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ABSTRACT

Background: Since 2006 evaluation of scientific writing process, as graduation requirement in Faculty of Medicine
Atma Jaya Catholic University, has not been done.
Objective: To find out supervisors perceptions on quality of under graduate theses and its relationship to supervisers’
charactristics.
Method: This descriptive study was done to 29 supervisors. Interviews were done using questionnaire. Dependent variable
was perceptions on quality of under graduate theses (idea, proposal, writing process, presentation and publication).
Independent variables were characteristic, knowledge, attitude and behavior of supervisors related to process of scientific
writing. Data was analysed using chi square test.
Result: There was equal proportion (50% vs 50%) between good perception and bad perception on quality of
undergraduate theses. Significant relationship was found between perception on quality with supervisors attitude (p=0.04)
and master degree (p=0.02). Supervisors aged 45 years old and less (53% vs 47%), have taught for 10 years and less (64%
vs 39%), have academic position as assistant and lectur (5% vs 47%), have published articles within the last 3 years (40
% vs 60%), have more than one research within the last 3 years (56% vs 4 %), have non positive attitude (78% vs 27%),
supervise students twice or more (57% vs 43%), meet student for less than 45 minutes per meeting (67% vs 33%), were
more like to perceive low quality of under graduate theses.
Conclusion: Supervisors generally perceive that qualities of under graduate theses are still low. Positive attitude and
non-magister supervisors tend to perceive the quality of theses to be good.
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ABSTRAK

Latar Belakang: Sejak tahun 2006 evaluasi terhadap kegiatan karya tulis ilmiah di Fakultas Kedokteran Universitas
Katolik Atma Jaya belum pernah dilakukan.
Tujuan : Mengetahui persepsi dosen pembimbing terhadap kualitas KTI mahasiswa dan hubungannya dengan
karakteristik dosen pembimbing.
Metode: Penelitian deskriptif dilakukan terhadap 29 dosen pembimbing. Wawancara dilakukan dengan kuesioner.
Variabel tergantung meliputi persepsi mengenai kualitas KTI (ide, proposal, penulisan, ujian presentasi, publikasi).
Variabel bebas meliputi karakteristik, pengetahuan, sikap dan perilaku dosen pembimbing. Analisis yang digunakan
adalah uji chi square.
Hasil: Masing-masing ada 50% dosen yang memberikan pendapat baik dan buruk tentang kualitas karya tulis
mahasiswa. Terdapat hubungan yang bermakna untuk sikap dosen (p=0,04) dan pendidikan magister
(p=0,02).Dosen yang berumur kurang dari 45 tahun (53% vs 47%), mengajar 10 tahun ke bawah (64% vs 34%),
berjabatan akademik asisten ahli dan lektor (53% vs 47%), berpendidikan magister (69% vs 31%), mempunyai
publikasi dalam 3 tahun terakhir (40% vs 60%), melakukan penelitian lebih dari 1 dalam 3 tahun terakhir (56% vs
44%), bersikap tidak positif (78% vs 27%), membimbing 2 kali atau lebih (57% vs 43%), lama bimbingan kurang
dari 45 menit (67% vs 33%), lebih banyak menyatakan bahwa kualitas KTI yang mereka bimbing masih rendah.
Kesimpulan: secara umum persepsi dosen terhadap kualitas KTI masih rendah. Sikap dosen yang pasif terhadap
KTI dan pendidikan non magister cenderung memiliki persepsi KTI yang dibimbing sudah baik.

Kata Kunci: Karya Tulis Ilmiah, Perspektif, Dosen Pembimbing
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PENDAHULUAN

Karya Tulis Ilmiah (KTI) merupakan sebuah karya yang
ditulis dengan metode ilmiah dan dipublikasikan untuk
menggambarkan suatu hasil penelitian atau pemikiran
yang orisinil. Para peneliti menggunakan metode ilmiah
untuk mencari hubungan antara penyebab dan dampak
dari suatu fenomena1.

Fakultas Kedokteran Universitas Katolik Atma Jaya
(FKUAJ) sejak tahun 2006 menerapkan penulisan KTI
sebagai salah satu syarat kelulusan Sarjana Kedokteran.
KTI dipilih sebagai salah satu syarat kelulusan Sarjana
Kedokteran karena kemampuan mengaplikasikan
metode ilmiah dan menulis sangat penting bagi
mahasiswa. Kumar et al menemukan bahwa 70%
mahasiwa menganggap penelitian dan penulisan ilmiah
adalah penting2. Selain itu, kemampuan menulis juga
berguna untuk mengembangkan pola pikir mahasiswa
dalam mengembangkan metode ilmiah, mencari topik
penelitian dan berlatih untuk fokus terhadap topik
penelitian yang sudah ada.3-5

Evaluasi terhadap proses pembuatan dan penulisan KTI
belum pernah dilakukan di FKUAJ. Menurut penelitian
yaitu; 10% mahasiswa merasa kemampuan menulis
mereka masih kurang, dan ada 30 % dosen yang menilai
kemampuan menulis mahasiswa kurang.2 Sampai tahun
2010, terdapat sekitar 250 KTI yang sudah selesai. Oleh
karena itu terlepas dari nilai yang diberikan oleh dosen
pembimbing dan penguji, peneliti ingin melakukan studi
mengenai persepsi dosen pembimbing terhadap kualitas
KTI yang dibuat mahasiswa dan hubungannya dengan
karakteristik dosen pembimbing di FKUAJ.

METODE

Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif yang
dilaksanakan sejak Januari sampai dengan Desember
2011. Populasi penelitian adalah seluruh dosen
pembimbing KTI mahasiswa di FKUAJ. Populasi
terjangkau adalah dosen pembimbing angkatan 2006
sampai dengan 2008 di FKUAJ, karena KTI pada ketiga
angkatan ini sebagian besar telah selesai. Dosen
pembimbing yang diikutsertakan dalam penelitian ini
adalah dosen pembimbing yang aktif mengajar pada
saat penelitian dilakukan, dan pernah membimbing
minimal 3 karya tulis dengan minimal satu penelitian.
Dosen yang menolak untuk ikut serta dalam penelitian
atau yang tidak berhasil ditemui setelah dilakukan tiga

kali perjanjian, tidak diikut sertakan dalam penelitian
ini.

Data diambil dengan wawancara menggunakan
kuesioner kualitatif dan kuantitatif. Kuesioner disusun
berdasarkan beberapa literatur. Penelitian Nieminen
2007 menggunakan kuesioner yang pertanyaannya
meliputi organisasi karya tulis, kualitas teknis, kesalahan
penulisan, presentasi tabel dan gambar dan penulisan
literature.8 Penelitian Reynolds menggunakan BioTap,
yaitu panduan untuk penulisan karya tulis ilmiah.9

Panduan ini dapat juga digunakan dalam evaluasi karya
tulis ilmiah. BioTap membagi kualitas karya tulis dalam
5 dapat yaitu isu utama (kesesuaian dengan target
pengguna karya tulis yang diharapkan bersifat luas,
argumentasi sesuai literatur terkini, kesesuaian dengan
tujuan, intepretasi hasil, penjelasan terhadap hal-hal yang
tidak jelas/tidak bermakna dan keterbatasan penelitian,
diskusi mengenai kemungkinan pemecahan masalah
di masa depan), aspek tambahan (organisasi karya tulis,
kesalahan penulisan, literatur yang digunakan, kejelasan
presentasi tabel dan gambar). Masing-masing aspek ini
dinilai dengan skala yang terbagi 3 yaitu tidak dapat
diterima (bobot nol), diterima (bobot 2) dan sangat baik
(bobot 4).13 Kualitas akhir dinilai dari nilai totalnya.
Selain dua penelitian tersebut, kuesioner juga disusun
berdasarkan poin-poin penting dalam buku Pedoman
Prosedur Penyusunan Karya Tulis Ilmiah FKUAJ tahun
2007. Uji coba kuesioner dilakukan pada lima orang
dosen pembimbing KTI yang tidak termasuk dalam
daftar responden.Uji cobakuesioner inidilakukan untuk
mendapatkan perkiraan waktu yang dibutuhkan untuk
wawancara, perkiraan mengenai apakah kata-kata dalam
pertanyaan sudah cukup jelas, perkiraan mengenai
jawaban-jawaban dari pertanyaan terbuka dan tertutup.
Selain itu untuk memperkirakan perlu tidaknya
penambahan atau pengurangan pertanyaan pada
kuesioner.

Sebelum wawancara dimulai, pewawancara menjelaskan
maksud dan tujuan dari penelitian ini dan meminta
persetujuan melalui informed consent. Variabel tergantung
pada penelitian ini meliputi persepsi dosen mengenai
kualitas dalam pencarian dan pengembangan ide,
kualitas pembuatan proposaldan penulisan KTI, kualitas
dalam ujian presentasi KTI dan kualitas dalam publikasi
KTI (dengan nilai 1 untuk kurang, nilai 2 untuk cukup
dan nilai 3 untuk baik). Skor untuk masing-masing poin
dijumlahkan dan dihitung rata-ratanya untuk kemudian
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digunakan sebagai nilai batas penilaian kualitas secara
umum. Variabel bebas dalam penelitian ini meliputi
karakteristikdosen (umur,departemen, jabatanakademik,
lama mengajar, pendidikan magister, pengalaman
penelitian dan publikasi yang telah dilakukan),
pengetahuan dosen pembimbing (peruntukan buku
pedoman KTI, tugas dosen, jumlah bimbingan minimal,
jenis KTI, bagian KTI, kriteria penilaian ujian KTI,
lamanya sumber pustaka sesuai dengan pedoman KTI
FKUAJ), sikap dosen pembimbing (sikap dosen terhadap
tugas dosen pembimbing dan kriteria penilaian untuk
ujian KTI serta lamanya sumber pustaka diukur dengan
skala likert yang sudah disederhanakan menjadi setuju,
ragu-ragu/tidak tahu dan tidak setuju). Perilaku dosen
pembimbing (kepemilikan dan dibaca tidaknya buku
pedoman prosedurpenyusunan KTI,praktekbimbingan,
partisipasi dosen dalam proses penelitian dan pencarian
literatur, partisipasi dosen dalam mengoreksi KTI,
banyaknya bimbingan, lama rata-rata setiap kali
bimbingan).

Jawaban untuk pengetahuan dan sikap diberikan skor 1
bila benar dan 0 bila salah/tidak tahu, sehingga total
skor untuk pengetahuan adalah 64 dan untuk sikap
adalah 17. Pengetahuan dan sikap kemudian dikategori-
kan menurut rata-rata skor. Persepsi dosen mengenai

kualitas KTI dilakukan dengan memberikan skor 3
untuk kategori baik, 2 untuk kategori cukup, dan 1 untuk
kategori kurang pada tiap pertanyaan dalam kuesioner,
dengan total nilai terendah 14 dan tertinggi 42. Data
kemudian dikategorisasikan menjadi tinggi dan rendah
dengan median dari jumlah skor dipakai sebagai nilai
batas. Data diolah dengan SPSS 15 secara deskriptif
maupun dengan uji chi square.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Jumlah dan Karakteristik Responden

Berdasarkan data yang didapatkan dari tata usaha
FKUAJ, ada 35 dosen yang memenuhi kriteria inklusi.
Pada akhir penelitian, ada enam orang (17,2 %) yang
tidak dapat diikutsertakan dalam penelitian ini karena
menolak (5 orang) atau tidak dapat ditemui setelah tiga
kali perjanjian (1 orang) sehingga jumlah seluruh
responden ada 29 orang.

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar dosen
berumur 30-45 tahun (51,7%), mengajar kurang dari 10
tahun atau lebih dari 20 tahun (37,9%), merupakan
dosen bagian non klinik (51%), lektor kepala dan guru
besar (44,8%) dan bergelar magister (55%).

Tabel 1. Distribusi karakteristik dosen pembimbing

* Hanya 1 dosen yang berjabatan akademik guru besar



Vol. 2 | No. 3 | November 2013 | Jurnal Pendidikan Kedokteran Indonesia224

Regina Satya Wiraharja & Felicia Kurniawan, Kualitas Karya Tulis Ilmiah Mahasiswa: Hubungan Persepsi dan Karaktersitik Dosen Pembimbing

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebagian besar dosen
melakukan lebih dari 2 penelitian dalam tiga tahun

terakhir (41,4%) dan tidak mempunya publikasi dalam
tiga tahun terakhir (44,8%).

Tabel 2. Distribusi dosen pembimbing menurut pengalaman penelitian dan publikasi

*Mean=2,59; Median=20; Modus=0; Minimum=0; Maksimum=10
**Mean=1,55; Median=1,0; Modus=0; Minimum=0; Maksimum=12

Pengetahuan Dosen Pembimbing

Tabel 3 menunjukkan bahwa sebagian besar dosen
memiliki pengetahuan di atas rata-rata (55, 2 %),
sedangkan nilai rata-ratanya sendiri cukup tinggi yaitu
57 dari skor total 64. Nilai minimum yang didapatkan
juga cukup tinggi yaitu 50 dari skor total 64.

Tabel 3. Distribusi dosen pembimbing menurut kategori
pengetahuan

* Mean= 57 ; Median = 58 ; Modus=50 ; Maksimum=64 ;
Minimum=50
** Di atas rata-rata untuk skor > 57; dibawah rata-rata untuk
skor 57

Beberapa pernyataan yang dijawab salah oleh para dosen
pembimbing adalah topik studi kepustakaan merupakan
topik yang sering dibahas (48,3%), pendahuluan
merupakan bagian pembuka dari KTI (37,5%), review
artikel merupakan salah satu jenis KTI (34,5%), hipotesis
merupakan bagian dari abstrak (34,5%), penilaian dalam
ujian presentasi KTI meliputi nada bicara mahasiswa
(24,1%), kelancaran bicara (30,1%) dan keindahan
presentasi (20,7%), menjawab salah mengenai isi bab
tiga dan empat dari KTI penelitian (27,6% dan 24,1%),
menjawab salah mengenai jangka waktu sumber
informasi yang sebaiknya digunakan (25,1%), studi kasus
merupakan salah satu jenis KTI (24,1%), studi
kepustakaan merupakan sharing dari penemuan non
ilmiah (24,1%), dosen pembimbing ikut campur dalam
pelaksanaan penelitian mahasiswa (20,7%), daftar isi
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dan kata pengantar bukan merupakan bagian pembuka
dari KTI (20,7%)

Sikap Dosen Pembimbing
Sebagian besar dosen pembimbing memiliki sikap yang
positif (69%), yang ditandai dengan nilai rata-rata 15
dan nilai minimum 13, dari skor total 17 (tabel 4).

Tabel 4. Distribusi dosen pembimbing menurut
kategori sikap

* Mean= 15 ; Median=15 ; Modus=15 ;
Maksimum=17 ; Minimum=13
** Sikap positif untuk skor 15; sikap tidak
positif untuk skor < 15

Penelitian ini menemukan bahwa 31% dosen setuju
untuk ikut campur dalam pelaksanaan penelitian
mahasiswa,namun menurutbuku bedoman KTI FKUAJ
seharusnya dosen pembimbing hanya melakukan
pengawasan pada penelitian mahasiswa. Selain itu, ada
24,1% dosen yang setuju untuk ikut mencarikan literatur
dan ada 24,1% dosen yang setuju untuk mengoreksi
kesalahan-kesalahan yang penting saja. Hal ini tidak
sesuai dengan pedoman KTI FKUAJ karena seharusnya
dosenhanyamemberipetunjukdalampencarian literatur
dan mengoreksi seluruh kesalahan yang ada.6 Dalam
ujian KTI, 31% dosen setuju bahwa sistematika proposal
tidak dinilai. Hal ini tidak tepat karena pada saat ujian
presentasi, selain penyajian lisan, tanya jawab dan sikap,
sistematika proposal pun dinilai.6 (lampiran 1).

Perilaku Dosen Pembimbing

Seluruh dosen pembimbing telah memiliki pedoman
prosedur penyusunan KTI dan hanya 2 orang (7%) yang
belum pernah membacanya. Dosen pembimbing yang
tidak membantu mahasiswa dalam memilih topik
(34,5%), tidak membantu mahasiswa dalam
mengembangkan kerangka teori dan konsep (34,5%)
atau tidak membantu mahasiswa dalam memilih metode
analisis (41,4%). Sebagian besar dosen pembimbing
hanya memberikan petunjuk dalam pencarian literatur
(65,5%), sedangkan sisanya membantu mencarikan
literatur (44,8%), misalnya dengan memberikan literatur
miliknya atau mencarikan salah satu literatur lengkap.
Tidak ada dosen yang tidak membantu dalam pencarian
literatur.

Sebagian besar jugaberpartisipasi dalam proses penelitian
seperti ikut mengawasi jalannya penelitian mahasiswa
(65%). Partisipasi lain yang dilakukan dosen selama
proses penelitian adalah mengadakan seminar kecil
untuk mengetahui manfaat penelitian, melibatkan
mahasiswa dalam penelitian departemen, membantu
mahasiswa dalam analisis, membantu memecahkan
masalah yang timbul pada saat penelitian, melakukan
diskusi untuk membahas hal-hal yang kurang tepat dan
dilakukan perbaikan, hanya memberi saran dan
membantu mencarikan penelitian untuk kasus tertentu
(masing-masing dijawab oleh 1 dosen yang berbeda).
Hanya 31% dosen pembimbing yang tidak ikut dalam
pelaksanaan penelitian mahasiswa.

Dosen pembimbing sebagian besar mengoreksi seluruh
kesalahan 72,4% dan 27,6% dosen mengoreksi
kesalahan penting. Beberapa hal yang dikoreksi oleh
dosen adalah tata bahasa, format penulisan KTI dan
alternatif untuk pemecahan masalah yang dihadapi
mahasiswa.
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Tabel 5. Distribusi dosen menurut perilaku membimbing KTI mahasiswa

* Mean=2,64; Median=2,0; Modus=2; Minimum=1; Maksimum=6
**Mean=47,4; Median=45,0; Modus=60; Minimum=15 pada 2 responden (7%);
Maksimum=90 pada 2 responden (7%).

Penelitian ini juga memperoleh data mengenai perilaku
dosen dalam melakukan bimbingan mahasiswa, di mana
sebagian besar dosen membimbing sebanyak 2 kali dalam
sebulan, dengan nilai minimal sebanyak 1 kali dan
maksimal 6 kali dalam sebulan. Sebagian besar dosen

memberikan bimbingan selama 60 menit, dengan rata-
rata selama 47 menit. Hanya ada 2 responden (7%)
yang memberikan bimbingan masing-masing selama 15
menit dan 90 menit.

Tabel 6. Distribusi dosen pembimbing menurut hambatan dalam proses bimbingan KTI
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Penelitian ini juga mendapatkan hambatan lain yang
dihadapi dosen dalam proses bimbingan KTI yaitu
ketidaksesuaian waktu antara dosen dan mahasiswa
(31%), terbatasnya waktu mahasiswa (24%), mahasiswa
yang malas (17,2%) dan pasif (13,8%), mahasiswa baru
datang di saat terakhir (13,8%) dan mahasiswa tidak
mengikuti saran dosen pembimbing (10,3%).

Persepsi Dosen mengenai Kualitas Karya Tulis
Ilmiah
Jumlah dosen yang mengatakan kualitas KTI tinggi dan
rendah adalah sama yaitu 50%, dengan nilai skor rata-
rata (29,68). Hanya 1 dosen yang memberikan skor 18
dan 1 dosen memberikan skor 21.

Sebagian besar dosen yang memberikan nilai cukup
untuk masing-masing bagian dari KTI (41%-62%), dan
bagian yang dinilai kurang seperti kualitas pencarian
dan pengembangan ide (27,6%), kualitas kerangka
konsep (27,6%), kesinambungan antar alinea (27,6%),
pembahasan (25%), kesimpulan dan saran (20,7%) dan
penggunaan bahasa asing (20,7%) (lampiran 2).

Analisa Bivariat
Penelitian ini mendapatkan hasil yang tidak bermakna
untuk sebagian besar variabel, kecuali untuk sikap dosen
(p=0,04) dan pendidikan magister (p=0,02). Tabel 8 juga
menunjukkan bahwa dosen yang berumur 45 tahun ke
bawah (53% vs 47%), mengajar 10 tahun ke bawah (64%
vs 34%), berjabatan akademik lektor ke bawah (53% vs
47%), berpendidikan master (69% vs 31%), mempunyai
publikasi dalam 3 tahun tahun terakhir (40% vs 60%),
melakukan penelitian lebih dari 1 buah dalam 3 tahun
terakhir (56% vs 44%), bersikap tidak positif (78% vs
22%), membimbing 2 kali atau lebih (57% vs 43%),
lama bimbingan kurang dari 45 menit (67% vs 33%),
lebih banyak menyatakan bahwa kualitas KTI yang
mereka bimbing masih rendah.

Tabel 7. Distribusi dosen pembimbing menurut kategori
kualitas KTI

*1 responden tidak dapat ikut di skor karena jawaban tidak
lengkap
*Cut off point

Tabel 8. Hasil analisa bivariat
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Dalam penelitian ini, didapatkan adanya hubungan
antara pendidikan magister terhadap persepsi dosen
mengenai kualitas KTI mahasiswa yang rendah. Hal ini
mengindikasikan adanya perbedaan standar yang
diharapkan oleh para dosen pembimbing. Perbedaan
standar ini dapat disebabkan karena pendidikan magister
memberi penekanan kepada penerapan dari pendekatan,
metode dan kaidah keilmuan dalam memecahkan
permasalahan, melalui penelitian dan pengembangan
berdasarkan kaidah ilmiah; sedangkan pendidikan
spesialis lebih menekankan kepada penguasaan keahlian
dalam aspek-aspek keilmuan profesional spesifik tertentu
serta kemampuan mempraktikkan keahlian
professional.7 Disiplin ilmu dari masing-masing dosen
dapat pula mempengaruhi standar dari kualitas KTI
mahasiswa yang diharapkan. Beberapa studi menemukan
bahwa ketersediaan pedoman yang baik bagi para
pembimbing dan training bagi para pembimbing sangat
dibutuhkan untuk menyamakan standar ini.8, 9

Penelitian ini juga menunjukkan hubungan antara sikap
dan persepsi dosen mengenai kualitas KTI mahasiswa.
Dosen yang memiliki sikap positif lebih banyak yang
memberikan nilai tinggi terhadap KTI (63,2%)
dibandingkandengan dosenyang mempunyai sikap tidak
positif (22,2%). Lampiran 1 menunjukkan beberapa
sikap tidak positif yang kurang menunjang kualitas KTI,
seperti sikap tidak tahu/ragu-ragu dan tidak setuju untuk
membimbing mahasiswa dalam pengembangan
kerangka teori dan kerangka konsep (20,6%), pemilihan
metode penelitian (13,7%), pemberian bimbingan
minimal sebanyak 4 kali (14%), pencarian literatur (28%)
dan pengkoreksian KTI (hanya mengoreksi bagian yang
dianggap penting saja) (24.1%). Lampiran 1 juga
menunjukkan beberapa sikap tidak positif lainnya seperti
sikap harus ikut campur dalam penelitian dan ikut
campurpencarian literatur.Dalam pedomanKTI FKUAJ
salah satu tujuan dari pembuatan KTI adalah untuk
mengasah keterampilan kerja mandiri mahasiswa mulai
dari identifikasi masalah sampai penyampaian hasil
penelitiannya.7 Hasil penelitian ini mengindikasikan
ketidak jelasan sejauh mana tugas dosen pembimbing
untuk menjamin tercapainya tujuan tersebut. Tampaknya
pedoman yang lebih detil bagi para dosen pembimbing,
yang disosialisasikan dengan lebih baik, sangat
diperlukan.8, 9

Bervariasinya sikap dosen dalam membimbing
mahasiswa juga mengindikasikan bahwa kemampuan
mahasiswa dalam mengerjakan KTI sangat bervariasi.
Sebuah studi di Nepal menemukan bahwa sikap dan
pengetahuan mahasiswa terhadap ilmupengetahuan dan
metodologi ilmiah lebih rendah pada mahasiswa
semester pertama. Akan tetapi nilai yang rendah juga
didapatkan pada mahasiswa semester ketiga dan
keempat.10 Hal ini menunjukkan bahwa perlu adanya
kegiatan yang terkait dengan materi metodologi
penelitian dan evidence-based medicine di setiap semester
yang dilalui mahasiswa. Di Atma Jaya, pada tahun 2006
sampai dengan 2011, metodologi penelitian dan evidence
based medicine diberikan pada semester tiga (pada blok
metodologi penelitian), sedangkan proses pembuatan
karya tulis ilmiah dilakukan pada semester 4 ke atas.
Hal ini mengindikasikan bahwa perlu adanya integrasi
dari metodologi penelitian ke dalam blok-blok organ
setelah blok metodologi penelitian, sehingga
kemampuan mahasiswa dalam membuat karya tulis
ilmiah menjadi lebih merata. Hal ini senada dengan
sebuah studi di Malaysia yang menemukan bahwa
menulis ilmiah untuk berbagai topik penting bagi
kesuksesan mahasiswa dan meningkatkan ekspresi dari
penulisan itu sendiri.5 Beberapa studi menemukan
bahwa mahasiswa perlu dijelaskan secara eksplisit
mengenai kriteria penilaian dan bagaimana cara
mencapai hasil penilaian yang baik dalam tulisan
mereka.11,12 Mahasiswa juga perlu diberikan kuliah
mengenai tulisan-tulisan ilmiah dalam berbagai topik
yang mereka jalani. Salah satu yang direkomendasikan
oleh studi ini adalah dengan menyediakan tulisan ilmiah
sebagai model untuk analisis dan penilaian, sesuai topik
yang mereka jalani.12Selain itu ada beberapa cara untuk
meningkatkankemandirian mahasiswa seperti keharusan
membuat cover letter setiap kali memasukkan draft ke
dosen pembimbing.Dalam cover letter tersebut mahasiswa
harus membuat pernyataan atau pertanyaan spesifik
mengenai hal yang mereka inginkan untuk di review
oleh dosen pembimbing. Dalam cover letter juga mereka
harus menyatakan bagaimana mahasiswa memperbaiki
draft KTI berdasarkan masukan dari para dosen
pembimbing (bila lebih dari satu) dan pertimbangan
apa yang mendasari perbaikan tersebut. Kegiatan ini
dikatakan dapat membuat mahasiswa menjadi lebih aktif
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dan mandiri karena harus memutuskan tidak semata-
mata karena saran dosen pembimbing, tetapi juga karena
mereka harus memberikan alasannya.13 Literatur lain
mengungkapkan selain memberikan pengajaran dan skill
lab ataupun praktikum mengenai metode penelitian,
cara mencari informasi, statistik, intepretasi artikel ilmiah
dan keterampilan penggunaan software yang berkaitan
dengan penelitian, penting juga untuk mengajarkan
kepada mahasiswa mengenai proses publikasi ilmiah
termasuk proses peer review sehingga mahasiswa dapat
mengetahui poin-poin penilaian suatu artikel yang layak
dipublikasikan.8 SebuahstudidiKroasiamengungkapkan
bahwa pengetahuan, sikap dan perilaku mahasiswa
terhadap metode dan penulisan ilmiah berhubungan
dengan nilai dan rangking pada saat tes masuk.14 Akan
tetapidalam penelitian ini, kamibelum menghubungkan
persepsi dosen tentang kualitas KTI yang rendah dengan
nilai tes masuk mahasiswa yang dibimbing.

Penelitian ini juga mengindikasikan bahwa sikap dan
perilaku mahasiswa sendiri juga menentukan kualitas
KTI yang baik. Tabel 6 juga menunjukkan bahwa
beberapa hambatan yang dirasakan oleh dosen
pembimbing dalam memberikan bimbingan KTI adalah
mahasiswa mempunyai keterbatasan waktu dan jadwal
yang padat (24,1%), mahasiswa malas (17,2%) dan pasif
(13,8%). Selain itu kebiasaan mahasiswa yang baru
datang pada saat akhir (13,8%) membuat bimbingan
KTI tidak dapat berlangsung secara optimal. Beberapa
literatur mengungkapkan hasil yang sama di mana
mahasiswa menunjukkan sikap pasif dalam proses
pembuatan KTI. Hal ini salah satunya karena persepsi
mahasiswa sebagai pemula dan dosen pembimbing
sebagai orang yang lebih berpengalaman, sehingga para
mahasiswa cenderung menganggap bahwa dosen
pembimbing akan memberitahu semua hal yang perlu
dilakukan untuk menghasilkan KTI yang baik.12 Oleh
karena itu perlu dilakukan pemberitahuan kepada
mahasiswa mengenai tujuan KTI dan sikap serta
perilaku mahasiswa yang dibutuhkan untuk mencapai
tujuan tersebut. Literatur lain juga menyebutkan bahwa
pada umumnya mahasiswa bersikap pasif bila topik yang
diteliti bukan topik yang paling mereka minati. Oleh
karena itu pembagian dosen pembimbing utama harus
disesuaikan dengan topik yang diinginkan oleh
mahasiswa.15

Penelitian ini juga mendapatkan hasil yang tidak
bermakna antara karakteristik (jenis kelamin, umur
dosen, lama dosen mengajar, jabatan akademik dosen)
dan pengetahuan, dengan persepsinya terhadap kualitas
KTI. Secara deskriptif dosen yang lebih muda (kurang
dari 45 tahun) dengan jabatan akademik asisten ahli
dan lektor, serta mengajar kurang dari 10 tahun lebih
cenderung menyatakan kualitas KTI yang rendah. Hal
ini mengindikasikan perlunya dilakukan evaluasi
terhadap indikator lainnya seperti pedoman KTI itu
sendiri, analisis hasil KTI oleh kelompok reviewer yang
terpilih secara obyektif, pengetahuan, sikap dan perilaku
mahasiswa dan juga terhadap proses kebijakan yang ada
di fakultas, bahkan sampai kepada mata kuliah yang
berkaitan dengan pembuatan KTI mahasiswa.10-15

Penelitian ini juga menunjukkan ketidak konsistenan
antara pengetahuan, sikap dan perilaku dosen
pembimbing. Oleh karena itu selain perlu dilakukan
evaluasi pada indikator lainnya, peningkatan
kejelasantugas dosen dan motivasi para dosen agar mau
membimbing mahasiswa sesuai dengan tujuan yang akan
dicapaijuga perlu dilakukan.

KESIMPULAN

Secaraumumpersepsidosen terhadap kualitasKTI masih
rendah, dan hanya berhubungan dengan pendidikan
magister dan sikap dosen. Oleh karena itu perlu
dilakukan evaluasi terhadap indikator lainnya seperti
review terhadap pedoman KTI itu sendiri, analisis hasil
KTI oleh kelompok reviewer yang terpilih secara obyektif,
pengetahuan, sikap dan perilaku mahasiswa, kebijakan
dan teknis pelaksanaan yang ada di fakultas, bahkan
mata kuliah yang berkaitan dengan pembuatan KTI
mahasiswa.
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Lampiran 1. Tabel Distribusi Sikap Dosen Pembimbing
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Lampiran 2. Persepsi Dosen Pembimbing Terhadap Komponen KTI yang Kurang Baik


