pada variabel yang digunakan di mana pada penelitian 

tersebut menggunakan variabel tunggal yaitu literasi kesehatan mental sedangkan 

peneliti menggunakan variabel terikat berupa distres psikologis dan variabel bebas 

berupa literasi kesehatan mental. 
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