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Apa itu Impostor Syndrome?

Fenomena impostordidefinisikan sebagai sebuah pengalaman di mana individu merasa bahwa mereka tidak layak atas 
keberhasilan yang mereka raih meskipun ada bukti objektif yang menunjukkan sebaliknya; oleh karena itu, mereka 
merasa bahwa pada akhirnya mereka akan ketahuan sebagai seorang penipu.

Batasan Klinis:
Impostor Syndrome bukanlah diagnosis resmi dalam DSM-5 atau ICD-11.
Ini adalah "pola kognitif" atau pengalaman internal. Namun, jika tidak dikelola, dapat memicu gangguan kesehatan 
mental yang membutuhkan bantuan profesional.

Perkembangan: "masalah internal individu" → respons logis terhadap lingkungan kerja yang beracun, diskriminatif, atau 
tidak inklusif, terutama bagi kelompok minoritas dan wanita



Latar belakang sejarah





Perkembangan pengetahuan

Seiring waktu, para peneliti menyadari bahwa perasaan ini tidak hanya dialami oleh 

wanita:

● Penelitian menunjukkan banyak dialami oleh perempuan, namun beberapa studi 

menunjukkan prevalensi yang sama pada pria. 

● Rentang usia → terbanyak di usia 20-an tahun

● Diversitas: Menjadi sangat relevan bagi kelompok minoritas yang sering merasa 

tidak "memiliki tempat" di lingkungan tertentu.

● Era Digital: Media sosial memperburuk perasaan ini melalui perbandingan konstan.











Dampak dari Impostor syndrome







Apakah Anda sering 

merasa 

keberhasilan 

akademik Anda 

lebih karena 

hoki/kebetulan, 

bukan karena 

kemampuan 

sebenarnya?

Apakah Anda 

cemas suatu hari 

nanti dosen atau 

teman akan 

menyadari Anda 

tidak sekompeten 

yang mereka kira?

Saat dipuji oleh 

dosen/konsulen, 

apakah Anda 

cenderung 

mengecilkan pujian 

tersebut dan 

menganggap 

mereka hanya 

bersikap ramah?

Apakah Anda 

merasa kegagalan 

kecil saja bisa 

membuktikan 

bahwa Anda 

sebenarnya tidak 

layak menjadi 

dokter?
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Apakah Anda 

merasa rekan 

sejawat Anda jauh 

lebih pintar dan 

lebih siap mental 

menghadapi materi 

klinis dibanding 

Anda?

Jika tidak berhasil 

menguasai 

keterampilan klinis 

(misal: jahit luka) 

secara sempurna 

pada percobaan 

pertama, apakah 

Anda langsung 

merasa gagal total?

Self-check
Gunakan skala 1 (Sangat Tidak Setuju) sampai 5 (Sangat Setuju) 

Faktor 
Keberuntungan

Ketakutan Ketahuan Respon 
Pujian

Ketakutan Gagal Perbandingan Sosial Standar 
Perfeksionisme



Analisis skor

● Skor 6 – 12: Minimal / Rendah

● Skor 13 – 20: Moderat / Sedang

● Skor 21 – 30: Tinggi / Kuat

● Tinggi di Pertanyaan 1 & 3 (Faktor Keberuntungan & Respon Pujian)

○ Masalah dalam Atribusi Kesuksesan, filtering on negative. 

● Tinggi di Pertanyaan 2 & 5 (Ketakutan Ketahuan & Perbandingan 

Sosial)

○ Masalah dalam Citra Diri Sosial → terjebak dalam buble

perbandingan. 

● Tinggi di Pertanyaan 4 & 6 (Ketakutan Gagal & Standar 

Perfeksionisme)

○ Masalah Perfeksionisme Maladaptif → khas mahasiswa 

kedokteran



Strategi Pengelolaan



Restrukturisasi Kognitif

Membedah dan Mengubah Pola Pikir 

"Penipu"



Identifikasi

Mengenali Automatic Negative 

Thoughts (ANTs) saat menghadapi 

kegagalan kecil atau pujian dari 

konsulen.

Uji Bukti

Mempertanyakan kebenaran 

pikiran negatif dengan bukti nyata 

prestasi (IPK, kelulusan stase, 

umpan balik pasien).

Reframe

Mengubah narasi internal dari 

"Saya beruntung" menjadi "Saya 

telah mempersiapkan diri dengan 

baik."

3 Langkah Utama Perubahan



Pikiran Impostor (Perasaan) Fakta yang Dapat Diverifikasi

"Saya lulus ujian OSCE hanya karena soalnya mudah." Anda telah berlatih keterampilan klinis selama puluhan jam dan 
lulus sesuai standar rubrik nasional.

"Konsulen memuji saya hanya karena beliau baik." Konsulen adalah profesional yang sibuk; mereka memberikan 
umpan balik berdasarkan kinerja klinis objektif Anda.

"Semua teman saya lebih pintar dan siap." Data menunjukkan 80% mahasiswa FK merasakan hal yang sama; 
ketidakpastian adalah bagian dari proses belajar.

Fakta vs. Perasaan (Cek Realitas)



Anda Bukan Dokter (Belum)

Salah satu pemicu utama di FK adalah merasa harus tahu 

segalanya seperti spesialis. Kognitif reframe yang harus 

dilakukan:

Gunakan kesalahan sebagai data untuk belajar, bukan sebagai 

bukti ketidaklayakan.

"Tugas saya saat ini bukan untuk menjadi ahli, melainkan 

untuk menjadi pembelajar yang rasa ingin tahunya tinggi di 

bawah supervisi."

Reframing Identitas: "Supervised Learner"



Apa bukti terkuat bahwa saya seorang "penipu"? (Biasanya tidak ada bukti objektif, hanya perasaan takut).

Apakah perasaan ini membantu saya menjadi dokter yang lebih baik? (Tidak, kecemasan berlebih justru mengganggu fokus klinis).

Apa yang akan saya katakan kepada teman yang merasa seperti ini? (Gunakan belas kasih yang sama untuk diri sendiri).

Bagaimana saya sampai ke tahap ini jika saya benar-benar tidak kompeten? (Mengingat seleksi FK yang sangat ketat).

Teknik Socratic Questioning



Growth Mindset: Memahami bahwa kecerdasan kedokteran dikembangkan melalui usaha, bukan sekadar bakat bawaan.

Failing Forward: Melihat kesalahan klinis atau nilai rendah sebagai data untuk perbaikan, bukan cerminan identitas diri.

Celebrate Micro-wins: Rayakan keberhasilan kecil (seperti berhasil memasang infus pertama kali) tanpa tapi.

Locus of Control: Fokus pada hal-hal yang bisa Anda kontrol (usaha belajar) daripada hal luar (opini konsulen).

Meningkatkan Resiliensi Akademik



Pengetahuan yang bertambah sering kali membuat kita menyadari betapa luasnya ilmu medis, yang secara paradoks menurunkan 

kepercayaan diri sementara. Ini adalah fase normal perkembangan kompetensi.

Kurva Kompetensi & Kepercayaan Diri



Anda Tidak Berjalan Sendiri

Mentorship: Hubungan dengan senior yang bersedia berbagi 

"cerita kegagalan" mereka sangat membantu destigmatisasi.

Peer Support: Kelompok diskusi di mana mahasiswa bisa terbuka 

tentang ketakutan mereka tanpa rasa malu.

Institutional Support: Kampus harus menyediakan lingkungan 

yang aman untuk bertanya (Psychological Safety).

Pentingnya Ekosistem Suportif
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Thank you

Questions? Contact
dyani.pitra@trisakti.ac.id

"The impostor is not a reflection of your reality, 

but a reflection of your high standards."
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