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ABSTRACT 
 

Final year students has an obligation to make a thesis as a requirement for graduation. In the process of working 
thesis, students retrieved with various problems both academic and non-academic problems, thus requiring the ability 
to regulate emotions. Emotion regulation is a process of processing emotions that consists of monitoring emotions, 
evaluating, and modifying emotional reactions to achieve emotional balance. If emotions cannot be regulated properly 
for a long time, it can lead to pathological risks such as a tendency to symptom somatic disorders.  This study aims to 
reveal the effect of emotional regulation on the tendency of symptom somatic disorders in students working their thesis 
in Makassar. This study used a quatitative approach with a correlational design. The sample in this study consisted of 
404 students working on a thesis in Makassar based on simple random sampling.  The results indicated that emotion 
regulation significantly influenced the tendency of symptom somatic disorder by 11.2% (Sig=0.000). 
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ABSTRAK 
 
Mahasiswa tingkat akhir  di perguruan tinggi memiliki kewajiban mengerjakan skripsi sebagai syarat kelulusan. Pada 

proses pengerjaan skripsi mahasiswa dihadapkan dengan berbagai masalah baik masalah akademik dan masalah 

non akademik, sehingga membutuhkan kemampuan untuk meregulasi emosi. Regulasi emosi adalah proses 

pengolahan emosi yang terdiri dari memonitor emosi, mengevaluasi, dan memodifikasi reaksi emosional untuk 

mencapai keseimbangan emosional. Apabila emosi tidak dapat diregulasi dengan baik dalam waktu yang lama, maka 

dapat menimbulkan resiko patologis seperti kecenderungan gangguan simtom somatis. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengungkap pengaruh regulasi emosi terhadap kecenderungan gangguan simtom somatis pada mahasiswa yang 

mengerjakan skripsi di Kota Makassar. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantiatif dengan desain korelasional. 

Sampel pada penelitian ini terdiri atas 404 mahasiswa yang mengerjakan skripsi di Kota Makasar yang dipilih melalui 

simple random sampling. Penelitian ini menggunakan skala Regulasi emosi dan Symptom Somatic Scale – 8. Hasil 

penelitian menunjukkan bahwa regulasi emosi berpengaruh secara signifikan terhadap kecenderungan gangguan 

simtom somatis sebesar 11.2%(Sig=0.000). 

Kata kunci : Gangguan Simtom Somatis, Mahasiswa Tingkat Akhir, Regulasi Emosi, 

 
PENDAHULUAN  

Mahasiswa tingkat akhir yang menempuh studi di 
perguruan tinggi memiliki kewajiban untuk 
mengerjakan skripsi sebagai syarat wajib kelulusan.. 
Pada proses pengerjaan skripsi, mahasiswa 
cenderung menghadapi masalah meliputi masalah 
dalam pengulangan mata kuliah, tugas penulisan 
skripsi, perencanaan masa depan, tuntutan keluarga 
sebagai pendukung dana untuk segera 
menyelesaikan kuliah, serta semakin banyaknya 
teman sebaya yang telah lulus kuliah dan memeroleh 
pekerjaan (Pratiwi & Lailatushifah, 2007). Masalah 
lainnya juga meliputi penentuan judul skripsi, rasa 
malas dalam mengerjakan skripsi, kurang motivasi, 
sulit membagi waktu, dosen yang sulit ditemui, dan 
tidak konsentrasi (Etika & Hasibuan, 2016). 
Berdasarkan data awal yang diperoleh dari 35 
mahasiswa tingkat akhir dari berbagai perguruan 

tinggi di kota Makassar menunjukkan bahwa 30% 
mahasiswa mengalami kemalasan dan kurang 
motivasi dalam mengerjakan skripsi, 19% sulit 
mencari referensi, 17% mengalami rasa cemas, 
tekanan, ataupun keadaan emosional yang naik turun, 
13% memiliki kendala dalam proses bimbingan, 9% 
mengalami masalah dalam manajemen waktu, 4% 
kesulitan dalam pengumpulan data, 4% terkendala 
perangkat, dan 4% lainnya bingung terkait variabel.   

Permasalahan yang dialami mahasiswa tingkat 
akhir dapat menjadi tekanan, sehingga menyebabkan 
masalah psikologis salah satunya kecenderungan 
gangguan simtom somatis. Irlaks et al. (2020) 
mengemukakan bahwa tekanan yang dialami 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi mempengaruhi 
timbulnya kecenderungan gangguan simtom somatis. 
Selain itu, mahasiswa yang mengerjakan skripsi 
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memiliki kecenderungan gangguan simtom somatis 
dengan kisaran ringan sampai berat, seperti sakit 
kepala dan pusing, gejala gastrointestinal, nyeri 
punggung, merasa lelah atau sedikit energi, nyeri 
dada atau nafas pendek ataupun siklus menstruasi 
yang tidak teratur. 

Gangguan simtom somatis dikenal juga sebagai 
medical unexplained symptom berlangsung secara 
kronis dan berfluktuasi, sehingga gejala dan keluhan 
fisik yang cukup parah dapat menggangu keseharian 
individu dalam setting sosial, pekerjaan, atau setting 
lainnya (Phillips, 2001). Gejala somatis yang paling 
umum terjadi meliputi nyeri di berbagai bagian tubuh 
(nyeri punggung, leher, daerah panggul, perut, otot, 
dan sakit kepala), gangguan pada fungsi organ seperti 
pencernaan atau pernafasan (sesak napas, jantung 
berdebar-debar), maupun kelelahan. Gejala somatis 
tersebut tidak dapat dikaitkan secara pasti dengan 
penyakit medis konvensional, kelainan biokimia, 
ataupun perubahan struktural dalam tubuh (Guney et 
al., 2019; Kearney & Trull, 2012). 

Gangguan simtom somatis dicirikan dengan 
penderita yang tidak memiliki kendali atas simtom 
yang dirasakan. Hal tersebut berarti bahwa penderita 
tidak dengan sengaja memalsukan simtom untuk 
mencoba menipu orang lain, dalam hal ini penderita 
menyadari bahwa ada sesuatu yang salah dengan 
dirinya (Holey et al., 2017). Selain adanya keluhan 
gejala fisik yang persisten, gangguan disertai dengan 
permintaan pemeriksaan medis berulang walaupun 
terbukti bahwa hasil pemeriksaan medis yang negatif 
dan tidak ditemukan kelainan yang menjadi keluhan 
(Maslim, 2013).  

Pada umumnya, 80% populasi individu 
menyatakan bahwa merasakan gejala somatik fisik 
ringan dalam seminggu terakhir. Ketika kekhawatiran 
tentang gejala semakin parah dapat mengarah pada 
distress yang signifikan dan menjadi diagnosis 
gangguan simtom somatis (Holey et al., 2017). 
Schaefert (dalam Charis & Panayiotou, 2018) juga 
mengemukakan bahwa 4 sampai 10% dari populasi 
umum dan 20% dari pasien perawatan primer memiliki 
gangguan somatis. Gangguan simtom somatis 
cenderung terjadi sebelum usia 30 tahun, yakni pada 
masa dewasa awal. Dengan demikian, mahasiswa 
yang mengerjakan skripsi yang berada pada periode 
dewasa awal berindikasi mengalami kecenderungan 
gangguan simtom somatis.  

Rudolf & Henningsen (dalam Charis & 
Panayiotou, 2018) mengemukakan bahwa individu 
dengan gangguan simtom somatis merasa tidak 
berdaya, sebab ketika berada di bawah tekanan 
mereka tidak dapat secara efektif untuk meregulasi 
perasaannya. Misalnya ketika kecewa, mereka tidak 
dapat membuat dirinya tenang atau menghibur diri. 
Hal tersebut dikarenakan individu mengekspresikan 
konflik mental secara simbolis melalui gejalanya. 

Simtom yang timbul merupakan affect equivalent 
yakni reduksi penekanan dan penghindaran terhadap 
emosi, keluhan gejala yang dialami terhubung dengan 
emosi dari kecemasan dan ketakutan (Fenichel, 
1999). Dengan demikian, simtom somatis merupakan 
ekspresi konflik mental dalam bentuk timbulnya 
simtom fisik yang tidak dapat divalidasi secara pasti 
dan disebabkan oleh reduksi penekanan dan 
penghindaran terhadap emosi yang tidak diregulasi 
dengan baik. 

Guney et al. (2019) menjelaskan bahwa regulasi 
emosi berkontribusi sebagai salah satu aspek 
psikologis yang mempengaruhi perkembangan, 
proses, maupun pengobatan gejala pada simtom 
somatis. Hal tersebut ditinjau berdasarkan fungsi yang 
tidak koheren dari sistem respons emosional (kognisi 
dan tubuh) selama regulasi emosi, sehingga 
menimbulkan simtom somatis.  Davoodi et al. (2018) 
juga mengemukakan bahwa disregulasi emosi pada 
gangguan somatisasi disebabkan oleh kegagalan 
individu untuk mengatur dan memodulasi emosi pada 
tingkat kognitif ketika stress, sehingga dapat 
mengakibatkan respons fisiologis dan perilaku 
berlebihan yang meningkatkan kerentanan terhadap 
gangguan somatis. Adanya kesulitan dalam 
mengidentifikasi emosi dan membedakannya dengan 
sensasi tubuh kemudian mengakibatkan timbulnya 
strategi regulasi emosi yang maladaptif pada individu 
dengan gangguan simtom somatis.  

Regulasi emosi mengacu pada pembentukan 
emosi yang dimiliki individu, kapan individu 
memilikinya, dan cara individu mengalami atau 
mengekspresikan emosi tersebut. Dengan demikian, 
proses regulasi emosi dikaitkan dengan bagaimana 
emosi tersebut diatur (Gross, 2014). Bryat (2015) 
mengemukakan bahwa regulasi emosi adalah 
kemampuan untuk mengidentifikasi mengalami, 
memodulasi, dan mengekspresikan emosi yang 
sangat penting untuk fungsi adaptif. Emosi dialami 
dalam tiga cara utama, yakni perilaku, fisiologis, dan 
berdasarkan pengalaman, sehingga regulasi emosi 
mengacu pada strategi yang mengatur ketiga proses 
emosional tersebut. Dengan demikian, regulasi emosi 
dapat memainkan peran penting dalam 
mempengaruhi proses psikologis lainnya (Charis & 
Panayiotou, 2018). 

Peran regulasi emosi dalam konteks timbulnya 
gangguan simtom somatis menjadi penting, sebab 
individu dengan simtom somatis kurang kompeten 
dalam mengatur emosinya dan cenderung melakukan 
strategi penghidaran emosi, seperti penekanan. 
Individu tersebut juga kurang mampu mengidentifikasi 
dan membedakan perasaannya. Bahkan pada sampel 
nonklinis, penurunan kemampuan dalam regulasi 
emosi telah dikaitkan dengan peningkatan timbulnya 
simtom (Charis & Panayiotou, 2018). Hal tersebut juga 
didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh 
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Kurniawati (2012) pada 58 orang yang didiagnosis 
mengalami gangguan simtom somatis menunjukkan 
adanya peran negatif regulasi emosi terhadap 
somatisasi pada pasien. Dengan demikian, jika 
individu kurang mampu dalam meregulasi emosi, 
maka dapat mengindikasikan timbulnya somatisasi.  

Dampak dari kurang mampunya mahasiswa yang 
mengerjakan skripsi dalam meregulasi emosi juga 
mengakibatkan tendensi timbulnya simtom somatis. 
Simtom tersebut disebabkan oleh perasaan negatif 
yang muncul akibat tekanan pada mahasiswa yang 
mengerjakan skripsi. Tekanan psikologis yang tidak 
terekspresikan dan tidak teregulasi dalam waktu lama 
menjadi resiko dari timbulnya kecenderungan 
gangguan simtom somatis (Vijayanti et al., 2022). 
Febriyanto (2015) mengemukakan bahwa mahasiswa 
tingkat akhir yang menyusun skripsi tidak memiliki 
regulasi emosi yang adaptif. Hal tersebut berarti 
bahwa adanya regulasi emosi yang tidak baik 
dikarenakan merasa tertekan atas masalah dalam 
menyelesaikan skripsi. Dengan demikian, keadaan 
tersebut juga dapat berakibat pada lamanya 
penyelesaian tugas akhir (Nurdin, 2016). 

Berdasarkan uraian diatas, dapat disimpulkan 
bahwa mahasiswa akhir yang mengerjakan skripsi 
cenderung mengalami banyak dinamika dan masalah, 
sehingga memerlukan regulasi emosi yang baik agar 
dapat berfungsi secara adaptif dalam menuntaskan 
studinya. Apabila mahasiswa memiliki regulasi emosi 
yang maladaptif maka dapat menghantarkan 
mahasiswa memiliki gejala psikopatologi misalnya 
kecenderungan gangguan simtom somatis. 
Kecenderungan gangguan simtom somatis dicirikan 
dengan timbulnya gejala yang tidak dapat divalidasi 
secara objektif. Hal tersebut disebabkan oleh adanya 
reduksi penekanan dan penghindaran emosi, 
sehingga diekspresikan dalam bentuk simtom 
somatis. Oleh karena itu, peneliti tertarik untuk 
meneliti mengenai pengaruh regulasi emosi terhadap 
kecenderungan gangguan simtom somatis pada 
mahasiswa tingkat akhir di kota Makassar.  

 
METODE  
Desain, tempat dan waktu  

Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif  
dengan desain penelitian korelasional. Teknik analisis 
data yang digunakan untuk melihat pengaruh regulasi 
emosi terhadap kecenderungan gangguan simtom 
somatis pada mahasiswa yang mengerjakan skripsi 
adalah analisis regresi sederhana. 

Penelitian ini memiliki dua variabel, yaitu regulasi 
emosi sebagai variabel independent dan 

kecenderungan gangguan simtom somatis sebagai 
variabel dependen. Adapun pengambilan data 
dilakukan di Kota Makassar pada akhir tahun 2022.  

 
Jumlah dan cara pengambilan subjek  

Populasi dalam penelitian ini adalah mahasiswa 
perguruan tinggi di kota Makassar yang sedang 
mengerjakan skripsi. Teknik sampling yang digunakan 
adalah teknik simple random sampling. Sampel 
penelitian yang diperoleh dalam penelitian ini 
berjumlah 404 responden mahasiswa yang sedang 
mengerjakan skripsi. 

Instrumen yang digunakan dalam pengumpulan 
data adalah skala regulasi emosi dan symptom 
somatic scale-8. Skala regulasi emosi disusun oleh 
Nisak (2018) yang terdiri dari 15 aitem dan disusun 
berdasarkan teori regulasi emosi Thompson. 
Symptom Somatic Scale-8 disusun oleh Gierk et al. 
(2014) yang terdiri dari 8 item terkait gejala fisik yang 
dirasakan selama 7 hari terakhir.  
 
HASIL  
a. Karakteristik Responden 

 
Tabel 1 

Distribusi Responden berdasarkan Jenis 
Kelamin, Usia, dan Lama Mengerjakan Skripsi di 

Kota Makassar tahun 2022 (N=404) 
 

No Category n % 

1 Jenis Kelamin   

Laki-Laki 107 26.5% 

Perempuan 297 73.5% 

2 Usia   

20 23 5.7% 

21 183 45.3% 

22 155 38.4% 

23 39 9.7% 

24 3 0.7% 

25 1 0.2% 

3 Lama Mengerjakan 
Skripsi 

  

<= 1 Semester 255 63.1% 

2 – 3 Semester 144 35.6% 

= > 4 Semester 5 1.2% 

Data responden ini dibedakan berdasarkan jenis 
kelamin, usia, dan lama mengerjakan skripsi. 
Responden penelitian paling banyak berjenis 

perempuan (73,5%), berada di rentang usia 21-22 
tahun (83,7%), serta telah mengerjakan skripsi 
selama kurang lebih 1 semester (63,1%).  
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b. Analisis Deskriptif Regulasi Emosi dan 
Kecenderungan Simtom Somatis  
 

Tabel 2.  
Analisis Deskriptif Variabel Regulasi Emosi dan 

Kecenderungan Gangguan Simtom Somatis di Kota 
Makassar tahun 2022 (N=404) 

 

No Variabel  n Mean  Std  
 Dev 

Min 
Max 

       

1 Regulasi  
Emosi 

404 37.62 4.95 20-56        

2 Gangguan 
Simtom 
Somatis  

404 16.52 6.36 2-30        

            

 
Data deskriptif menunjukkan bahwa untuk variabel 
regulasi emosi, rerata skornya adalah 37.62, skor 
terendah 20,  skor tertinggi 56, dan nilai standar 
deviasinya 4.95. Hal ini berarti bahwa rerata 
responden memilki kemampuan regulasi emosi pada 
tingkat sedang. Variabel lainnya, yakni 
kecenderungan gangguan simtom somatis memiliki 
rerata skor sebesar 16,52, skor terendah 2, skor 
tertinggi 30, dan nilai standar deviasinya 6.36. Hal ini 
berarti bahwa rerata responden memiliki 
kecenderungan gangguan simtom somatis pada 
tingkat sangat berat.  
 
c. Analisis Pengaruh Regulasi Emosi terhadap 

Kecenderungan Gangguan Simtom Somatis  
pada Mahasiswa Tingkat Akhir  
 

Tabel 3.  
Uji Regresi Linier Sederhana Regulasi Emosi 
terhadap Kecenderungan Gangguan Simtom 

Somatis 

 
 
Data pada tabel diatas merupakan hasil uji hipotesis 
menggunakan analisis regresi sederhana. Nilai R 
Square yang diperoleh tersebut menunjukkan besar 
gangguan simtom somatis yakni 0,112 atau 
11,2%.Hal ini berarti bahwa pengaruh regulasi emosi 
terhadap kecenderungan gangguan simtom somatis 
sebesar 11,2% dan sisanya dipengaruhi oleh faktor 
lainnya.  
 

PEMBAHASAN  
Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa 

terdapat pengaruh regulasi emosi terhadap 
kecenderungan gangguan simtom somatis pada 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi di kota 
Makassar. Hal tersebut didasarkan pada hasil uji 
hipotesis yang memeroleh nilai signifikansi sebesar 
0.000 (p<0.05). Adapun nilai pengaruh regulasi emosi 
sebesar 11.2% dan nilai koefisien sebesar -0.432. Hal 
ini berarti bahwa pengaruh regulasi emosi terhadap 
kecenderungan gangguan simtom somatis sebesar 
11,2%, sementara nilai koefisien yang negatif 
bermakna bahwa semakin tinggi kemampuan regulasi 
emosi mahasiswa maka semakin ringan 
kecenderungan mahasiswa tersebut untuk mengalami 
gangguan simtom somatis. Sebaliknya, semakin 
rendah kemampuan regulasi emosi mahasiswa maka 
semakin berat kecenderungan mahasiswa tersebut 
mengalami gangguan simtom somatis.  

Hasil penelitian ini didukung oleh Nst, et al. 
(2018) menyatakan bahwa dalam pengerjaan skripsi, 
mahasiswa mengalami permasalahan seperti 
menerima tuntutan dari orang tua, kurang memiliki 
keyakinan diri dalam mengerjakan tugas akhir, 
kurangnya dukungan sosial, sikap malas, kesulitan 
mencari literatur, kesulitan dalam proses bimbingan, 
dan kesibukan akibat aktivitas lainnya. Selain itu, 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi cenderung 
memiliki perasaan cemas akibat tekanan dalam 
proses menyelesaikan skripsi berupa tuntutan untuk 
segera menyelesaikan studi (Zain et al., 2021). Aprilia 
& Yoenanto (2022) juga menyatakan bahwa ketika 
mahasiswa menemukan kesulitan dalam 
mengerjakan skripsi dapat menimbulkan reaksi 
emosional seperti rasa rendah diri, rasa cemas, 
mudah marah, sedih, ataupun kecewa.  

Permasalahan akademik maupun non 
akademik pada mahasiswa skripsi menjadi 
rangsangan timbulnya reaksi emosional. Rangsangan 
tersebut diterima oleh panca indera kemudian 
disalurkan menuju sistem limbik yang merupakan 
pusat emosi. Dari sistem limbik, kemudian ada proses 
pengambilan keputusan guna penentuan sikap yang 
akan diekspresikan dalam beragam wujud emosi 
(Vijayanti, et al., 2022). Emosi yang dihasilkan perlu 
untuk dikelola. Oleh karena itu, mahasiswa yang 
mengerjakan skripsi membutuhkan regulasi emosi 
sebagai usaha untuk mencapai keseimbangan 
emosional dengan mempertahankan positive affect 
dan mengurangi negative affect (Charis & Panayiotou, 
2018). 

Regulasi emosi sebagai proses pengolahan 
emosi terdiri dari memonitor, mengevaluasi, dan 
memodifikasi reaksi emosional dibutuhkan untuk 
mencapai keseimbangan emosional (Thompson, 
1994). Memonitor emosi dalam hal ini seyogyanya 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi dapat 

Variabel 
R 

Square 
Sig. 

Unstandardized 
Coefficient 

Regulasi Emosi 
& 

Kecenderungan 
Gangguan 

Simtom 
Somatis 

0.112 0.000 -0.432 
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menyadari dan memahami keseluruhan proses yang 
terjadi di dalam dirinya, perasaannya, pikirannya, dan 
latar belakang dari tindakan yang dilakukan. 
Mengevaluasi emosi, yakni mahasiswa yang 
mengerjakan skripsi dapat meninjau emosi khususnya 
emosi negatif seperti kesedihan, kecewa, atau 
kemarahan agar tidak terbawa dan berlarut dalam 
emosi yang mengakibatkan ketidakmampuan untuk 
berpikir rasional. Adapun memodifikasi emosi, yakni 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi seyogyanya 
dapat menyesuaikan emosi yang dirasakan dengan 
lingkungan seperti tidak menyerah pada proses 
pengerjaan skripsi (Nisak, 2018; Safaria, 2012).  

Febriyanto (2015) mengemukakan bahwa 
mahasiwa tingkat akhir yang menyusun skripsi 
memiliki kemampuan regulasi emosi yang rendah. Hal 
tersebut mengakibatkan mahasiswa dengan 
keterampilan regulasi emosi yang rendah cenderung 
memiliki kesulitan dalam kompetensi sosial, 
penyesuaian diri di lingkungan, memiliki resiko 
patolologi yang lebih tinggi (Kring & Sloan, 2010) dan 
dapat berakibat pada penyelesaian tugasnya (Nurdin, 
2016).  

Emosi yang tidak diregulasi dengan baik 
dalam waktu yang lama dapat menciptakan 
perubahan fisiologis yang diwujudkan dalam keluhan 
fisik (Vijayanti, et al.,2022). Keluhan fisik yang timbul 
merupakan affect equivalent dari reduksi penekanan 
dan penghindaran terhadap emosi (Fenichel, 1999). 
Mahasiswa yang mengerjakan skripsi cenderung 
mengalami keluhan fisik seperti mudah lelah, 
berkeringat, menurunnya imun tubuh, sehingga rentan 
terhadap sakit (Aprilia & Yoenanto, 2022). Hal 
tersebut berarti tekanan psikologis yang tidak 
terekspresikan dan dihadapi dalam waktu lama oleh 
mahasiwa akan beresiko menimbulkan simtom 
somatis sebagai manifestasinya.  

Masalah regulasi emosi menjadi salah satu 
faktor yang menyebabkan timbulnya simtom somatis. 
Hal tersebut dilatarbelakangi oleh adanya penurunan 
kemampuan untuk mengatur emosi positif, penekanan 
emosi, ketidakseimbangan dalam gairah fisiologis, 
dan penurunan kemampuan dalam kesadaran 
emosional (Guney, et al., 2015). Mazehari (2015) juga 
menegaskan bahwa kurangnya kemampuan regulasi 
emosi berupa kesulitan individu dalam mengarahkan 
perilaku sesuai tujuan, kesulitan dalam mengontrol 
perilaku impulsif, keterbatasan pada strategi regulasi 
emosi, dan penolakan respons emosional 
memberikan pengaruh terhadap timbulnya simtom. 

Schnabel, et al.,(2022) menyatakan bahwa 
kesulitan dalam regulasi emosi terjadi karena adanya 
perubahan atau defisit pada proses regulasi emosi, 
yakni pada fase identifikasi, pemilihan strategi regulasi 
emosi, dan penerapan strategi regulasi emosi 
dikaitkan dengan simtom somatis yang hadir. 
Kurangnya kemampuan dalam mengidentifikasi 

emosi dapat menyebabkan minimnya kesadaran akan 
kebutuhan memilih strategi regulasi emosi yang tepat 
dan mengatur emosi yang intens. Jika emosi tidak 
dapat dikendalikan dan tidak ada upaya untuk 
diregulasi, dapat meningkatkan negative affect dan 
menimbulkan sensasi fisiologis yang tidak dikenali 
sebagai bukti adanya aktivasi emosional.  

Guney, et al. (2019) juga menyatakan 
bahwa regulasi emosi berkontribusi sebagai salah 
satu aspek psikologis yang mempengaruhi 
perkembangan dan proses timbulnya simtom somatis. 
Hal tersebut ditinjau berdasarkan fungsi yang tidak 
koheren dari sistem respons emosional (kognisi dan 
tubuh) selama regulasi emosi. Dengan demikian, 
mengindikasikan bahwa regulasi emosi memiliki 
pengaruh signifikan terhadap distress somatis 
(Mazaheri, 2015). 

Hasil penelitian juga menunjukkan bahwa 
nilai pengaruh regulasi emosi terhadap 
kecenderungan gangguan simtom somatis diketahui 
sebesar 11.2%. Adapun 88.8% ditimbulkan oleh faktor 
lain salah satunya, kurangnya dukungan yang 
diperoleh mahasiswa pada proses pengerjaan skripsi, 
serta adanya peran dan kewajiban lain untuk dipenuhi, 
menjadi faktor stres yang memberikan pengaruh 
terhadap tendensi kecenderungan simtom somatis 
(Scharp & Hall, 2017). Selain itu, kesepian juga dapat 
menjadi faktor risiko bagi remaja untuk mengalami 
kecenderungan gangguan simtom somatis (Dafnaz 
dan Effendi, 2020).  

Hasil analisis deskriptif menunjukkan bahwa 
terdapat perbedaan regulasi emosi antara laki-laki dan 
perempuan. Responden laki-laki menunjukkan tingkat 
regulasi emosi yang cenderung sedang ke tinggi, 
sedangkan pada perempuan menunjukkan tingkat 
regulasi emosi yang sedang ke rendah. Hal ini sejalan 
dengan penelitian Ratnasari & Suleeman (2017) yang 
menemukan bahwa mahasiswa laki-laki memiliki 
regulasi emosi yang lebih tinggi dibandingkan 
perempuan walau menempuh pendidikan di 
universitas yang sama, khususnya pada expressive 
suppression dalam hal ini modifikasi emosi. Hal 
tersebut dipengaruhi oleh faktor budaya di Asia yang 
menuntut laki-laki untuk dapat mengendalikan emosi, 
tetap tenang dalam situasi emosional, dan lebih dapat 
menekan ekspresi emosinya sehinga tak tampil ke 
luar diri. Sementara itu, perempuan yang dikenal 
sebagai makhluk emosional lebih dileluasakan untuk 
menampilkan emosi. 

Hasil penelitian ini juga menemukan bahwa 
terdapat perbedaan kemampuan regulasi emosi 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi berdasarkan 
lama pengerjaan skripsi. Hasil menunjukkan bahwa 
mahasiswa yang mengerjakan skripsi dalam durasi 
kurang dari 1 semester memiliki regulasi emosi yang 
sedang cenderung tinggi, sedangkan mahasiswa 
yang mengerjakan skripsi dalam durasi 2 sampai 3 
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semester dan lebih dari 4 semester menunjukkan 
regulasi emosi yang sedang cenderung rendah. Hal 
tersebut dijelaskan oleh Boo, dkk (dalam Aprilia & 
Yoenanto, 2022) bahwa tingkat semester yang dijalani 
mahasiwa berjalan beriringan dengan tekanan 
psikologis yang dirasakan, artinya ketika mahasiswa 
memiliki tingkat semester lebih tinggi cenderung 
memiliki tekanan psikologis yang lebih tinggi daripada 
mahasiswa yang dalam tahap awal pengerjaan 
skripsi. Hardhito & Leonardi (2016) menambahkan 
bahwa jika waktu atau semester dalam pengerjaan 
skripsi yang digunakan mahasiswa semakin banyak, 
maka akan berdampak pada waktu kelulusan yang 
semakin memicu emosi negatif. Dengan demikian, 
mahasiswa yang lebih lama mengerjakan skripsi 
memiliki tekanan psikologis dan emosi negatif yang 
lebih banyak untuk diregulasi, sehingga mereka 
memiliki regulasi emosi yang sedang cenderung 
rendah. 

Hasil analisis deskriptif kecenderungan 
simtom somatis yang diperoleh dari 404 responden 
menunjukkan bahwa 61.4% atau 248 mahasiswa 
yang mengerjakan skripsi memiliki kecenderungan 
gangguan simtom somatis dengan kategori sangat 
berat. Hal ini didukung oleh penelitian Liu, et al. (2020) 
yang menunjukkan bahwa mahasiswa merasakan 
simtom somatis yang signifikan sehingga 
menyebabkan ketidaknyamanan fisik dan mental. Hal 
tersebut dipengaruhi oleh emosi negatif yang 
berlebihan seperti ketakutan, kecemasan, depresi. 
Selain itu, Irlaks, et al. (2020) juga menemukan bahwa 
mahasiswa tingkat akhir yang sedang mengerjakan 
skripsi mengalami kecenderungan gangguan simtom 
somatis dalam rentang sedang hingga sangat berat, 
dengan gejala simtom yang paling umum dirasakan 
oleh mahasiswa adalah merasa lelah atau sedikit 
energi.  

Lebih lanjut, hasil penelitian ini juga 
menemukan bahwa kecenderungan gangguan 
simtom somatis ditinjau dari lama durasi pengerjaan 
skripsi secara keseluruhan cenderung berada pada 
kategori sangat berat, dengan presentase lebih tinggi 
pada mahasiswa yang mengerjakan skripsi lebih dari 
4 semester. Hal tersebut berarti semakin lama 
pengerjaan skripsi maka semakin besar pula tingkat 
stres atau tekanan yang dirasakan, sehingga hal 
tersebut dapat menjadi pemicu mahasiswa melakukan 
prokrastinasi dan membutuhkan waktu semakin lama 
dalam proses pengerjaan. Semakin lama waktu atau 
semester yang digunakan dalam pengerjaan skripsi 
semakin besar memicu emosi negatif (Hardhito & 
Leonardi, 2016). Negative stress yang dimiliki oleh 
mahasiswa dapat menjadi salah satu faktor timbulnya 
simtom somatis (Fischer, et al.,2016). Dari penjelasan 
tersebut, dapat diketahui bahwa lama durasi 
pengerjaan skripsi menjadi pemicu emosi negatif pada 

mahasiswa yang mengerjakan skripsi kemudian 
berdampak pada timbulnya simtom somatis. 

Penelitian ini menjelaskan bahwa 
kemampuan regulasi emosi yang tidak efektif, yakni 
kurangnya kemampuan dalam memonitor, 
mengevaluasi, dan memodifikasi reaksi emosional 
menyebabkan ketidakseimbangan emosional dan 
dapat memberikan dampak pada tendensi 
kecenderungan gangguan simtom somatis. Oleh 
karena itu, kemampuan efektif untuk memonitor, 
mengevaluasi, dan memodifikasi reaksi emosional 
yang dialami sangat diperlukan khususnya bagi 
mahasiswa yang sedang dalam tahap pengerjaan 
skripsi. Hal tersebut dikarenakan emosi dapat sangat 
membantu bagi mahasiswa jika diregulasi, namun 
juga dapat menjadi destruktif jika tidak diregulasi 
dengan baik (Nyklice et al.,2008). Penggunaan 
regulasi emosi yang tidak efektif dapat memicu 
timbulnya emosi negatif (Charis & Panayiotou, 2018).  

Emosi negatif yang dimiliki oleh mahasiswa 
yang mengerjakan skripsi dapat dipicu oleh 
banyaknya masalah yang dimiliki. Mahasiswa yang 
sedang dalam tahap pengerjaan skripsi tidak jarang 
memiliki permasalahan baik akademik maupun non 
akademik (Maesyaroh, 2021). Jika emosi negatif 
tersebut tidak dapat diregulasi dengan baik, dapat 
mempengaruhi timbulnya kecenderungan gangguan 
simtom somatis yang merupakan ekspresi distress 
tubuh disebabkan oleh adanya penekanan dan 
penghindaran emosi (Fenichel, 1999). Dengan 
demikian, kemampuan regulasi emosi berkontribusi 
sebagai salah satu aspek psikologis yang 
mempengaruhi perkembangan, proses, maupun 
pengobatan gejala pada kecenderungan gangguan 
simtom somatis (Gueney et al., 2015). Cara lain yang 
dapat ditempuh untuk mengatasi mengatasi stress 
yang berpengaruh pada kesehatan fisik, pasien ulkus 
diabetes mellitus melakukan ibadah yang rutin, 
mendapatkan dukungan keluarga, serta 
memeriksakan kondisi kesehatan secara rutin 
(Rahmatia, et al., 2020) 

Limitasi dari penelitian ini adalah norma 
pengukuran skala psikologi yang digunakan 
khususnya skala regulasi emosi belum memiliki 
standar acuan norma yang konstan. Hal tersebut 
berarti bahwa dalam penelitian ini norma yang 
digunakan untuk menentukan tingkat kemampuan 
regulasi emosi yang dimiliki mahasiswa yang 
mengerjakan skripsi masih menggunakan norma 
kelompok. Oleh karena itu, peneliti perlu berhati-hati 
dalam menggeneralisasikan hasil penelitian yang 
diperoleh. 

 
KESIMPULAN  

Penelitian ini menunjukkan terdapat pengaruh 
regulasi emosi terhadap kecenderungan gangguan 
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simtom somatis pada mahasiswa yang mengerjakan 
skripsi di Kota Makassar. Adapun besar pengaruh 
yang diperoleh, yakni sebesar 11.2% dan bersifat 
negatif. Hal tersebut berarti bahwa regulasi emosi 
memiliki pengaruh yang bersifat negatif, yakni 
semakin rendah kemampuan regulasi emosi 
memberikan pengaruh terhadap tendensi timbulnya 
kecenderungan gangguan simtom somatis.  
 
SARAN  
      Bagi peneliti selanjunya, dapat menyusun alat 
ukur regulasi emosi yang memiliki penormaan yang 
terstandarisasi dengan baik sehingga dapat 

digunakan secara luas dan hasilnya dapat 
digeneralisasi lebih luas.  
      Bagi para dosen sebaiknya mendorong 
mahasiswa untuk menyelesaikan skripsinya dalam 
tempo paling lama 6 bulan sehingga dapat terhindar 
dari kecenderungan gangguan simtom somatis yang 
tidak perlu.  
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