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ABSTRACT
Background: Interprofessional education (IPE) Faculty of Medicine and Health Science Maulana Malik Ibrahim 
State Islamic University (FKIK UIN MMI) were designed based on hajj health and involved prospective pilgrims 
(CJH) as the target. The program’s goal was to achieve collaboration among health students and support CJH to 
achieve the istitha’ah condition. Thus student readiness becomes one of the success parameters. This study aims 
to evaluate the readiness of FKIK UIN MMI students for the hajj health-based IPE program.
Methods: Cross-sectional descriptive method was used with the FKIK UIN MMI students class 2018 as the 
population. Students who undertook the hajj health-based IPE program in 2021 were classified in the inclusion 
criteria. Meanwhile, the IPE participants that did not fill out the questionnaire were excluded. The questionnaire 
was adopted from the Readiness for Interprofessional Learning Scale and processed with Microsoft excel.
Results: The readiness of 113 students was categorized as “very ready” on the aspect of collaboration and 
cooperation, also on the positive professional identity subject, with readiness levels of 83.36% and 81.23%, 
respectively. The percentage of readiness for the negative professional identity aspect was 48.20% and categorized 
as “quite ready”. Professional roles and responsibilities had a score of 708, and were categorized as “ready”. 
Conclusion: FKIK UIN MMI students had a good readiness level for the hajj health-based IPE program. 
Further studies are needed to examine the factors that emerge as barriers to joint learning between professions. 
The lecturer’s readiness is needed to be evaluated as well.
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ABSTRAK
Latar belakang: Pendidikan Interprofessional (IPE) Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan Universitas 
Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim (FKIK UIN MMI) dirancang berbasis kesehatan haji dan melibatkan 
calon jemaah haji (CJH) sebagai sasarannya. Tujuan program ini adalah untuk menjalin kerjasama antar 
mahasiswa kesehatan dan mendukung CJH untuk mencapai kondisi istitha’ah. Dengan demikian kesiapan 
siswa menjadi salah satu parameter keberhasilan. Penelitian ini bertujuan untuk mengevaluasi kesiapan 
mahasiswa FKIK UIN MMI terhadap program IPE berbasis kesehatan haji.
Metode: Metode deskriptif cross-sectional dengan populasi mahasiswa FKIK UIN MMI angkatan 2018. 
Mahasiswa yang mengikuti program IPE berbasis kesehatan haji pada tahun 2021 tergolong dalam kriteria 
inklusi. Sedangkan peserta IPE yang tidak mengisi kuesioner dikeluarkan. Kuesioner diadopsi dari Readiness 
for Interprofessional Learning Scale dan diolah dengan Microsoft Excel.
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PRACTICE POINTS
•	 IPE berbasis kesehatan haji melibatkan calon jemaah haji (CJH) sebagai sasaran dalam proses 

pembelajaran untuk melatih keterampilan kolaboratif calon tenaga kesehatan sekaligus membantu 
CJH mencapai kondisi istitha’ah.

•	 Diperlukan kesiapan mahasiswa dalam program IPE berbasis kesehatan haji untuk mendukung 
tercapainya tujuan IPE dan menjadi salah satu parameter keberhasilan program.

•	 Mahasiswa FKIK UIN MMI memiliki kesiapan yang baik terhadap program IPE berbasis 
kesehatan haji.

LATAR BELAKANG
Interprofessional education (IPE) adalah 
metode pendidikan bidang kesehatan yang 
direkomendasikan oleh World Health Organization 
(WHO). Metode ini menitikberatkan pada 
kolaborasi beberapa profesi kesehatan dalam rangka 
untuk menghasilkan pelayanan yang maksimal bagi 
pasien.1 Sebuah studi meta-analisis menyatakan 
bahwa IPE memberikan dampak dan efektivitas yang 
baik dalam pelayanan kesehatan.2 Selain memberi 
manfaat pada pelayanan kesehatan, pendidikan 
dengan metode IPE bertujuan untuk memacu 
peserta didik dari berbagai disiplin ilmu kesehatan 
untuk memahami pentingnya praktik kolaboratif 
antar tenaga kesehatan.3 Kolaborasi interprofesional 
memberikan efek positif dalam pelayanan kesehatan, 
oleh karena itu mahasiswa bidang kesehatan perlu 
belajar bekerjasama dengan mahasiswa profesi lain 
agar siap menghadapi permasalahan kesehatan 
pasien.4 Dalam IPE,  peserta didik mendapatkan 
pengetahuan tentang profesi kesehatan lain dengan 
interaksi dan pengalaman bekerjasama dalam tim 
selama program pendidikan.5

Lembaga pendidikan kesehatan berperan dalam 
mendidik calon tenaga kesehatan yang kompeten 
dan siap berkolaborasi dalam tim interprofesional. 
Sebagai upaya untuk merangsang sikap kolaboratif 
tersebut, beberapa institusi pendidikan telah 
memasukkan IPE dalam kurikulum pembelajaran.6 

Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan 
Universitas Islam Negeri Maulana Malik Ibrahim 
(FKIK UIN MMI) merupakan salah satu lembaga 
yang mengimplementasikan IPE tersebut dalam 
bagian kegiatan belajar mengajar.

Sebagai lembaga yang mengembangkan ilmu 
pengetahuan yang berintegrasi dengan agama 
Islam, program IPE di FKIK UIN MMI dirancang 
dengan basis kesehatan haji. Hal ini bertujuan untuk 
melatih kolaborasi mahasiswa kedokteran dan 
farmasi FKIK UIN MMI dalam upaya mengatasi 
permasalahan kesehatan pada calon jamaah haji 
(CJH). Program ini diawali dengan pemberian 
kuliah pembekalan untuk mahasiswa kedokteran 
dan farmasi secara bersama-sama yang melibatkan 
enam dosen dengan latar belakang ilmu kesehatan 
berbeda. Materi pembekalan berupa kolaborasi 

Hasil: Kesiapan 113 siswa dikategorikan “sangat siap” pada aspek kerjasama dan kerjasama, juga pada 
subjek identitas profesional positif, dengan tingkat kesiapan masing-masing sebesar 83,36% dan 81,23%. 
Prosentase kesiapan aspek identitas profesional negatif sebesar 48,20% dan dikategorikan “cukup siap”. 
Peran dan tanggung jawab profesional memiliki skor 708, dan dikategorikan sebagai “siap”.
Kesimpulan: Mahasiswa FKIK UIN MMI memiliki tingkat kesiapan yang baik untuk mengikuti program 
IPE berbasis kesehatan haji. Studi lebih lanjut diperlukan untuk mengkaji faktor-faktor yang muncul sebagai 
hambatan belajar bersama antar profesi. Kesiapan dosen juga perlu dievaluasi. 

Kata kunci: Interprofessional education, kesehatan haji, kesiapan 
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dalam IPE, manajemen kesehatan haji, pembinaan 
kesehatan haji berbasis pendidikan interprofesi, dan 
materi lain yang berkaitan dengan kesehatan haji. 
Di akhir pembekalan, dengan bimbingan oleh 20-30 
dosen pembimbing lapangan (DPL) para mahasiswa 
secara berkelompok akan terjun secara aktif untuk 
melakukan assessment, identifikasi, dan membuat 
produk untuk CJH yang menjadi sasaran program 
IPE. Kegiatan tersebut dilakukan dalam skema 
Project Based Learning (PJBL). Dalam PJBL, aktivitas 
pembelajaran berfokus pada kegiatan manajemen 
dan pemecahan masalah. Pendidik berperan 
sebagai pengawas dan penasehat proyek yang 
dikerjakan, sedangkan siswa bertugas menyusun 
strategi atau solusi atas suatu permasalahan.7 Pada 
pelaksanaannya, DPL bertugas mengarahkan dan 
memandu diskusi untuk merumuskan solusi atas 
permasalahan kesehatan yang dihadapi oleh CJH 
serta terlibat dalam kunjungan tim pada CJH. Pada 
proses pemecahan masalah, mahasiswa kedokteran 
menunjukkan perannya dalam kapasitas sebagai 
calon tenaga medis yang memiliki area kompetensi 
anamnesis dan diagnosa serta berperan sebagai 
ketua tim. Sedangkan mahasiswa farmasi berperan 
sebagai anggota tim yang akan memberikan 
pendapat dan rekomendasi terkait terapi 
berdasarkan sudut farmakoterapi yang sesuai dengan 
ranah keilmuannya. Proses tersebut kemudian 
dapat menghasilkan suatu rencana tindak lanjut 
berupa produk yang berguna dalam optimalisasi 
kesehatan CJH. Dari interaksi dan kerjasama 
tersebut, kemampuan kolaboratif mahasiswa FKIK 
UIN MMI dalam tim interprofesional akan makin 
terasah sekaligus membantu CJH untuk mencapai 
kondisi istitha’ah.

Isthitha’ah merupakan kemampuan fisik, 
keuangan, mental, dan keamanan seseorang untuk 
menunaikan ibadah haji tanpa meninggalkan 
tanggung jawab terhadap keluarga. Istitha’ah 
kesehatan diartikan sebagai kemampuan jemaah 
haji terkait kesehatan untuk melakukan ritual 
haji sesuai dengan tuntunan Islam.6 Kesehatan 
calon jamaah haji perlu mendapat perhatian yang 
khusus karena sebagian besar penduduk Indonesia 
beragama Islam, dimana pada tahun 2017 sebanyak 
221.000 warga terdaftar menjadi jamaah haji.7 
Lebih dari 30% profil jemaah haji memiliki usia 

lanjut yang berkisar antara 51 hingga 60 tahun dan 
memiliki resiko mengalami penyakit degeneratif 
seperti gangguan kardiovaskuler yang perlu 
mendapat perhatian dalam upaya mencapai kondisi 
istitha’ah.8 Selain faktor internal seperti usia lanjut 
serta riwayat penyakit (degeneratif, metabolik serta 
kronis), faktor eksternal berupa perubahan suhu 
udara dan lingkungan dapat memperberat kondisi 
kesehatan CJH sehingga mengakibatkan angka 
sakit dan kematian jamaah yang tinggi. Tercatat, 
sekitar 60% CJH dinyatakan dengan status resiko 
tinggi yang memiliki potensi gangguan kesehatan 
ketika melaksanakan ibadah haji. Oleh karenanya, 
perlu dilakukan upaya yang berkesinambungan dan 
komprehensif untuk mengoptimalkan kesehatan 
CJH sebelum pelaksanaan ibadah haji sehingga 
jamaah dalam keadaan istitha’ah. Upaya tersebut 
dapat dicapai melalui perawatan kesehatan 
CJH oleh tim interprofesional yang terdiri atas 
dokter, apoteker, atau tenaga kesehatan lain sejak 
pemeriksaan CJH tahap satu hingga tahap tiga.9 

Dalam pelaksanaan IPE, kesiapan mahasiswa 
selaku peserta didik menjadi salah satu parameter 
keberhasilan penyelenggaraan IPE dan merupakan 
salah satu aspek untuk pengembangan IPE. 
Kesiapan mahasiswa terhadap IPE dapat diamati 
dari ketertarikan, rasa antusias, keinginan, serta 
penerimaan terhadap hal yang baru, khususnya dalam 
hal kerjasama tim. Kesiapan dalam IPE diartikan 
sebagai keinginan, keyakinan dan sikap individu yang 
dapat bekerja sama dengan mahasiswa dari profesi 
kesehatan lain. Dalam penelitian di suatu perguruan 
tinggi di Saudi, menyatakan bahwasanya melalui 
IPE mahasiswa dapat lebih berkolaborasi dengan 
mahasiswa dari beragam bidang kesehatan serta 
dapat meningkatkan keterampilan kerja tim. Di akhir 
program IPE, para mahasiswa memiliki pandangan 
yang positif terhadap profesional kesehatan lainnya.10 

Evaluasi kesiapan mahasiswa pada program IPE 
perlu dilakukan untuk meningkatkan kualitas 
IPE.11 Dalam sebuah penelitian mengenai penilaian 
kesiapan siswa pada program IPE, disimpulkan 
bahwa siswa mendapatkan pemahaman mengenai 
peran profesional berbagai profesi kesehatan dengan 
lebih jelas dan lebih menerima pembelajaran 
mengenai pemecahan masalah medis bersama 
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disiplin kesehatan yang lain. Para siswa juga 
mengakui peran dan pengetahuan profesi kesehatan 
lain dalam kerjasama kolaboratif.12 Hal tersebut 
sejalan dengan tujuan IPE dalam membentuk calon 
tenaga kesehatan yang siap bekerjasama dalam tim 
interprofesional. Kesiapan peserta didik mungkin 
beragam dalam partisipasinya pada program IPE. 
Sikap siap akan mendukung tercapainya tujuan 
kolaborasi IPE, terutama pada IPE kesehatan haji 
dalam rangka membantu CJH mencapai kondisi 
istitha’ah. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan 
untuk mengevaluasi kesiapan mahasiswa FKIK UIN 
MMI terhadap program IPE berbasis kesehatan haji.

METODE
Penelitian descriptive cross sectional dengan metode 
survei ini dilakukan pada Oktober - November 2021 
menggunakan teknik purposive sampling dan telah 
mendapat persetujuan dari komite etik FKIK UIN 
MMI nomor 056/EC/KEPK-FKIK/2021. Populasi 
dalam penelitian adalah mahasiswa FKIK UIN 
MMI angkatan 2018 dari Program Studi Farmasi 
dan Program Studi Pendidikan Dokter. Mahasiswa 
yang menjalani program IPE berbasis kesehatan haji 
tahun 2021 masuk dalam kriteria inklusi sedangkan 
mahasiswa peserta IPE yang tidak mengisi kuesioner 
dengan lengkap masuk dalam kriteria eksklusi.

Instrumen penelitian berupa post-test kuesioner yang 
diadopsi dari kuesioner Readiness for Interprofessional 
Learning Scale (RIPLS) dan telah disesuaikan dengan 
sasaran IPE FKIK UIN MMI yang berbasis kesehatan 
haji. Kuesioner disebarkan di akhir program IPE 
setelah mahasiswa mendapatkan pembekalan 
mengenai IPE kesehatan haji dan menjalani kerja 
tim interprofesi dalam merumuskan solusi atas 
masalah kesehatan CJH. Validasi pertanyaan dengan 
Pearson Product Moment sedangkan uji reliabilitas 
menggunakan Cronbach’s Alpha dengan software 
IBM SPSS Statistics Ver. 28.0.0.0 for Windows. 
Analisis data skala Likert 5 kriteria dalam tabel dan 
angka diolah dengan Excel.

Kuesioner meliputi 19 pernyataan yang terbagi 
dalam 4 topik, yaitu: Kolaborasi dan kerjasama tim; 
Identitas profesional negatif; Identitas profesional 
positif; Peran dan tanggung jawab. Interpretasi hasil 
kuesioner diukur dengan menghitung nilai jawaban 

dalam skala likert yang dibagi pada 5 kriteria: sangat 
setuju, setuju, netral, tidak setuju dan sangat tidak 
setuju dengan nilai maksimal 5 serta nilai minimal 1.

Total nilai tiap pertanyaan diperoleh dengan rumus: 
Jumlah responden x Nilai sesuai kriteria jawaban. 
Kalkulasi total nilai seluruh pertanyaan dalam 
suatu topik disebut total nilai topik. Nilai maksimal 
tiap topik diperoleh dengan rumus: Nilai kriteria 
maksimal x Jumlah pernyataan dalam topik x Jumlah 
responden. Prosentase tingkat kesiapan mahasiswa 
di setiap topik diperoleh dengan menggunakan 
rumus: (Total nilai topik/ Nilai maksimal) x 100%. 
Nilai prosentase tersebut kemudian diklasifikasikan 
dalam rentang interpretasi kesiapan mahasiswa 
dalam program IPE dengan ketentuan sebagai 
berikut: 0%-19.99% (Sangat tidak siap); 20%-
39.99% (Tidak siap); 40%-59.99% (Cukup siap); 
60%-79.99% (Siap) dan 80%-100% (Sangat siap).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Program IPE FKIK UIN MMI yang berbasis 
kesehatan haji melibatkan mahasiswa program studi 
farmasi (PSF) dan program studi pendidikan dokter 
(PSPD) yang sedang menjalani program IPE tahun 
2021 sebanyak 145 peserta. Dari jumlah tersebut, 
hanya 113 peserta yang memenuhi kriteria inklusi 
dan ditetapkan sebagai sampel penelitian. Sebaran 
sampel tercantum dalam Tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Sampel Penelitian

Kategori Jumlah

Pendidikan
Program studi farmasi 79
Program studi pendidikan dokter 34

Kelamin
Laki laki 27
Perempuan 86

Usia
19 tahun 2

20 tahun 17

21 tahun 64

22 tahun 25

23 tahun 4

24 tahun 1
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Lebih dari 70% sampel peserta IPE berbasis 
kesehatan haji merupakan mahasiswa PSF dimana 
kuantitas peserta perempuan lebih banyak 
dibanding laki laki. Hal ini dipengaruhi oleh 
jumlah keseluruhan mahasiswa FKIK UIN MMI 
yang sebagian besar berjenis kelamin perempuan. 
Peserta program berada pada rentang usia 19-24 
tahun dengan proporsi paling banyak berusia 21 
tahun. Usia berpengaruh terhadap cara berpikir 
dan menyerap pengetahuan. Mahasiswa perguruan 
tinggi memiliki usia dengan kemampuan akademis 
maupun non akademis yang berguna dalam 
menunjang proses pendidikan di universitas.13

Kuesioner yang digunakan pada penelitian ini 
diadopsi dari RIPLS karena instrumen tersebut 
dapat menguji kesiapan peserta IPE dalam hal kerja 
tim dan kolaborasi; identitas profesional; serta peran 
dan tanggung jawab.14 Kuesioner diberikan setelah 
mahasiswa peserta program mendapatkan kuliah 
pembekalan mengenai IPE kesehatan haji yang 
relevan dengan topik pertanyaan dalam RIPLS dan 
telah bekerjasama dalam tim interprofesi sehingga 
responden memahami konteks pertanyaan yang 
tercantum dalam kuesioner. 

Sebanyak 113 responden mengisi 19 pernyataan 
kuesioner mengenai kesiapan mahasiswa FKIK UIN 
Malang terhadap IPE sehingga pada uji validitas 
didapat nilai r tabel sebesar 0.1555. Hasil uji 
validitas terhadap kuesioner menunjukkan angka 
di atas r tabel (r hitung ≥ r tabel) yaitu berkisar pada 
0.266 - 0.890. Oleh karenanya, dapat disimpulkan 
bahwa semua pernyataan yang muncul pada angket 
tersebut valid. Pada uji reliabilitas menggunakan 
Cronbach’s Alpha, suatu instrumen dikatakan 
handal (reliable) jika mempunyai koefisien 
keandalan atau nilai alpha ≥ 0.6. Uji reliabilitas pada 
19 item kuesioner penelitian didapatkan nilai 0.941 
sehingga kuesioner tersebut dinyatakan reliabel.

Berdasarkan Tabel 2, prosentase tingkat kesiapan 
mahasiswa untuk topik kolaborasi dan kerjasama 
tim adalah 83.36 % dan dikategorikan sebagai 
“sangat siap”. Hal tersebut menunjukkan bahwa 
para peserta IPE FKIK UIN MMI dari PSF 
maupun PSPD merasa sangat siap untuk saling 
belajar, berkomunikasi, dan bekerjasama lintas 
bidang ilmu. Kesiapan peserta ditunjang dengan 

Tabel 2. Kesiapan Mahasiswa Berdasarkan Topik 
Kolaborasi dan Kerjasama Tim

Pernyataan Kuesioner Nilai

Belajar dengan mahasiswa profesi lain akan 
membuat saya lebih efektif sebagai bagian dari 
tim Kesehatan

461

Calon Jamaah Haji akan diuntungkan apabila 
mahasiswa/ profesional kesehatan bekerja secara 
bersama-sama

488

Belajar bersama mahasiswa profesi lain akan 
meningkatkan kemampuanku dalam memahami 
masalah kesehatan Calon Jamaah Haji

469

Belajar bersama di fase akademik ini akan 
meningkatkan hubungan kerja secara 
profesional setelah lulus nanti

472

Keterampilan komunikasi seharusnya diajarkan 
secara bersama dengan mahasiswa profesi lain 471

Belajar bersama akan membantuku untuk 
berpikir positif terhadap profesi lain 471

Dalam pembelajaran kelompok kecil, mahasiswa 
harus respek dan percaya satu sama lain 478

Setiap mahasiswa profesi kesehatan harus 
belajar kerjasama tim karena hal itu sangat vital 476

Belajar bersama membuatku menyadari akan 
keterbatasan profesional diri sendiri 453

Total nilai topik 4.239

Nilai maksimal 5.085

Prosentase tingkat kesiapan 83,36 %

adanya pembekalan dari tenaga pengajar dengan 
beragam latar ilmu kesehatan mengenai kerjasama, 
komunikasi, dan kolaborasi dalam IPE serta materi 
terkait manajemen kesehatan haji.Berdasarkan 
data kualitatif didapatkan tema-tema seperti yang 
tampak pada Tabel 2.

Model pembelajaran IPE FKIK UIN MMI 
dengan PJBL turut andil dalam meningkatkan 
keterampilan kerjasama dalam tim. Peserta yang 
dikelompokan dalam tim yang berisi 3-4 orang dapat 
mengoptimalkan proses kerjasama dan kolaborasi 
menghasilkan produk untuk CJH. Jenis kelamin 
peserta IPE juga berpengaruh pada kolaborasi dan 
kerjasama tim. Mayoritas peserta IPE yang berjenis 
kelamin perempuan memiliki potensi kerjasama 
tim lebih besar karena wanita lebih bersedia untuk 
menjalin kerjasama daripada laki-laki.15
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Pada kolaborasi dan kerjasama tim diperoleh total 
nilai topik sebesar 4.239 dari 9 pernyataan kuesioner. 
Nilai tertinggi didapatkan dari kalkulasi nilai atas 
jawaban mengenai CJH yang akan diuntungkan 
apabila mahasiswa/profesional kesehatan bekerja 
secara bersama-sama. Hasil tersebut sejalan dengan 
studi eksplorasi mengenai IPE di Amerika yang 
menyatakan bahwa pasien mendapat manfaat 
ketika profesional kesehatan berkolaborasi 
untuk memecahkan masalah kesehatan pasien.16 

Kerjasama dan kolaborasi dalam IPE tidak hanya 
terjadi antara anggota tim interprofesional namun 
juga melibatkan CJH. Tim interprofesional saling 
kolaborasi untuk dapat meningkatkan kualitas 
perawatan sedangkan kerjasama dengan CJH 
diwujudkan dalam edukasi, pendekatan yang 
konsisten dan responsif dalam rangka mencapai 
kondisi istitha’ah CJH. Kolaborasi dalam tim juga 
berpotensi memberikan manfaat dalam manajemen 
tim dan meningkatkan keselamatan pasien.17 

Kesiapan dalam kerjasama dan kolaborasi dalam 
IPE berbasis kesehatan haji akan melatih mahasiswa 
untuk saling berdiskusi. 

Hasil kuesioner dengan topik identitas profesional 
negatif tercantum dalam Tabel 3. Nilai maksimal 
topik ini adalah 1.695 dengan total nilai topik 817 
sehingga kesiapan mahasiswa berdasarkan identitas 
profesional negatif dinyatakan sebagai “cukup 
siap”. Pernyataan-pernyataan dalam topik identitas 
profesional negatif digunakan untuk mengukur 
pendapat negatif responden terkait proses belajar 
dan pemecahan masalah bersama pelaku kesehatan 
dari bidang ilmu yang berbeda. Semakin tinggi nilai 
dalam topik ini menunjukkan bahwa responden 
tidak dapat melihat manfaat pembelajaran melalui 
kerjasama dengan profesi kesehatan lain.18 Hal ini 
dapat disebabkan karena kuatnya kebanggaan atas 
bidang profesi diri sendiri dan ketidakmampuan 
melihat nilai kompetensi atau peran profesi 
kesehatan yang lain sehingga muncul batasan 
untuk tidak bekerjasama secara interprofesional.19 

Adanya pendapat negatif responden atas profesi 
kesehatan lain pada program IPE FKIK UIN MMI 
dapat disebabkan karena kurangnya wahana bagi 
mahasiswa farmasi maupun kedokteran dalam 
bekerjasama dalam perkuliahan sehingga sebelum 

program IPE dihelat, mereka tidak mempunyai 
kesempatan untuk mengetahui potensi keilmuan 
dan batasan antar profesi. 

Tabel 3. Identitas Profesional Negatif

Pernyataan Kuesioner Nilai

Saya tidak mau membuang waktu dengan 
belajar bersama mahasiswa profesi lain 273

Belajar bersama mahasiswa profesi lain di fase 
akademik ini sebenarnya tidak perlu 262

Permasalahan kesehatan hanya dapat dipelajari 
secara efektif di dalam profesi masing-masing 282

Total nilai topik 817

Nilai maksimal 1.695

Prosentase tingkat kesiapan 48,20%

Dalam topik identitas profesional positif, kesiapan 
mahasiswa pada program IPE FKIK UIN MMI 
berbasis kesehatan haji diukur melalui pernyataan 
dalam kuesioner mengenai manfaat belajar dan 
kerjasama dengan mahasiswa dari profesi kesehatan 
yang berbeda. Hal tersebut termasuk kesediaan 
untuk saling berbagi media belajar dan diskusi 
bersama terkait permasalahan CJH dengan lebih 
baik. Kesiapan mahasiswa berdasarkan topik 
identitas profesional positif dapat dilihat pada 
Tabel 4. Prosentase tingkat kesiapan mahasiswa 
dalam topik ini sebesar 81,23% dan dinyatakan 
sebagai “sangat siap”. Peserta IPE FKIK UIN MMI 
berbasis kesehatan haji menyadari jika belajar 
bersama peserta dari profesi kesehatan lain dapat 
menjadikan mereka sebagai bagian tim kesehatan 
yang lebih baik. Melalui program ini, para peserta 
diberi kesempatan untuk saling berinteraksi 
sehingga dapat membantu komunikasi dan belajar 
bersama untuk mengidentifikasi permasalahan CJH 
secara lebih optimal. Hasil penelitian ini serupa 
dengan penelitian oleh Midion, dkk yang memiliki 
nilai tinggi untuk topik identitas profesional 
positif. Penelitian tersebut menunjukkan bahwa 
sikap positif dalam belajar dan bekerjasama lintas 
profesi adalah hal yang penting dalam peningkatan 
pelayanan kesehatan yang berkualitas.20
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Kesiapan dalam IPE merupakan sikap siap untuk 
menerima pembelajaran yang bermanfaat dalam 
menetapkan tujuan diri yang mempengaruhi 
seberapa besar usaha yang dikeluarkan individu 
untuk mencapai tujuan tersebut. Hal tersebut 
termasuk keterbukaan dalam mengakui profesi lain 
sebagai mitra kolaborasi. IPE menjadi ajang untuk 
belajar kolaborasi antar calon profesi kesehatan 
dengan harapan nantinya dapat meminimalisir friksi 
dan sekat di ranah profesional sehingga tercipta 
kerjasama tim interprofesional. Pembelajaran IPE 
tidak hanya menciptakan interaksi serta kolaborasi 
antar profesi kesehatan tetapi juga merangsang agar 
setiap individu dapat belajar mengembangkan diri 
sendiri serta profesi masing-masing.23 Pembelajaran 
secara berkelompok dengan peserta yang berasal 
dari beragam profesi kesehatan akan memberikan 
pengalaman yang menyenangkan, dimana para 
peserta dapat saling berdiskusi untuk mencari solusi 
atas suatu permasalahan.24

Hasil penelitian kesiapan mahasiswa sebagai peserta 
dalam IPE FKIK UIN MMI berbasis kesehatan 

Tabel 4. Identitas Profesional Positif

Pernyataan Kuesioner Nilai

Belajar bersama dengan profesi lain membantu 
berkomunikasi secara lebih baik kepada Calon 
Jamaah Haji dan profesi lain

464

Saya akan senang jika ada kesempatan 
bekerjasama dalam proyek kecil bersama 
mahasiswa profesi lain

451

Belajar dan praktik bersama membuatku 
dapat melihat permasalahan Calon Jamaah 
Haji secara lebih baik

455

Belajar bersama sebelum dan sesudah 
menjadi profesional akan membuatku 
menjadi bagian tim kesehatan yang lebih baik

470

Saya akan senang bila ada kesempatan berbagi 
dalam kuliah, tutorial, atau workshop dengan 
mahasiswa

455

Total nilai topik 2.295

Nilai maksimal 2.825

Prosentase tingkat kesiapan 81,23%

Peran dan tanggung jawab merupakan topik terakhir 
dalam kuesioner penelitian ini dan hasil penelitian 
tercantum dalam Tabel 5. Topik ini memuat 
pernyataan tentang peran profesi dan penguasaan 
atas ilmu dan keterampilan profesi. Prosentase tingkat 
kesiapan mahasiswa terkait peran dan tanggung 
jawab sebesar 62,65% dan dikategorikan dalam 
“siap”. Nilai untuk pernyataan yang menunjukkan 
ketidakyakinan terhadap peran profesi memiliki 
prosentase 39,97 % dari total nilai topik peran dan 
tanggung jawab. Hasil penelitian ini sebanding 
dengan penelitian oleh Almalki, dkk dimana lebih dari 
40% responden tidak yakin atas peran profesinya.21 
Hal ini dapat disebabkan karena mahasiswa dalam 
statusnya sebagai peserta didik belum pernah 
terjun dalam praktek profesional sehingga belum 
memahami sepenuhnya batasan peran dan tanggung 
jawab profesi dalam tim interprofesional. Desain 
IPE berbasis kesehatan haji ini merupakan media 
bagi para calon tenaga kesehatan untuk mempelajari 
peran dan juga tanggung jawab profesi dari para 
dosen yang yang terlibat. Dosen yang juga merupakan 
tenaga kesehatan profesional dapat mengarahkan 
dan memberikan contoh peran serta tanggung jawab 
profesi terkait masalah kesehatan CJH dalam tim 

interprofesi. Kemampuan untuk bekerja dengan 
profesi lain dalam iklim saling menghargai peran 
dan tanggung jawab dapat menghasilkan pelayanan 
kesehatan yang sesuai dengan kebutuhan CJH. Hal 
ini tentunya harus diimbangi dengan kecakapan 
pengetahuan sesuai kompetensi dan pengetahuan 
profesi masing masing.22 Namun demikian, durasi 
program IPE kesehatan haji yang hanya 2 bulan 
dapat menyebabkan kurangnya waktu bagi peserta 
program untuk dapat mengenali peran dan tanggung 
jawab profesi dengan lebih dalam.

Tabel 5. Peran dan Tanggung Jawab

Pertanyaan Nilai

Saya tidak yakin seperti apa nanti peran profesi 
saya 283

Saya harus menguasai lebih banyak ilmu dan 
keterampilan dibandingkan dengan mahasiswa 
profesi lain

425

Total nilai topik 708

Nilai maksimal 1.130

Prosentase tingkat kesiapan 62,65%
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haji ini dapat dijadikan sebagai salah satu dasar 
pertimbangan evaluasi untuk perbaikan rancangan 
kurikulum program IPE berikutnya. Domain IPE 
dengan hasil yang kurang optimal dapat dijadikan 
sebagai titik awal analisa sehingga dapat ditetapkan 
strategi perbaikan dengan inovasi metode 
pembelajaran yang lebih baik. Pada penelitian ini, 
nilai pada domain peran dan tanggung jawab perlu 
mendapat perhatian mengingat peserta program 
memerlukan waktu dalam mengenali batasan 
kewenangan profesi terutama peran dalam proses 
perawatan kondisi kesehatan CJH. Perbaikan IPE 
FKIK UIN MMI berbasis kesehatan haji perlu 
dilakukan secara berkesinambungan karena fokus 
program yang menitikberatkan pada kesehatan haji 
selain dapat meningkatkan kolaborasi interprofesi, 
juga diharapkan dapat memberikan kontribusi 
pada upaya pencapaian kondisi istitha’ah CJH di 
Indonesia.

Evaluasi kesiapan dalam IPE tidak hanya diperlukan 
oleh mahasiswa peserta pembelajaran, tetapi juga 
para dosen selaku mentor IPE. Penelitian ini hanya 
mengevaluasi kesiapan mahasiswa FKIK UIN MMI 
terhadap program IPE berbasis kesehatan haji, 
sedangkan evaluasi terhadap para dosen belum 
dilakukan. Hal inilah yang menjadi keterbatasan 
dalam penelitian ini.

KESIMPULAN
Mahasiswa FKIK UIN MMI memiliki kesiapan 
yang baik terhadap program IPE berbasis kesehatan 
haji. Mahasiswa sangat siap berkolaborasi serta 
bekerja sama sebagai tim. Hal tersebut berlaku 
pula pada topik identitas profesional positif. Dalam 
aspek peran dan tanggung jawab, mahasiswa 
siap mempelajari ranah kewenangan profesinya 
demi memberikan pelayanan yang baik terhadap 
CJH. Nilai topik identitas profesional negatif 
menunjukkan mahasiswa cukup siap dalam belajar 
dan bekerjasama dengan mahasiswa lintas profesi.

SARAN
Mahasiswa FKIK UIN MMI peserta program IPE 
berbasis kesehatan haji masih memiliki batasan 
untuk belajar bersama dengan mahasiswa profesi 
lain. Oleh karena itu, diperlukan studi lanjutan 

yang mengkaji faktor-faktor penyebab munculnya 
batasan belajar bersama antar profesi sehingga dapat 
direkomendasikan solusi untuk mengurangi batasan 
belajar bersama lintas profesi. Hal ini diperlukan 
untuk inisiasi kerja sama yang efektif antar profesi 
kesehatan khususnya dalam pendampingan 
masalah kesehatan CJH. Selain itu, evaluasi kesiapan 
pembelajaran interprofesional tidak hanya perlu 
dilakukan pada peserta didik namun juga terhadap 
pengajar yang terlibat.
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