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GAMBARAN PERSEPSI MAHASISWA FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

TERHADAP PELAKSANAAN INTERPROFESSIONAL EDUCATION (IPE) 

DI KOMUNITAS 

 

Abstrak 

Profesi kesehatan dihadapkan dengan masalah pasien setiap hari. Peningkatan 

permasalahan pasien yang kompleks membutuhkan ketrampilan dan pengetahuan 

dari beberapa tenaga profesional. Oleh karena itu kolaborasi sangat dibutuhkan 

antar profesi kesehatan untuk meningkatkan kepuasan pada pasien. Salah satu 

upaya dalam mewujudkan kolaborasi yang efektif yaitu dengan mengenalkan 

praktik kolaborasi sejak dini melalui proses pembelajaran Interprofessional 

Education (IPE). Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui gambaran persepsi 

mahasiswa fakultas ilmu kesehatan terhadap Pelaksanaan Interprofessional 

Education (IPE) di komunitas. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif 

dengan pendekatan retrospektif dan tipe penelitian deskriptif analisis dengan 

teknik sampling proporsional random sampling sebanyak 82 responden. 

Instrumen penelitian menggunakan kuesioner Interdiciplinary Education 

Perception Scale (IEPS). Hasil penelitian menunjukkan bahwa 72.0% mahasiswa 

berpersepsi baik terhadap komponen kompetensi dan otonomi, kebutuhan untuk 

bekerjasama, persepsi bekerjasama yang sesungguhnya, dan pemahaman terhadap 

profesi lain. Meskipun begitu masih ada 28% mahasiswa masih memiliki persepsi 

sedang dengan semua komponen IPE. Kesimpulan pada penelitian yaitu walaupun 

sebagian besar mahasiswa memiliki persepsi baik terhadap komponen IPE, namun 

masih ada mahasiswa yang mengalami persepsi sedang, oleh karena itu mahasiwa 

harus terus berlajar dengan membangun komunikasi dengan baik, terhadap dosen  

pembimbing klinik, atau pun mahasiswa lain. 

 

Kata kunci : interprofesional education, persepsi, komunitas, mahasiswa 

 

Abstract 
 

Health professionals are faced with patient problems every day. Increasing 

complex patient problems requires the skills and knowledge of several 

professional staff. Therefore collaboration is needed between health professionals 

to increase satisfaction with patients. One effort to realize effective collaboration 

is by introducing collaborative practices from an early age through the process of 

learning Interprofessional Education (IPE). To study aims to describe the 

perception of health science faculty students on the Implementation of 

Interprofessional Education (IPE) in the community. This research uses a 

quantitative method with descriptive analysis type with proportional random 

sampling technique of 82 respondents. The research instrument used the 

Interdiciplinary Education Perception Scale (IEPS). The results showed that 

72.0% of students perceived both the components of competence and autonomy, 
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the need to collaborate, the perception of actual cooperation, and an understanding 

of other professions. Even so, there are still 28% of students who still have a 

moderate perception with all components of IPE. The conclusion of the study is 

that even though most students have good perceptions of the IPE component, 

there are still students who experience moderate perceptions, therefore students 

must continue to learn by developing good communication, to clinical 

supervisors, or other students. 

 

Keywords : interprofessional education, perception, community, undergraduate 

 
 

1. PENDAHULUAN 

Profesi kesehatan dihadapkan dengan masalah pasien setiap hari. Peningkatan 

permasalahan pasien yang kompleks membutuhkan ketrampilan dan pengetahuan 

dari beberapa tenaga profesional. Dalam praktiknya, penyedia layanan kesehatan 

tidak bekerja sendiri. Mereka bekerja bersama dengan profesi kesehatan lain 

untuk memecahkan masalah ini (Ardinata et al., 2018). Oleh karena itu kolaborasi 

sangat dibutuhkan antar profesi kesehatan untuk meningkatkan kepuasan pada 

pasien yang dapat diliat dari IPC (Keshtkaran et al., 2014). Interprofessional 

Collaboration (IPC) adalah proses di mana kelompok-kelompok profesional yang 

berbeda bekerja sama untuk memberi dampak positif pada perawatan kesehatan. 

Kolaborasi ini dinilai dapat mensinergiskan dan mengefektifkan pelayanan 

kesehatan terhadap pasien (Kenaszchuk, 2013). Melalui kolaborasi yang baik 

antar profesi kesehatan, maka pasien akan ditangani secara holistik sehingga hasil 

perawatan pasien bisa meningkat (Christiyawati et al., 2017).  

IPC dapat ditingkatkan dengan mengenalkan profesi lain untuk 

berkolaborasi sejak masa pendidikan melalui interprofesionalism Education (IPE) 

di insitusi (hakiman et al., 2016). IPE merupakan proses suatu kelompok 

mahasiswa dengan latar belakang jurusan pendidikan yang berbeda untuk 

melakukan pembelajaran bersama dalam masa pendidikan untuk mencapai tujuan 

yang penting dengan berkolaborasi satu sama lain (WHO, 2010). Hal tersebut 

juga didukung oleh penelitian Zanotti et al. (2015) bahwa Pelaksanaan IPE 

memiliki pengaruh positif pada pemahaman siswa tentang kolaborasi dan sikap 

dalam kerja tim. Kolaborasi interprofesional dalam pelayanan kesehatan dapat 

meningkatkan koordinasi, keselamatan, efektifitas perawatan, dan kualitas 
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pelayanan kesehatan pada pasien (Burtscher, 2012). Ardinata et al. ( 2018) 

menerangkan bahwa kebutuhan dan perawatan komunitas yang berkualitas dapat 

dicapai melalui kolaborasi interprofesional yang efektif. 

Selain dampak positif diatas Interprofesional education (IPE) juga 

mempunyai kekurangan yaitu bahwa dalam proses IPE berfluktuasi pada sekolah 

kedokteran dan kolaborasi tingkat budaya terancam ketika kelompok berinteraksi 

dengan buruk (Visser et al., 2017). Buruknya hubungan yang terjadi pada suatu 

kelompok, salah satu penyebabnya yaitu buruknya sistem kemampuan 

komunikasi antar individu yang terlibat dalam sistem tersebut (Uswatun et al., 

2016). 

Penelitian dari farmasi dan kedokteran dengan pembelajaran dikelas yang 

dilakukan oleh Israbiyah & Dewi (2016) menunjukkan hasil kategori persepsi 

baik 87,1 %, sedang 11,4 %, dan 0% untuk ketegori buruk tentang IPE. 

Sedangkan dari farmasi, keperawatan, dan kedokteran menurut Balqis & Dewi 

(2018) menunjukkan hasil bahwa sebagian mahasiswa berpersepsi positif terhadap 

komponen persepsi kompetensi dan otonomi, kebutuhan untuk bekerjasama, 

persepsi untuk bekerjasama yang sesungguhnya dan pemahaman tentang profesi 

lain. Sebagian besar mahasiswa tersebut setuju (57,3 % ) dengan semua 

komponen persepsi IPE. Orbayinah et al. (2015) juga mengatakan bahwa 75,5% 

mahasiswa memiliki persepsi yang baik terhadap IPE dan sisanya dinyatakan pada 

tingkat cukup. 

Sedangkan menurut Triastuti Dwi et al., 2013 menjelaskan bahwa 

pelaksanaan IPE dikomunitas yang melibatkan mahasiswa kedokteran, 

keperawatan, farmasi, dan kesehatan masyarakat dengan menerapkan berbagai 

metode pengajaran antara lain teknik pembelajaran kelompok kecil, pembelajaran 

berbasis praktik dan reflektif serta menyediakan lingkungan yang mendukung 

untuk kegiatan informal. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan oleh peneliti pelaksanaan 

IPE dikomunitas baru pertama dilaksanakan di Fakultas Ilmu Kesehatan UMS 

sehingga hasil wawancara kepada 12 mahasiswa dari prodi keperawatan, 

fisioterapi, gizi, dan kesehatan masyarakat angkatan 2015 menyatakan jika 
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mahasiswa sudah melakukan kerja sama tim dengan baik akan tetapi untuk 

pembagian tugas antar profesi kesehatan terkait dengan permasalahan di 

komunitas, masih belum berjalan dengan baik sesuai dengan peran dari masing-

masing profesi. Hal itu dikarenakan kurangnya informasi interprofesional 

education sebelum implementasi ke komunitas dikarenakan waktu dan persiapan 

yang kurang. Maka dari itu untuk mengetahui lebih khusus tentang gambaran 

persepsi mahasiswa tentang IPE, maka  menurut peneliti perlu dilakukan 

penelitian tentang persepsi mahasiswa terhadap pelaksanaan IPE dikomunitas. 

 

2. METODE 

Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif dengan menggunakan metode 

deskriptif analisis dan pendekatan retrospektif. Populasi pada penelitian ini adalah 

mahasiswa Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surakarta yang 

terdiri dari prodi keperawatan, fisioterapi, gizi, dan kesehatan masyarakat yang 

telah mengikuti IPE dikomunitas dengan jumlah 470 mahasiswa. Peneliti 

melakukan studi pendahuluan untuk mengambil data yang mengikuti IPE. Sampel 

pada penelitian ini diambil dengan menggunakan teknik proporsional random 

sampling dengan jumlah 82 responden dengan kriteria mahasiswa yang telah 

mengikuti IPE. Pengambilan sampel diambil secara acak dengan NIM dan kelas 

yang telah ditentukan. Peneliti membagikan link kuesioner yang terdiri dari 

persetujuan responden dan pertanyaan penelitian kepada responden yang sudah 

dirandom sebelumnya. Setelah itu peneliti mengecek jumlah tanggapan link yang 

masuk ke email peneliti dengan jumlah responden. Alat ukur yang digunakan 

dalam penelitian ini adalah kuesioner Interdiciplinary Education Perception Scale 

(IEPS) oleh Luecth et al. (1990). 

 Uji validitas dan reliabilias kuesioner dilakukan pada mahasiswa Fakultas 

Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah Surakarta sejumlah 30 responden. R 

tabel dalam uji validitas ini yaitu 0.361, dari 18 item pertanyaan dinyatakan valid 

karena R hitung ˃ R tabel dengan Cronbach’s Alpha sebesar 0.894. Teknik analisa 

data menggunakan central tedency dengan menggunakan program SPSS for 

window versi 17.0 dengan uji statistik deskriptif. 
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1 Hasil Penelitian 

3.1.1 Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik responden 

Karakteristik responden  Jumlah  Presentase  

Jenis kelamin 

1. Laki-laki 

2. Perempuan 

 

19 

63 

 

23.2% 

76,8% 

Umur  

1. 21 tahun 

2. 22 tahun 

3. 23 tahun 

 

39 

41 

2 

 

47.6% 

50.0% 

2.4% 

Program studi 

1. Fisioterapi 

2. Gizi 

3. Kesmas 

4. Perawat 

 

16 

26 

20 

20 

 

19.5% 

31.7% 

24.4% 

24.4% 

Pengalaman klinik 

1. tidak pernah 

2. pernah 

 

39 

43 

 

45.1% 

54.9% 

Pengalaman organisasi 

1. tidak pernah 

2. pernah  

 

30 

52 

 

36.6% 

63.4% 

 

Pada tabel diatas dijelaskan bahwa sebagian besar mahasiswa yang telah 

mengikuti IPE berjenis kelamin perempuan sebanyak 76.8% dan laki-laki 

sebanyak  23.2% dari 82 responden. Diliat dari umur jumlah mahasiswa yang 

telah mengikuti IPE paling banyak umur 22 tahun sebanyak 50.0%, umur 21 

tahun sebanyak 47.6%, dan umur 23 sebanyak 2.4% dari 82 responden. Diliat dari 

program studi responden yang telah mengikuti IPE paling banyak yaitu dari gizi 
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sebanyak 31.7%, perawat dan kesmas dengan jumlah seimbang 24.4%, dan 

fisioterapi 19.5%. Dari 82 responden 54.9 % mahasiswa mengatakan sudah 

pernah praktik klinik, dan 63.4% sudah pernah ikut organisasi. 

3.1.2 Analisis Univariat 

a. Hasi Distribusi frekuesi dan kategori peritem seluruh pernyataan 

1) Kompetensi dan otonomi 

Tabel 2. Hasil Distribusi Frekuensi Jawaban Pernyataan mahasiswa dari 

komponen persepsi kompetensi dan otonomi 

No       SS S AS ATS TS STS Mea

n  

medi

an 

SD Mi

n 

Ma

x  

1  12.2% 61.0% 19.5% 4.9% 2.4% 0 4.75 5.00 0.82 2 6 

3  19.5% 63.4% 9.8% 6.1% 0 1.2% 4.93 5.00 0.85 1 6 

4  12.2% 56.1% 19.5% 11.0

% 

0 1.2% 4.66 5.00 0.91 1 6 

5  23.3% 53.7% 15.9% 7.3% 0 0 4.93 5.00 0.82 3 6 

7  20.7% 62.2% 11.0% 4.9% 0 1.2% 4.95 5.00 0.84 1 6 

9  40.2% 43.9% 8.5% 7.3% 0 0 5.17 5.00 0.87 3 6 

10  22.0% 59.8% 13.4% 4.9% 0 0 4.99 5.00 0.74 3 6 

13  17.1% 32.9% 35.4% 9.8% 3.7% 1.2% 4.46 4.00 1.07 1 6 
 

 

2) Kebutuhan untuk kerjasama 

Tabel 3. Hasil Distribusi Frekuensi jawaban dari komponen 

pernyataan item Kuesioner kebutuhan untuk kerjasama 

No  SS S AS ATS TS STS Mean  medi

an 

SD Min Max  

6 18.3% 50.0% 22.0% 4.9

% 

3.7

% 

1.2

% 

4.71 5.00 1.02 1 6 

8 18.3% 64.6% 11.0% 3.7

% 

2.4

% 

0 4.93 5.00 0.81 2 6 
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3) Persepsi tentang bekerjasama yang sesungguhnya 

Tabel 4. Hasil Distribusi Frekuensi jawaban Pertanyaan mahasiswa 

dari komponen Persepsi tentang bekerjasama yang sesungguhnya 

No SS S AS ATS TS 
 

STS 

 

Mea

n  

 

Medi

an 

 

 

SD 

 

 

Mi

n 

 

 

M

ax  

2 6.1% 32.9% 32.9% 12.2

% 

9.8% 6.1% 3.95 4.00 1.28 1 6 

14 29.3% 57.3% 9.8% 1.2

% 

1.2% 1.2% 5.09 5.00 0.86 1 6 

15 18.3% 50.0% 18.3% 8.5

% 

3.7% 1.2% 4.67 5.00 1.06 1 6 

16 25.6% 62.2% 6.1% 4.9

% 

1.2% 0 5.06 5.00 0.79 2 6 

17 26.8% 58.5% 11.0% 3.7

% 

0 0 5.09 5.00 0.72 3 6  

 

4) Pemahaman terhadap profesi lain 

Tabel 5.  Hasil Distribusi Frekuensi Jawaban Pernyataan Mahasiswa 

dari Komponen Persepsi Pemahaman terhadap profesi lain 

No  SS S AS ATS TS STS Mea

n  

Medi

an  

SD Mi

n  

M

ax  

11 19.5% 40.2% 24.4

% 

9.8% 6.1

% 

0 4.57 5.00 1.10 2 6 

12 30.5% 48.8% 6.1% 13.4% 1.2

% 

0 4.93 5.00 1.01 2 6 

18 15.9% 64.6% 11.0

% 

7.3% 1.2

% 

0 4.86 5.00 0.81 2 6 
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b. Distribusi Frekuensi Persepsi per program Studi 

1) Seluruh Komponen IEPS dalam Program Studi 

Tabel 6. Hasil  tedensi sentral total komponen IEPS dalam program 

studi 

Program studi Mean Median Modus St.D Min Max N 

Perawat 89.35 90.00 90 4.30 82 98 20 

Gizi 83.46 83.50 76 8.82 56 97 26 

Kesmas 86.80 87.00 90 7.92 73 103 20 

Fisio 88.56 89.00 89 8.56 75 103 16 

Total       82 

 

2) Distrsibusi frekuensi responden berdasarkan program studi 

Tabel 7. Hasil distribusi frekuensi responden berdasarkan program 

studi 

Jurusan  Kategori persepsi IEPS total 

Total 

Baik Sedang 

N % n % N % 

Perawat 18 22 2 2,4 20 24,4 

Gizi 15 18,3 11 13,4 26 31,7 

Kesmas 15 18,3 5 6,1 20 24,4 

Fisio 11 13,4 5 6,1 16 19,5 

Total 59 72,0 23 28,0 82 100 

 

 Pada tabel menunjukkan  sebagian besar responden dari jurusan 

perawat paling banyak mempunyai persepsi yang baik terhadap IEP secara 

keseluruhan dibandingkan jurusan lain sebesar 22%. Kemudian gizi dan kesmas 

sebesar 18.3% dan fisioterapi 13.4%. Sedangkan yang memiliki persepsi sedang 
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tertinggi yaitu program studi gizi sebesar 13.4%, kemudian kesehatan masyarakat 

dan fisioterapi sebesar 6.1%, dan perawat 2.4% dari total persepsi. 

c. Persepsi total IEP 

Tabel 8. Sentral tendensi total IEP 

N = 82  Mean  SD Median Modus Min  Max  

total IEPS   86.70 7,90 87,50 90 56 103 

 

Tabel menujukkan nilai rata-rata IEPS sebesar 86.70 dengan Standar 

deviasi 7,90. Median sebesar 87,50 dan modus sebesar 90. Dengan nilai minimal 

56 dan maksiman 103.  

Tabel 9. Distrsibusi frekuensi responden berdasarkan total IEP   

total IEP   Jumlah % 

Baik 59 72.0 

Sedang 23 28.0 

Total 82 100.0 

 

Tabel menunjukkan  sebagian besar responden secara keseluruhan 

mempunyai persepsi yang baik tentang IEPS dengan nilai 72.0%. 

3.2 Pembahasan 

3.2.1 Karakteristik Responden 

Dalam penelitian ini karakteristik responden diantaranya adalah jenis kelamin, 

umur, prodi,pengalaman klinik, dan pengalaman organisasi. Karakteristik 

responden berdasarkan program studi terdapat program studi terbanyak jumlahnya 

yaitu program studi gizi. Jumlah responden mahasiswa jurusan gizi lebih 

dipengaruhi oleh faktor jumlah populasi, namun secara keseluruhan perbedaan 

jumlah responden tidak mempengaruhi secara langsung perbedaaan persepsi 

tentang IEP. Sundari (2013) menjekaskan tidak ada perbedaan jumlah yang 

signifikan antar program studi,  meskipun responden dari jurusan yang berbeda-

beda namun mahasiswa tersebut mempunyai kesamaan yaitu dari jurusan 
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kesehatan sehingga memungkinkan responden mempunyai pengalaman yang 

sama pada saat mereka  berinteraksi bersama. 

3.2.2 Komponen Persepsi Kompetensi dan Otonomi 

Sebagian besar mahasiswa mempunyai persepsi yang baik  tentang persepsi 

kompetensi dan otonomi. Hal tersebut menggambarkan bahwa adanya kompetensi 

dan otonomi, akan dapat mengembangkan kemampuan diri baik dalam hal 

peningkatan  pengetahuan, ketrampilan, sikap dan kemapuan tim. Di sisi lain 

masih terdapat responden dengan persepsi kategori sedang, ini dimungkinkan 

pemahaman materi masih kurang, ini disebabkan kurangnya pengetahuan 

mengenai profesi sehingga akan  menemui suatu hambatan ketika melakukan 

diskusi kelompok terarah.  

Menurut McGrath, (2009) pelajar harus mengetahui alasan  mereka 

mempelajari suatu hal sebelum pada akhirnya bersedia untuk berpartisipasi. Hasil 

Penelitian hakiman (2016) menunjukkan persepsi mahasiswa terhadap kompetensi 

dan otonomi sebagian besar mahasiswa berpersepsi baik artinya mahasiswa sudah 

memahami konsep tersebut menandakan bahwa responden sudah lebih memahami 

mengenai 

3.2.3 Komponen Persepsi Kebutuhan Untuk Bekerjasama 

Dari hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar mahasiswa mempunya 

persepsi yang baik dalam bekerjasama dengan dengan mahasiswa profesi lain, 

meskipun ada yang  menjawab dengan agak tidak setuju. Hal ini dapat disebabkan 

responden merasa bahwa profesi  yang diambil  tidak bergantung dengan 

pekerjaan profesi lain meskipun masih dalam bidang kesehatan.  

Brewer dan Barr (2016), berpendapata bahwa IPE dapat memperkuat kerja 

sama dengan profesi lain dalam praktik selanjutnya, meningkatkan pengambilan 

keputusan siswa, dan meningkatkan sikap mereka terhadap praktik berpusat pada 

orang dan praktik kolaboratif. Ketika kerjasama dalam IPE diselesaikan dengan 

baik, IPE memberikan fondasi untuk kolaborasi perawatan dan pelayanan 

kesehatan yang berpusat pada pasien, memperkaya wacana antara profesi, dan 

meningkatkan kepuasan mahaisiswa dalam lingkungan belajar. 
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3.2.4 Komponen Persepsi Tentang Bekerjasama yang Sesungguhnya 

Hasil penelitian menunjukan bahwa sebagian besar responden  mempunyai 

persepsi kategori baik terhadap persepsi tentang bekerjasama yang sesungguhnya 

dibuktikan dengan mereka bersedia berbagi informasi dan sumber daya dengan 

profesi lain, saling berkerjasama satu sama lain dan memiliki hubungan yang baik 

antar profesi.  

 CIHC (2010) menerangkan bahwa dalam suatu kolaborasi akan selalu 

dihadapkan pada konflik antar profesi salah satunya adalah perbedaan pendapat 

dari masing-masing profesi. Ego pada masing- masing profesi menjadi salah satu 

pemicu atau penyebab terjadinya suatu konflik. Untuk mengatasinya mahasiswa 

harus mengingat kembali tujuan dari IPE itu sendiri, yaitu untuk kesembuhan 

pasien atau beriorientasi pada pasien secara terpusat. Setiap profesi dituntut untuk 

mau menerima masukkan dan menghindari perasaan ego atau mau menang sendiri 

demi kesembuhan dan keselamatan pasien. 

3.2.5 Komponen Persepsi Pemahaman terhadap Profesi Lain  

Hasil penelitian mahasiswa mempunyai persespsi yang kategori baik  terhadap 

mahasiswa profesi lain.  Pemahaman terhadap profesi lain ini  seperti berusaha 

untuk memahami kemampuan dan kontribusi dari profesi lain dan meminta saran 

atau pendapat dari orang-orang profesi lain dan tidak memandang bahwa 

profesinya mempunyai status yang lebih tinggi daripada profesi lain. Namun 

berbeda dengan pendapat Hall (2012)  yang meyatakan kurang maksimalnya 

pemahaman terhadap profesi lain disebabkan masih adanya kerancuan peran 

diantara profesi yang ada.  

Hasil penelitian Sundari (2013) menyatakan tidak ada perbedaan persepsi 

yang signifikan antara program studi terhadap komponen persepsi IPE dengan 

sebagian besar mahasiswa berpersepsi baik terhadap IPE, sementara penelitian 

Rahmadayani (2016),  menjelaskan Interprofessional Education (IPE) merupakan 

suatu sistem pendidikan yang melibatkan dua atau lebih profesi berbeda untuk 

meningkatkan kolaborasisehingga dapat menghasilkan pelayanan kesehatan yang 

bermutu dalam penelitian di Fakultas Kedokteran Universitas Udayana. 
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3.2.6 Persepsi Responden Terhadap IPE 

Hasil penelitian menunjukkan sebagaian besar responden mempunyai  persepsi 

yang baik tentang IEP. Hasil ini menjelaskan dengan adanya IPE akan menjadikan 

mahasiswa jurusan ilmu Kesehatan dapat belajar berkolaborasi. Ini dapat menjadi 

pembelajaran yang penting dan menjadi  pengalaman responden yang nantinya 

akan bekerja di bidang kesehatan yang tentunya akan melibatkan dari berbagai 

profesi lain.  

Hasil penelitian Fallatah (2015) menunjukkan persepsi yang baik terhadap 

IPE dapat meningkatkan kerjasama antar tim dalam memberikan pelayanan dan 

kepuasan kepada pasien. ACCP, 2009 & HPEQ Project (2011), memaparkan 

kompetensi yang harus dimiliki oleh mahasiswa pendidikan kesehatan dalam 

pelaksanaan IPE agar mahasiswa mampu membekali dirinya dalam 

mengembangkan kemampuan berkolaborasi, yaitu: pengetahuan, ketrampilan 

komunikasi, sikap & kemampuan tim. 

Persepsi yang baik pada responden pada IPE menunjukkan bahwa 

responden dapat memanfaatkan proram IPE yang dilakukan dari pihak fakultas  

ilmu kesehatan. Kegiatan IPE juga menjadi sarana penting bagi responden untuk 

belajar berkomunikasi dengan orang lain dengan disiplin ilmu yang  berbeda. 

Matziou (2014) mengemukakan komunikasi menjadi salah satu komponen 

penting dalam kolaborasi, oleh sebab itu perlu adanya pembiasaan. 

Meskipun mayoritas mahasiswa mempunyai persepsi yang baik terhadap 

IPE, tetapi masih ada mahasiswa yang memiliki persepsi sedang. Hal ini 

dikarenakan kurangnya sosialisasi diawal pada saat pelaksanaan IPE dikomunitas. 

Sehingga mahasiswa belum mengetahui kegiatan yang harus dilakukan dengan 

profesi lain ketika berada di komunitas. Diliat dari kepentingan individu 

sosialisasi ini penting untuk dilakukan dengan tujuan agar individu bisa mengenal, 

mengakui, dan menyesuaikan diri dengan dengan nilai, norma yang ada dalam 

suatu kelompok. Pada pelaksanaan IPE sangat membutuhkan arahan-arahan yang 

akan membawa mahasiswa ke lingkungan yang lebih baik, sehingga mahasiswa 

dapat beradaptasi dengan lingkungan tersebut. 
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4. PENUTUP 

4.1 Kesimpulan 

Gambaran karakteristik mahasiswa berdasarkan program studi yang telah 

mengikuti Interprofessional Education (IPE) paling banyak adalah gizi. 

Berdasarkan jenis kelamin paling banyak adalah perempuan, mempunyai 

pengalaman praktik klinik dan pernah mengikuti organisasi kemahasiswaan. 

Sedangkan untuk hasi penelitian tentang persepsi mahasiswa terhadap 

pelaksanaan IPE, responden memiliki persepsi baik terhadap keempat komponen 

IPE yaitu komponen kompetensi dan otonomi, persepsi  terkait kebutuhan untuk 

bekeja sama, persepsi terkait bekerja sama yang sesungguhnya, dan pemahaman 

terhadap profesi lain. 

4.2 Saran 

4.2.1 Institusi Pendidikan 

Diharapkan program IPE kedepannya memberikan waktu yang cukup atau efisien 

bagi mahasiswa interprofesi untuk berdiskusi, memilih metode tepat yang 

mendukung kolaborasi antar profesi, sehingga mahasiswa tidak lagi menemui 

hambatan dalam hal kolaborasi dengan profesi lain di lingkungan fakultas 

kesehatan. 

4.2.2 Bagi peneliti selanjutnya  

Dapat diteliti lebih lanjut tentang attitude mahasiswa terhadap Interprofessional 

Education (IPE) di Komunitas karena hal tersebut dinilai penting dalam modal 

pengembangan Interprofesional Education. 
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