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ABSTRAK 

Tyas, Nafisah Mutiaraning. (2026). Pengaruh Kesehatan Mental Terhadap Karakter 

Religius Kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan. Skripsi. Program studi 

Pendidikan Agama Islam. FTIK UIN K.H. Abdurrahman Wahid 

Pekalongan. Pembimbing : Dr. Nurlaila Ana, M.Pd.  

Kata kunci : Kesehatan Mental, Karakter Religius 

  Penelitian ini didasarkan pada pentingnya kesehatan mental dalam 

membangun karakter religius siswa. Remaja pada jenjang SMP rentan mengalami 

berbagai permasalahan kesehatan mental, seperti stres, kecemasan, gangguan tidur, 

dan kesulitan mengelola emosi yang dipengaruhi oleh tekanan belajar, pembulian, 

kondisi keluarga, serta hubungan dengan teman sebaya. Kondisi tersebut berpotensi 

memicu berbagai perilaku menyimpang, seperti perundungan, tawuran, 

penyalahgunaan narkoba dan lain-lain. Di sisi lain, Seseorang yang memiliki 

karakter religius akan menunjukkan ketaatan terhadap ajaran agama, menghormati 

perbedaan, serta menjalin hubungan yang harmonis dengan sesama dan lingkungan 

SMP Salafiyah Pekalongan telah menerapkan berbagai pembiasaan religius, seperti 

salat berjamaah dan membaca Al-Qur'an bersama, sehingga menjadi lokasi yang 

relevan untuk mengkaji pengaruh kesehatan mental terhadap karakter religius 

siswa. Penelitian ini bertujuan mengidentifikasi tingkat kesehatan mental siswa, dan 

tingkat karakter religius siswa kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan. serta untuk 

mengetahui pengaruh signifikan antara kesehatan mental terhadap karakter religius 

siswa kelas IX SMP Salafiyah Pekalongan. Penelitian ini menerapkan pendekatan 

kuantitatif dengan metode regresi linear sederhana. Pengumpulan data dilakukan 

melalui, kuesioner, dan studi pustaka. Subjek yang terlibat dalam penelitian ini 

yaitu Siswa kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan. Tenik analisis data meliputi 

analisis data deskriptif, uji prasyarat analisis data, uji linieritas, dan uji hipotesis. 

Temuan penelitian menunjukkan bahwa kondisi kesehatan mental siswa kelas IX 

berada dalam kategori cukup dengan nilai rata-rata 42,1, dan karakter religius siswa 

kelas IX berada dalam kategori cukup baik dengan nilai rata-rata 52,16. Selain itu, 

kesehatan mental mempengaruhi karakter religius siswa kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan dengan hasil uji hipotesis yang memperoleh nilai signifikansi sebesar 

0,001 < 0,05, sehingga H₀ ditolak dan Hₐ diterima, Selain itu, nilai R Square sebesar 

0,141 menunjukkan bahwa kesehatan mental memberikan kontribusi sebesar 14,1% 

terhadap karakter religius siswa. Penelitian ini merekomendasikan agar sekolah 

meningkatkan perhatian terhadap kesehatan mental siswa guna mendukung 

pembentukan karakter religius. serta sekolah dapat mempertahankan pembiasaan- 

pembiasaan positif yang dapat menumbuhkan karakter religius siswa.  
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang Masalah 

Kesehatan mental adalah satu aspek kursial yang mampu 

membentuk karakter religius siswa. Menurut WHO Kesehatan mental 

adalah keadaan yang membuat individu mampu untuk mengatasi masalah 

kehidupan, mengetahui keterampilan mereka, belajar dan bekerja dengan 

maksimal, serta berkontribusi pada kelompoknya. Ini adalah elemen penting 

dari kesehatan dan hidup sejahtera yang membentuk kecakapan individu 

dan kolektif kita dalam mengambil keputusan, membangkitkan pertemanan, 

dan membentuk pemukiman kita. Salah satu hak asasi manusia adalah 

kesehatan mental yang mendasar. Hal ini juga salah satu utama untuk 

mengembangkan sosial-ekonomi, kelompok, dan pribadi (WHO, 2022). 

Indonesian National Adolescent Mental Health Survei (I-NAMHS), 

yakni survei kesehatan mental yang dilakukan secara nasional yang 

melakukan pengukuran pertama di Indonesia terkait Data mengenai mental 

yang terganggu pada remaja usia 10–17 tahun menunjukkan bahwa sekitar  

sepertiga remaja di Indonesia mengalami permasalahan kesehatan mental, 

sementara satu dari dua puluh remaja mengalami mental yang terganggu 

atau sekitar 5% memiliki gangguan mental dalam waktu 1 tahun terakhir 

(Barus, 2022).  



2 

 

 

 

Masalah kesehatan mental tidak terbatas pada gangguan jiwa berat 

saja seperti skizofrenia maupun gila namun mencakup berbagai kondisi 

psikologis seperti stres, kecemasan, gangguan tidur, dan ketidakmampuan 

mengelola emosi. Sebagaimana dikutip oleh Aznia Desti dan Anan (2021). 

Schneiders memaparkan terdapat sembilan jenis kriteria dalam kesehatan 

mental yakni mampu mengendalikan diri, berpikir tenang dan beradaptasi 

terhadap kesehatan, bentuk sikap aktif dalam menangani dan menyelesaikan 

setiap masalah, wujud pengelolaan diri dan integrasi yang menyeluruh, 

memiliki pandangan yang sehat terhadap diri, berperilaku sehat, kesesuaian 

individu dalam menyesuaikan diri dengan kenyataan hidup ,dan identitas 

ego yang memenuhi syarat (Desti Azania & Naan, 2021). 

Di kalangan remaja seperti SMP, siswa rentan mengalami masalah 

sosial, seperti dengan teman sebaya, keluarga maupun di lingkungan sekitar, 

baik di sekolah ataupun di lingkungan pergaulannya  (Sarmini dkk., 

2023:155). Berdasarkan pada data komisis perlindungan anak Indonesia 

meningkatnya peristiwa mengakhiri hidup di kalangan anak-anak mencapai 

37 kasus, pada periode Januari-November 2023. peristiwa tersebut rentan 

pada anak usia remaja yakni SD kelas 5-6, SMP kelas 1-2 dan SMA kelas 

1-2. Bunuh diri di kalangan usia anak-anak merupakan penyebab kematian 

tertinggi ketiga di Indonesia setelah kecelakaan di jalan dan sakit. (KPAI, 

2023).  

American Psychiatric Association (APA) menjelaskan perilaku 

mengakhiri hidup sebagai tindakan individu untuk mengakhiri hidupnya. 
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Tindakan tersebut umumnya terjadi dikarenakan tekanan psikologis, 

gangguan kejiwaan atau depresi yang dialami seseorang  (Karisma dkk., 

2024;561).  

Tingkat rendahnya moralitas generasi bangsa kerap menjadi faktor 

munculnya permasalahan di lingkungan masyarakat. Kondisi tersebut 

mempengaruhi pada persepsi masyarakat yang memandang dunia 

pendidikan tidak berhasil dalam mengembangkan karakter siswa. Terlebih 

lagi, banyak tayangan berita berbagai perilaku menyimpang di kalangan 

siswa, seperti perundungan, tawuran antar pelajar, penyalahgunaan narkoba, 

pergaulan bebas, tindakan bunuh diri serta bentuk perilaku yang tidak 

bermoral lainnya. Kondisi tersebut semakin membuat masyarakat kecewa 

terhadap dunia pendidikan (Prasetiya dkk., 2021;2). 

Berdasarkan data Komisi Perlindungan Anak Indonesia sepanjang 

awal tahun 2024 menunjukkan kasus kenakalan remaja mencapai 141 kasus 

yang diterima oleh KPAI, dengan 35% terjadi dilingkungan sekolah 

(Febrianty & Suhesty, 2025). Seseorang yang mempunyai karakter religius 

akan menunjukkan sikap ketaatan terhadap ajaran agama Islam, toleransi 

atau menghormati perbedaan agama, serta mampu membina hubungan yang 

harmonis terhadap dengan sesama manusia dan menjaga kelestarian 

lingkungan (Afni dkk., 2025:536). 

Kondisi kesehatan mental yang baik memungkinkan siswa memiliki 

kestabilan emosi, pengendalian diri, dan ketenangan batin sehingga lebih 

mudah memahami serta mengamalkan nilai-nilai agama dalam kehidupan 
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sehari-hari. Sebaliknya, siswa yang mengalami stres atau kecemasan 

cenderung mengalami kesulitan dalam menampilkan perilaku religius 

secara konsisten. 

Berdasarkan wawancara terhadap Ustadz Iwan selaku waka humas 

SMP Salafiyah Pekalongan, ada beberapa siswa yang mengalami stres dan 

kecemasan yang bukan hanya disebabkan oleh aspek pendidikan namun ada 

beberapa yang disebabkan oleh latar belakang keluarga, pergaulan, media 

sosial dan lain sebagainya hal tersebut umumnya ditandai dengan kurangnya 

respons, rendahnya semangat, dan kurang berpatisipasi dalam 

pembelajaran.  Selain itu ada beberapa siswa yang masih sulit dalam 

beradaptasi, susah mengontrol emosi, dan beberapa siswa yang belum 

mengetahui potensi yang ada dirinya ( Iwan Kurniawan, wawancara, 23 

Februari 2025) 

Studi ini difokuskan pada siswa kelas IX SMP Salafiyah 

Pekalongan, mengingat pentingnya penguatan karakter religius pada 

jenjang pendidikan ini. Selain itu, sekolah ini berbekal dasar pendidikan 

berbasis agama yang kuat, dan melakukan pembiasaan-pembiasaan positif 

yang dapat membangun karakter religius siswa yakni pembiasaan shalat 

duha berjamaah, salat dhuhur berjamaah, membaca Al-Qur’an serta 

kegiatan lainnya. Dan beberapa siswa masih memiliki masalah dalam 

kesehatan mental sehingga menjadi lokasi yang relevan untuk meneliti 

“Pengaruh Kesehatan Mental Terhadap Karakter Religius Siswa Kelas IX 

di SMP Salafiyah Pekalongan” 
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1.2 Identifikasi Masalah 

Mengacu pada permasalahan di atas, maka identifikasi maasalah yang 

dijadikan sebagai bahan penelitian  sebagai berikut : 

1. Masih ditemukan siswa yang mengalami tantangan dalam kesehatan 

mental. 

2. Sebagian siswa menunjukkan kurangnya pemahaman dan 

penghayatan terhadap karakter religius. 

3. Kurangnya data dan kajian yang mendalam mengenai hubungan 

antara kesehatan mental terhadap karakter religius. 

1.3 Pembatasan Masalah 

Agar penelitian ini dapar terstruktur serta terfokus maka ruang lingkup 

penelitian ini dibatasi pada ruang lingkup berikut : 

1. Penelitian ini membahas pengaruh kesehatan mental terhadap 

pemahaman karakter religius siswa. Tanpa membahas faktor-faktor 

lain yang dapat mempengaruhi karakter religius siswa seperti 

lingkungan sekolah, lingkungan keluarga dan lain sebagainya. 

2. Aspek kesehatan mental mencakup tidak memiliki keluhan seperti 

kecemasan, stres, mampu mengembangkan diri dan mengetahui 

potensi, senantiasa merasa puas terhadap diri, mampu beradatapsi 

dengan lingkungan, tidak terdapat gejala gangguan jiwa berat 

maupun ringan.  
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3. Aspek karakter religius mencakup cinta damai dan lingkungan, 

toleransi, menjalankan perintah agama, teguh pendirian, percaya 

diri, dan peduli sesama. 

4. Subjek penelitian dibatasi yakni kelas IX Di SMP Salafiyah 

Pekalongan.   

1.4 Rumusan Masalah 

1. Bagaimana tingkat kesehatan mental siswa kelas IX di SMP 

Salafiyah Pekalongan ? 

2. Bagaimana tingkat karakter religius siswa kelas IX di SMP 

Salafiyah Pekalongan ? 

3. Bagaimana pengaruh signifikan antara kesehatan mental terhadap 

karakter religius siswa dalam pembelajaran PAI kelas IX di SMP 

Salafiyah Pekalongan ? 

1.5 Tujuan Penelitian 

1. Untuk menganalisis tingkat kesehatan mental siswa kelas IX di 

SMP Salafiyah Pekalongan. 

2. Untuk menganalisis tingkat karakter religius siswa kelas IX di SMP 

Salafiyah Pekalongan. 

3. Untuk mengetahui pengaruh signifikan antara kesehaataan mental 

terhadap karakter religius siswa kelas IX SMP Salafiyah 

Pekalongan. 
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1.6 Manfaat Penelitian 

1.6.1. Manfaat Teoritis 

a. Diharapkan penelitian ini mampu memberikan wawasan yang 

berkaitan dengan karakter religius siswa, utamanya terkait 

pengaruh kesehatan mental terhadap karakter religius siswa. 

b. Diharapkan hasil penelitian ini mempu dijadikan referensi bagi 

penelitian berikutnya, baik dalam aspek kesehatan mental 

maupun dibidang pendidikan agama Islam.  

1.6.2. Manfaat Praktis 

a. Bagi UIN K.H. Abdurrahman Wahid Pekalongan 

Hasil penelitian skripsi ini dapat dijadikan koleksi karya ilmiah 

kampus dan menambah informasi yang dapat dibaca oleh 

mahasiswa khususnya fakultas tarbiyah ilmu keguruan 

b. Bagi Sekolah 

Penelitian ini dapat bahan pertimbangan sebagai masukan bagi 

sekolah untuk menciptakan lingkungan yang mendukung 

kesehatan mental siswa, serta dapat mengembangkan program 

Pendidikan berbasis nilai-nilai Islam 

c. Bagi Peneliti 

Penelitian ini dapat memberikan tambahan wawasan dan 

pengalaman peneliti dalam hal kesehatan mental dan karakter 

religius. 
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BAB II 

LANDASAN TEORI 

2.1 Deskripsi Teoritik 

2.1.1. Kesehatan Mental 

1) Pengertian Kesehatan Mental 

Kesehatan mental satu diantara faktor utama dalam 

menuju kesejahteraan dan kesehatan secara keseluruhan. 

Kesehatan mental merupakan kondisi yang terdapat 

keseimbangan harmonis antara berbagai fungsi kejiwaan 

serta kemampuan individu untuk menempatkan diri dengan 

dirinya sendiri serta lingkungan di sekitarnya(Putri dkk., 

2022).  

Kesehatan mental merupakan terlindunginya perilaku 

individu dari keluhan dan kesehatan mental yang terganggu 

seperti kecemasan dan psikosis (penempatan diri dengan 

lingkungan sosial), individu yang memiliki kesehatan mental 

akan selalu merasa dirinya tentram dan kebahagiaan dalam 

segala situasi, ia juga akan melaksanakan merenungkan diri 

atas semua kegiatan sehingga ia akan dapat mengendalikan 

serta mengontrol diri dengan baik (Ariadi, 2019). 

Pendapat lain mengatakan kesehatan mental yaitu 

keadaan mental yang mencakup kondisi yang baik dalam 
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menjaga emosi, psikologis, sosial, sehingga memberi 

peluang seseorang untuk melakukan aktivitas sehari-hari 

(Panggalo dkk., 2024;1). kesejahteraan mental merupakan 

keterampilan untuk menyelaraskan diri, dengan sesama, dan 

lingkungan di sekitarnya (OFM Semium, 2006;50). 

Dari penjabaran tersebut, diringkas bahwa kesehatan 

mental adalah keadaan keseimbangan kejiwaan seseorang 

yang mencakup kesejahteraan emosi, psikologi dan sosial, 

sehingga terhindar dari gangguan mental dan mampu 

mengendalikan diri dengan baik.   

2) Aspek-Aspek Kesehatan Mental 

Menurut Marie Jahoda, sebagaimana dikutip oleh Utami Nur 

Hafsari Putri dkk, (2022). Mengatakan orang yang memiliki 

kesehatan mental mempunyai kepribadian utama yakni; 

a) Perilaku pribadi yang positif terhadap dirinya dengan 

kemampuan untuk mengetahui dan memahami diri 

dengan baik. 

b) Peningkatan, kemajuan dan menciptakan diri dengan 

positif. 

c) integrasi diri yang mencakup keselasaran mental, 

konsistensi dalam pandangan, serta kemampuan 

menghadapi berbagai tekanan yang muncul. 
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d) Kemandirian diri yang meliputi unsur-unsur 

pengendalian perilaku dari dalam serta tindakan yang 

dilakukan secara bebas. 

e) Pemahaman terhadap realitas yang objektif, tidak 

dipengaruhi oleh perubahan kebutuhan, serta 

mempunyai empati serta kepedulian sosial. 

f) Mampu mengelola lingkungan dan berbaur dengan 

lingkungan secara baik (Hafsari Putri dkk., 2022; 

10). 

3) Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Kesehatan Mental 

Berikut ini faktor yang berpengaruh terhadap kesehatan 

mental; 

1) Faktor Fisik (Biologis). Karena ini cukup 

berpengaruh kesehatan mental seseorang. Misal 

individu yang mengalami sakit parah seperti kanker, 

akan merasa kehilanga hidupnya, walaupun secara 

pemlkiran sadar namun secara emosional terganggu 

sehingga menurunnya sistem kekebalan tubuh serta 

semangat hidup yang kurang.  

2) Faktor Mental/ Emosi (Psikoeduktif). Faktor ini 

sangat mendukung positif bagi kesehatan mental, 

karena dapat membangun semangat hidup seseorang 
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dalam memulihkan kesehatan baik fisik maupun 

mental. 

3) Faktor Sosial Budaya (Sosial Kultural). Lingkungan 

kerabat dan satu darah sangat dibutuhkan guna 

melengkapi konsep kesehatan mental individu. 

Dengan cara komunikasi, karena komunikasi dalam 

kerabat sangat diperlukan untuk menyelesaikan 

setiap masalah. Dalam kerabat, budaya, area sekitar, 

sangat membantu kualitas kesehatan mental 

emosional individu untuk menyelesaikan masalah 

(Widiarta dkk., 2023;56). 

4) Kesehatan Mental Dalam Agama Islam 

Tampaknya agama tidak bisa jauh dalam keseharian 

seseorang. Berdasarkan penelitian Matthews dan Larson 

(1995), yang telah dikutip oleh Subandi (2019). Telah 

mengidentifikasi 212 kajian ilmiah yang menguji pengaruh 

dari komitmen religius terhadap hasil perawatan 

kesejahteraan. Bahwasanya sebanyak 75% dari kumpulan 

penelitian tersebut menampilkan adanya dampak baik agama 

terhadap kesehatan, sedangkan 17% tidak ada pengaruh, dan 

sisanya efek negatif (Subandi, 2019;119-120).  

Dalam penjelas tersebut menunjukkan agama adalah 

salah satu terapi dalam menghadapi kesehatan mental. 
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Dalam ajaran Islam, hal tersebut juga telah dijelaskan 

melalui ayat-ayat Al-Qur’an. yakni pada surat An-Nahl ayat 

97.  

ن   صَالِحًا عَمِلَ  مَن   مِن   وَهوَُ   انُ ثٰى اوَ   ذكََر   م ِ يِينََّه   مُؤ    حَيٰوةً  فَلنَحُ 
طَي ِبَةً   

زِينََّهُم   رَهُم   وَلنََج  سَنِ  اجَ  ا مَا بِاحَ  نَ  كَانوُ  ۝٩٧ يعَ مَلوُ   

Ayat tersebut menjelaskan baik laki-laki maupun 

perempuan yang melakukan amal shaleh, Allah SWT 

menjanjikan memberikan kebahagiaan dan kesejahteraan 

kehidupan kepada hambanya.  

Agama Islam mengajarkan pentingnya penghayatan 

nilai-nilai ketakwaan dan mencontoh kepribadian dan 

perilaku Nabi Muhammad SAW. Selain itu, agama Islam 

memberika tuntunan bagi daya pikir agar bisa berpikir 

dengan benar melalui bimbingan wahyu yang ada di 

kandungan Al-Qur’an. Seluruh petunjuk dalam Al-Qur’an 

berfungsi untuk penyembuh bagi batin dan obat penyakit hati 

yang ada dalam diri manusia.  

Beberapa kasus menunjukkan bahwa banyak penderita 

gangguan jiwa dapat disembuhkan melalui pendekatan 

spiritual. Hal ini mengungkapkan bahwa pada dasarnya 

manusia merupakan makhluk yang memiliki keimanan yang 

pada akhirnya akan kembali pada Tuhannya (Ariadi, 2019). 
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5) Indikator Kesehatan Mental  

Dalam buku yang ditulis oleh Sandy Ardiansyah, dkk. 

terdapat beberapa indikator kesehatan mental yang telah 

dikutip yakni sebagai berikut : 

Menurut Bastaman (1995), dan (Eni & Kep, 2022; 

Fakhriyani, 2019). Terdapat beberapa yang termasuk ke 

dalam indikator kesehatan mental sebagai berikut; 

a) Orientasi klasik. Individu dapat dikatakan mampu 

apabila tidak mengalami keluhan tertentu. misalnya, rasa 

tegang, rasa lelah, kecemasan, segala hal yang 

menumbuhkan rasa sakit atau rasa kurang sehat dan 

menghambat kelancaran kegiatan keseharian.   

b) Orientasi penyesuaian diri. Individu dikatakan sehat 

secara psikologi jika ia dapat meningkatkan dirinya 

sesuai dengan kebutuhan masyarakat dan kehidupan 

sekitarnya. 

c) Orientasi pengembangan potensi. Individu dikatakan 

sehat apabila meraih status kesehatan mental, yakni bila 

ia memiliki peluang untuk meningkatkan potensinya 

menuju kematangan, hingga ia mampu meraih 

penghargaan dari individu lain maupun pribadi.  

Menurut Kartono (2000). terdapat 4 indikator kesehatan 

mental individu yakni sebagai berikut : 



14 

 

 

 

a) Terdapat harmonisasi antara segala usaha dan kecakapan 

 yang ada pada dirinya, sehingga individu mampu 

melakukan adaptasi dengan mudah terhadap tekanan 

masyarakat, standar, peraturan sosial, dan perkembangan 

sosial yang terjadi dengan pesat.  

b) Mempunyai integrasi serta mengatur struktur 

kepribadian yang dimiliki, sehingga dapat berkontribusi 

dalam kehidupan bermasyarakat. 

c) Selalu giat melakukan proses realisasi sendiri, yakni 

membangun secara nyata seluruh bakat dan kemampuan. 

Mempunyai arah hidup, dan senantiasa menuju pada 

transendensi diri, serta berusaha meningkatkan kondisi 

dari sekarang. 

d) Memiliki gairah, kondisi fisik dan mental sehat, 

kepribadian yang tenang dan seimbang, bertindak secara 

efisien, serta dapat merasakan perasaan puas dalam 

memenuhi kebutuhan kehidupan sendiri (Ardiansyah 

dkk., 2023;5-6). 

Menurut kementerian kesehatan Republik Indonesia, 

yang telah mengutip Nurhaeni, dkk (2022). yang di 

dalamnya menjelaskan tentang membedakan gangguan jiwa 

dalam dua kategori, hal tersebut sekaligus menjadi indikator 

kesehatan mental yakni sebagai berikut;  
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a) Gangguan jiwa berat (Psikosis). Yakni gangguan jiwa 

yang serius yang dapat dipengaruhi oleh faktor murni 

ataupun emosional. Gejala psikosis yakni kurangnya 

kemampuan dalam berpikir, reaksi emosional yang tidak 

sesuai, gangguan dalam berkomunikasi, gangguan daya 

ingat, gangguan persepsi realitas, hal tersebut dapat 

mempengaruhi kemampuan individu dalam menjalankan 

kegiatan sehari-hari 

b) Gangguan jiwa ringan (Neurosis), Yakni menyesuaikan 

emosional yang tidak tepat disebabkan konflik batin 

yang belum selesai. Gejalanya neurosis keccemasan, 

neurosis histerik, neurosis fobik atau fobia, serta neurosis 

obsesif komplusif dan lain-lain. Gejala tersebut 

mencakup kecemasan berlebihan, gangguan tidur atau 

insomnia, kelelahan, dan depresi (Gustaman, 2023). 

Beberapa penjelasan indikator kesehatan mental tersebut 

dapat disimpulkan ; 

a) Terdapat Harmonisasi antara segala usaha dan kecakapan 

sehingga Mampu beradaptasi dengan lingkungan dan 

penyesuaian diri 

b) Mempunyai integrasi 

c) Selalu giat melakukan proses realisasi sendiri atau 

Mampu mengembangkan diri dan potensi 
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d) Memiliki gairah yaitu semangat hidup serta merasa 

nikmat terhadap kebutuhan kehidupannya 

e) Tidak ada psikosis dan neurosis yaitu tidak memiliki 

gejala gangguan jiwa berat maupun ringan 

2.1.2. Karakter Religius 

1) Pengertian Karakter Religius 

Karakter merupakan mengarah pada sikap, tindakan, 

dorongan, dan kemampuan. Sebagaimana yang dikuti oleh 

Sandy Andrianie, dkk. menjelaskan ada 2 definisi tentang 

karakter, yakni pertama, menunjukkan bagaimana individu 

bertingkah laku. Yang kedua, istilah karakter kaitannya erat 

dengan kepribadian. Individu dapat dibilang berkarakter jika 

perilakunya sesuai dengan kaidah moral (Andirianie dkk., 

2021: 7-8)  

Pendapat lain mengatakan karakter adalah ciri khas 

dalam diri individu yang menjadikannya berbeda dari 

individu lain (Afni dkk., 2025:535). Karakter merupakan 

gabungan dari akhlak, etika dan moral (Sukatin & Alfaruq, 

2021;46). 

Dari beberapa definisi di atas maka dapat diketahui 

bahwa karakter yakni mencakup pada sikap, tindakan, etika, 

moral, kepribadian yang berkarakter sesuai dengan kaidah 



17 

 

 

 

moral serta yang dapat membedakan individu dengan yang 

lain.  

Istilah Kata religius merupakan serapan dari kata 

religious yang mengacu pada sifat keberagamaan yang 

dimiliki oleh individu. Menurut Gunawan yang dikutip oleh 

Moh Ahsanulkhaq Religius adalah nilai karakter yang 

berkaitan dengan interaksi individu dengan pencipta melalui 

sikap, ucapan, dan perilaku yang selaras dengan ajaran 

agama serta nilai-nilai ketuhanan. (Ahsanulkhaq, 2019:24). 

Religius yakni tingkah laku dan sikap yang baik sesuai 

dengan ajaran agama yang dipercayainya (Afni dkk., 

2025:535). Pendapat lain mengatakan religius adalah 

perilaku dan sikap yang taat dalam melakukan ajaran agama 

yang dipercayainya, menghargai dan menghormati 

pelaksanaan kepercayaan lain, dan rukun dengan 

berdampingan terhadap kepercayaan lain (Yusuf, 2020;264). 

Dari beberapa pendapat tentang religius maka dapat di 

simpulkan bahwa religius adalah sebagai nilai karakter yang 

tercermin dalam sikap, perilaku, serta pola pikir seseorang 

yang menunjukkan ketaatan terhadap ajaran agama yang 

dianutnya. Sifat ini mencakup hubungan harmonis dengan 

Tuhan Yang Maha Esa, penerapan nilai-nilai ketuhanan 
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dalam aktivitas sehari-hari, disertai sikap saling menghargai 

antarumat beragama agar tercipta kehidupan yang rukun dan 

tenteram. 

Maka karakter religius adalah sikap, perilaku, dan 

kepribadian individu yang menggambarkan ketaatan dalam 

menjalankan ajaran agama, menjunjung tinggi nilai-nilai 

ketuhanan, serta membentuk hubungan yang seimbang 

antara manusia dengan Tuhan. Karakter ini menjadi 

pembeda individu dalam kehidupan sosial melalui etika, 

moral, dan penghargaan terhadap keberagaman agama. 

2) Aspek-Aspek Karakter Religius 

Perkembangan religiulitas dan moral bagi siswa dapat 

dibedakan menjadi 3 aspek yakni : 

a) Aspek Kognitif. Hal ini berkaitan dengan kecakapan 

siswa dalam mengetahui perilaku yang sesuai dengan 

agama yang diyakini. Kemapuan ini mampu mengajari 

siswa tersebut tentang apa yang baik dalam agama 

mereka. 

b) Aspek Afektif. Hal ini berkaitan dengan kecakapan 

mereka untuk menyukai dan merasakan perilaku yang 

sesuai dengan agama yang diyakini. Kemampuan 

tersebut mampu mengajari siswa untuk mempunyai 
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empati dan cinta kepada masyarakat menurut agama 

yang diyakini. 

c) Aspek Perilaku. Hal ini berkaitan dengan kemampuan 

siswa untuk memilih perilaku mana yang harus 

dikerjakan dan perilaku mana yang dihindari 

berdasarkan agama yang diyakini. Kemampuan ini 

mampu mendorong siswa untuk konsisten melakukan 

perilaku yang positif sesuai dengan aturan yang berlaku 

(Prasetiya dkk., 2021;37-38).  

3) Nilai-Nilai Karakter Religius 

Di dalam surat Yusuf ayat 23-24 terdapat beberapa nilai-

nilai karakter religius yakni : 

a) Do’a merupakan hal yang wajib bagi umat muslim selain 

itu dapat sebagai sarana dalam mendekatkan diri kepada 

Allah SWT.  

b) Sikap Rendah Hati, Seorang yang lebih muda hendaknya 

tetap menunjukkan kerendahan hati kepada yang lebih 

tua, apalagi jika orang tersebut telah banyak berjasa dan 

memberikan manfaat dalam hidupnya, tanpa 

memandang latar belakang agama, suku, ras, pandangan, 

aspirasi, maupun kebijakan yang dianut. Namun, penting 

untuk diingat bahwa kerendahan hati kepada sesama 

manusia tidak boleh membuat seseorang lalai dalam 
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mengagungkan dan menyembah Allah, satu-satunya 

Dzat yang paling layak untuk dipuja.  

c) Sabar yakni Secara bahasa, sabar berarti memiliki 

keteguhan hati dan keberanian. Dalam istilah, sabar 

diartikan sebagai kemampuan seseorang untuk menahan 

diri saat menghadapi sesuatu yang tidak sesuai dengan 

keinginannya, semata-mata sebab Allah. Islam 

mengajarkan bahwa seorang muslim yang kuat adalah 

mereka yang mampu menjaga kestabilan emosinya, 

bersikap sabar, dan menguasai pribadinya dalam 

berbagai situasi. 

d) Taqwa, selalu taat kepada Allah SWT.  

e) Tauhid – Prinsip keimanan dan pengesaan kepada Allah 

tidak boleh tergeser oleh alasan menghormati seseorang 

karena rasa terima kasih, rasa bersalah, tidak enak hati, 

atau hal serupa. Sebagai contoh, Nabi Yusuf sangat 

menghargai pemimpin yang telah memberinya tempat 

tinggal dan makanan, namun tetap teguh memegang 

kepercayaannya kepada Allah SWT. 

f) Iffah yakni menjaga kebersihan dan kesucian diri. nilai 

karakter ini dapat dilihat dari sikap dalam menahan hawa 

nafsu (Muntaqo dkk., 2022). 
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4) Indikator Karakter Religius 

Indikator karakter Religius menurut kemendiknas yang 

telah dikutip oleh Benny Pratiya, dkk. (2021). yakni sebagai 

berikut : 

a) perilaku cinta damai 

b) Toleransi/ menghormati perbedaan agama 

c) Bekerja sama 

d) Teguh terhadap pendirian 

e) Mempunyai kepercayaan diri 

f) menjauhi kekerasan atau tidak memaksakan kehendak 

g) Ketulusan, menjaga lingkungan 

h) Melindungi yang kecil dan tersisih (Prasetiya dkk., 

2021;37) 

Indikator karakter religius menurut T Heru Nurgiansah, yakni 

sebagai berikut : 

a) Patuh menjalankan ajaran agama. Yakni dengan 

membiasakan diri mengucapkan salam, berdoa sebelum dan 

sesudah kegiatan, membaca kitab suci, menjalankan shalat 

wajib. 

b) Toleran terhadap pelaksanaan kegiatan ibadah agama lain.  
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c) Hidup rukun dengan agama lain dengan cara menerima 

perbedaan kepercayaan orang lain yang berbeda, tidak 

mengejek kepercayaan orang lain (Nurgiansah, 2022). 

Menurut Annis Wati dan Muhlasin Amrullah  ada beberapa 

indikator dalam karakter religius yakni sebagai berikut : 

a) Berperilaku dan bersikap yang taat terhadap agama yang 

dipercayai. 

b) Toleransi terhadap pelaksanaan ibadah agama lain. 

c) Hidup damai dengan kepercayaan 

d)   lain (Wati & Amrullah, 2022). 

Dari beberapa indikator di atas maka dapat disimpulkan 

bahwa indikator dalam karakter religius yakni : 

a) suka terhadap kedamaian 

b) Toleransi terhadap kepercayaan lain 

c) Taat menjalankan agama yang dianutnya 

d) Bekerja sama 

e) Saling melindungi 

f) Teguh Pendirian 

 

2.1.3. Peran Kesehatan Mental Terhadap Karakter Religius 

Siswa 

Kesehatan mental berperan penting dalam 

membangun karakter religius siswa. Individu yang sehat 
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secara mental cenderung memiliki kestabilan emosi, 

ketenangan dalam beribadah, dan kematangan dalam 

berpikir serta bertindak sesuai dengan nilai-nilai keagamaan. 

Selain itu, dengan memasukkan ajaran Islam dapat 

mengatasi masalah psikologis, dan juga memberikan 

bimbingan keagamaan yang dapat meningkatkan kualitas 

hidup secara keseluruhan dan berkelanjutan. Dengan proses 

konseling memasukkan ajaran agama Islam dapat membantu 

klien menyadari pentingnya ibadah, introspeksi diri atas 

kesalahan yang telah diperbuat, serta mengembangkan 

kemandirian emosional melalui memperkuat hubungan 

dengan Allah SWT.  

Konseling tersebut bisa dikatakan dengan konseling 

ekspresif Islami yakni pendekatan menyeluruh yang 

menggabungkan nilai-nilai Islam dengan unsur seni 

ekspresif untuk membantu individu dalam menghadapi 

persoalan emosional maupun spiritual. Melalui penggunaan 

seni dan praktik keagamaan, pendekatan ini menyediakan 

wadah bagi individu untuk menyalurkan emosi negatif dan 

mencapai ketenangan batin. Dengan dasar filosofis yang 

kokoh serta dampak positif terhadap kesehatan mental dan 

spiritual, metode ini berpotensi menjadi strategi yang efektif 

dalam pembentukan karakter, kemandirian, dan ketangguhan 
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dalam menjalani kehidupan (Ussolikhah & Winarso, 

2024:39) 

2.2 Kajian Penelitian yang Relevan  

Fatimah (2019) dengan penelitiannya tentang pengaruh 

kesehatan mental terhadap hasil belajar siswa pada mata Pelajaran 

PAI kelas VII di SMP Piri Jati Agung, dengan hasil tingginya tingkat 

kesehatan mental memiliki pengaruh terhadap hasil Pendidikan 

Agama Islam yakni  50,41% dan 49,59% dipengaruhi oleh sebab 

lainnya. 

Perbedaan terletak pada penelitian ini terletak pada variabel Y 

nya yakni hasil belajar pada mata pelajaran PAI dan karakter 

religius, selain itu terletak pada teori yang digunakan dalam 

indikator-indikator, penelitian ini memberikan kontribusi pada 

pemahaman tentang pentingnya kesehatan mental dalam pencapaian 

hasil belajar PAI. (Fatimah, 2019). 

Akmad Samnuranto (2017) skripsi dengan judul “Pengaruh 

Kesehatan Jiwa Terhadap Akhlaq Dalam Pemikiran IBN 

Miskawayh”. Dengan hasil Akhlak menurut Ibn Miskawaih adalah 

keadaan jiwa yang mendorong individu untuk melakukan secara 

spontan tanpa pertimbangan rasional, mencerminkan keadaan 

mental yang dapat berubah melalui latihan dan kebiasaan. 
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Perbedaannya terletak pada variabel serta pendekatan yang 

digunakan yakni library research dan kuantitatif sedangkan 

penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif (Samnuranto, 

2017).  

Nadia Ayu Putri dan Burhanuddin Ridlwan (2024) dengan 

penelitiannya tentang Kesehatan Mental Dan Implikasinya Dalam 

Pendidikan Agama Islam Perspektif Pemikiran Zakiah Daradjat, 

menemukan ada kesinambungan antara PAI dalam membangun 

kesehatan mental anak-anak dengan kegiatan latihan dan 

pembiasaan keagamaan sejak usia belia  

Perbedaan penelitian ini terletak pada variabelnya serta terletak 

pada pendekatannya yakni penelitian yang ditulis Nadia putri ayu, 

dkk  berbasis pendekatan kualitatif, sedangkan penelitian ini 

memakai pendekatan kuantitatif (Putri & Ridlwan, 2024). 

Juliana Nur Afifah, dkk, (2024). Dengan penelitiannya tentang 

Kontribusi Pendidikan Agama Islam terhadap Kesehatan Mental 

dengan hasil Pendidikan Agama Islam berkontribusi terhadap 

kesehatan mental remaja dengan nilai R Square 0,081, atau sebesar 

8,1%. 

perbedaan penelitian tersebut terletak pada arah variabelnya 

yakni PAI mempengaruhi kesehatan mental dan penelitian ini 

kesehatan mental mempengaruhi karakter religius, namun keduanya 

sama-sama membahas tentang sama-sama membahas keterkaitan 
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antara aspek keagamaan dan kesehatan mental siswa, selain itu 

terletak pada pendekatannya yakni kualitatif dan penelitian ini 

menggunakan kuantitatif. Memberikan kontribusi pada pemahaman 

tentang pentingnya integrasi nilai-nilai keagamaan dalam kehidupan 

salah satunya karakter religius untuk mendukung kesehatan mental 

siswa. (Afifah dkk., 2024) 

Aurel Vernisha, dkk. (2024). Jurnal berjudul “Kolerasi antara 

Akhlak Islami dan Kesehatan Mental” dengan Hasil analisis 

menggunakan uji korelasi Spearman’s Rho menunjukkan adanya 

hubungan positif dan signifikan antara Akhlak Islami dengan 

kesehatan mental. Nilai signifikansi (p) sebesar 0,013 (p < 0,05) 

serta koefisien korelasi (rs) sebesar 0,546 menunjukkan bahwa 

semakin tinggi tingkat Akhlak Islami yang dimiliki seseorang, maka 

kondisi kesehatan mentalnya cenderung semakin baik. Temuan ini 

memperlihatkan bahwa penerapan nilai-nilai akhlak Islami, seperti 

kejujuran, kesabaran, dan tawakal, berkontribusi positif terhadap 

kesejahteraan psikologis individu.  

Perbedaannya terletak pada variabelnya serta terletak pada jenis 

analisis statistiknya yakni uji korelasi spearman’s rho sedangkan 

penelitian ini menggunakan uji regresi linear sederhana  (Vernisha 

dkk., 2024). 

Apipudin (2016), jurnal berjudul “Peningkatan Kesehatan 

Mental Melalui Pembinaan Akhlak (Analisis Pemikiran Al-
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Ghazali). Dengan hasil Al-Ghazali menekankan bahwa kesehatan 

mental dapat ditingkatkan melalui pembinaan akhlak dengan tiga 

pendekatan utama: mujâhadah (upaya sungguh-sungguh melawan 

hawa nafsu), tazkiyat al-nafs (pensucian jiwa dari sifat-sifat tercela), 

dan riyâdhah (latihan spiritual untuk menyucikan jiwa). 

Perbedaannya terletak pada variabelnya dan teori yang 

digunakan  serta pendekatan yang digunakan yakni kualitatif 

sedangkan penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif 

(Apipudin, 2016). 

Yahsyalloh Al Mansyur, Hakimuddin Salim, (2023). Penelitian 

tentang Peran Pendidikan Agama Islam Dalam Menjaga Kesehatan 

Mental Siswa di SMP Negeri 2 Wonogiri. Dengan hasil Pendidikan 

Agama Islam memiliki kontribusi dalam menangani kesehatan 

mental siswa. PAI berperan sebagai pedoman yang membatasi siswa 

dari tindakan yang tidak sesuai serta memberikan arah dalam 

menjalani kehidupan  

Perbedaannya terletak pada variabelnya serta pendekatan yang 

digunakan yakni kualitatif sedangkan penelitian ini menggunakan 

pendekatan kuantitatif (Mansyur & Salim, 2023). 

2.3 Kerangka Berpikir 

Kerangka berpikir ialah suatu konsep yang menggambarkan 

serta menjelaskan tentang keterhubungan antarvariabe. Kerangka 
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berpikir bisa dikatakan dengan rumusan masalah yang disusun untuk 

membantu peneliti dalam membuat hipotesis penelitian (Priadana & 

Sunarsi, 2021: 104). Kerangka berpikir dalam penelitian ini 

bertujuan agar melihat bagaimana pengaruh kesehatan mental 

terhadap karakter religius.  

Kesehatan mental merupakan kesehatan yang penting dalam 

menjaga kesehatan secara keseluruhan karena pola pikir seseorang 

berpengaruh terhadap kondisi kesehatan jasmani maupun mental 

seseorang, oleh seabab itu Kesehatan mental memiliki kontribusi 

penting dalam membantu siswa untuk mengetahui dan 

mengamalkan karakter religius. Tidak adanya gangguan mental 

memungkinkan seseorang untuk lebih tenang, fokus, dan manahan 

emosi dalam mengendalikan perilaku. Sebaliknya keadaan mental 

yang terganggu dapat menghambat seseorang dalam memahami dan 

menerapkan karakter religius.  
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Gambar 2.1 Skema Kerangka Berpikir 

 

2.4 Hipotesis Penelitian 

Hipotesis adalah pernyataan yang bersifat sementara yang 

merupakan perkiraan atau asumsi tentang sesuatu yang diamati 

dalam usaha untuk memahaminya (Nasution, 2012; 39). pernyataan 

sementara ini berisi jawaban sementara tentang suatu fenomena atau 

masalah yang akan diuji. Penelitian ini, peneliti menggunakan 

hipotesis Ha dan H0. Di mana Ha menunjukkan adanya korelasi 2 

variabel, sedangkan H0 tidak adanya hubungan 2 variabel. 

 

Penjelasan  

a. Variabel independen (X) = Kesehatan mental 
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b. Variabel dependen (Y) = karakter religius  

maka rumusan hipotesis penelitian ini yakni:  

a. H0 : “tidak terdapat pengaruh kesehatan mental terhadap 

karakter religius siswa” 

b. Ha : “terdapat pengaruh kesehatan mental terhadap karakter 

religius” 

Rumusan hipotesis statistik sebagai berikut : 

a. H0 : β = 0: kesehatan mental tidak berpengaruh terhadap 

karakter religius 

b. Ha : β ≠ 0: kesehatan mental berpengaruh terhadap karakter 

religius 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

3.1 Desain Penelitian 

Terdapat dua sasaran dalam penelitian ini yakni variabel bebas (X) 

kesehatan mental, dan variabel terikat (Y), yaitu karakter religius. 

Penelitian ini memakai pendekatan kuantitatif, yang bersasaran untuk 

mengukur hubungan antara kesehatan mental dan karakter religius 

melalui data angka yang dianalisis menggunakan metode statistik. 

Untuk metode penelitian ini yakni regresi linear sederhana. Regresi 

linear sederhana merupakan adanya hal sama regresi yang menunjukkan 

keterkaitan antara satu variabel bebas dan satu variabel terikat, di mana 

hubungan antara dua hal tersebut mempu direpresentasikan dalam 

bentuk garis lurus (Salafudin & Dewi, 2022; 109). Metode ini dirancang 

untuk mengukur dan menganalisis pengaruh kesehatan mental terhadap 

karakter religius menggunakan teknik statistik.  

3.2 Populasi dan Sampel 

3.2.1. Populasi 

Populasi yaitu merujuk pada semua objek atau 

seseorang yang mempunyai kepribadian khusus, jelas, dan 

lengkap, yang menjadi subjek penelitian. Dalam penelitian 

terdapat beberapa objek yakni seperti orang, perusahaan, 
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media dan sebagainya (Mahmud, 2011;154). Populasi pada 

skripsi ini yakni siswa kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan sebanyak 232 peserta didik, terdiri dari 7 kelas 

yakni IX A - IX G. 

Tabel 3.1 Jumlah Siswa Kelas IX 

No. Kelas Jumlah 

1.  9 A 33 

2. 9 B 33 

3. 9 C 33 

4. 9 D 33 

5. 9 E 33 

6. 9 F 33 

7. 9 G 34 

Jumlah 232 

 

3.2.2. Sampel  

Sampel yaitu komponen yang dipilih sebagai 

perwakilan dari populasi atau gambaran keseluruhan objek 

yang sedang diteliti (Mahmud, 2011;155). Untuk penelitian 

ini memakai sampel rumus slovin, dengan rumus berikut : 

 

Penjelasan.  

n : ukuran sampel  

N : jumlah populasi 

e : tingkat kesalahan (10% - 0,10) 

n : 232 ÷ (1 + 232 (0,10)2) 



33 

 

 

 

n : 232 ÷ (1 + 232 (0,01)) 

n : 232 + (1 + 2,32) 

n : 232 ÷ 3,32  

n : 69,88  

dibulatkan menjadi 70 siswa. 

Berlandaskan rumus tersebut, maka sampel pada penelitian 

ini ditemukan sebanyak 70 peserta didik maka peneliti 

mengambil sebanyak 3 kelas sebagai sampel. 

3.3 Variabel Penelitian  

Variabel penelitian merupakan sebuah konsep yang sifatnya telah 

dinyatakan dalam bentuk angka (kuantitatif) atau dapat disebut juga 

sebagai variabel. Dengan kata lain, variabel yakni konsep yang memiliki 

beragam nilai, baik dalam bentuk kualitatif maupun kuantitatif, dan 

nilainya dapat berubah-ubah (Siregar, 2017;10). Variabel penelitian 

dibagi menjadi 2 yakni variabel bebas dan variabel terikat. 

a. Variabel Independent  

Variabel independent atau variabel bebas adalah variabel 

yang berdiri sendiri tanpa dipengaruhi oleh variabel lainnya. Dalam 

penelitian ini variabel independent yakni kesehatan mental siswa 

kelas VIII SMP Salafiyah Pekalongan yang diberi simbol (X). 

b. Variabel Dependent 
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Variabel dependen atau variabel terikat adalah variabel yang 

terikat oleh variabel independent atau bebas. Dalam penelitian ini 

variabel dependent yakni karakter religius, yang diberi simbol (Y). 

3.4 Teknik dan Instrumen Pengumpulan Data   

3.4.1. Jenis dan Sumber Data 

Pengumpulan data merupakan suatu proses baik data primer 

maupun data sekunder. pengumpulan data dalam analisis adalah 

proses yang sangat- sangat penting, sebab data yang diperoleh 

dipakai untuk menyelesaikan permasalahan yang diteliti atau 

dengan sasaran menguji kebenaran hipotesis yang telah dibuat 

sebelumnya (Siregar, 2017;17). Dalam penelitian ini sumber data 

berasal dari hasil angket siswa kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan dan data dari literatur dan sumber lainnya, seperti buku, 

jurnal, artikel, dan penelitian terdahulu. 

3.4.2. Angket atau Kuesioner  

Untuk metode perolehan data dalam studi ini memanfaatkan 

kuesioner, yakni teknik mengumpulkan data yang dilaksanakan 

melalui memberikan rangkaian yang berupa pernyataan atau 

pernyataan secara tertulis kepada pewawancara untuk dijawab. 

Terdapat dua macam pertanyaan dalam kuesioner yakni pertanyaan 

tertutup dan pertanyaan terbuka. Dalam kuesioner pertanyaan 

tertutup disusun berupa pernyataan dengan menggunakan skala 1-5 
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yang bertujuan memperoleh data yang bersifat interval. Dengan 

contoh sebagai berikut : 

Tabel 3.2 Skor butir pernyataan pada skala likert 

No.  Jawaban Skor 

pernyataan 

negatif 

Skor 

pernyataan 

positif 

1. Sangat setuju (SS) 1 5 

2. Setuju (S) 2 4 

3. Netral (N) 3 3 

4. Tidak Setuju (TS) 4 2 

5. Sangat Tidak Setuju 

(STS) 

5 1 

 

 

Kuesioner adalah metode pengumpulan data yang 

memfasilitasi peneliti mengkaji sikap, kepercayaan akhlak, serta 

mempelajari karakteristik individu utama di dalam kelompok yang 

dapat terdampak oleh sistem yang dianjurkan atau sistem yang sudah 

ada (Siregar, 2017;21). Kuesioner yang digunakan menerapkan 

skala likert untuk mengukur kesehatan mental siswa dengan empat 

tingkat atau kategori penilaian. Tujuannya adalah membantu 

responden yang merasa ragu-ragu dalam menjawab kuesioner. 

3.4.3. Studi Pustaka  

Studi pustaka dikerjakan melalui cara menganalisis dan 

memperoleh data dari literatur dan sumber lainnya. Yang diyakini 

mampu memberikan informasi terkait penelitian ini, seperti buku, 

jurnal, artikel, dan penelitian terdahulu. 
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3.4.4. Instrumen Penelitian  

Dalam tahap instrumen penelitian, peneliti menyusun kuesioner 

yang dikembangkan dari determinasi variabel terkait dengan 

Kesehatan mental dan karakter religius siswa kelas IX di SMP 

Salafiyah Pekalongan. Untuk pengumpulan data setiap variabel, 

penelitian ini menggunakan alat penelitian yang disusun peneliti 

yang berbentuk kuesioner yang setelah itu diuji validitas serta 

reliabilitas. Kuesioner disusun menggunakan skala likert, yaitu 

setiap pernyataan yang disertai dengan lima pilihan jawaban yang 

menunjukkan beberapa tingkatan yang didapat oleh responden 

dimulai dari skala yang terendah hingga yang paling tinggi. 

Berdasarkan konstruk teori pengembangan organisasi sebagai mana 

berdasarkan teori yang telah dikaji maka tersusunlah kisi-kisi yang 

selanjutnya digunakan untuk merancang instrumen berdasarkan 

indikator-indikator dalam bentuk pernyataan. Dari konstruk teoritis 

tersebut, maka tersusunlah item yang berjumlah. Secara rinci 

indikator variabel laten dependen (endogen) master data 

management disajikan dalam tabel 3.3 Di bawah ini : 

Tabel 3.3 Instrumen Penelitian Variabel Dependen 

No. Variabel  Indikator Instrumen Penelitian  Butir 

1. Karakter 

Religius  

Benny 

Pratiya, dkk 

(2021), T 

Heru 

Cinta 

damai dan 

rukun  

1. Saya lebih suka 

menyelesaikan masalah 

dengan berdialog dari 

pada bertengkar 

1. 

2. Saya tidak bisa menahan 

emosi saat sedang marah 

2. 
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Nurgiansyah, 

(2022), wati 

& amrullah 

(2022) 

Toleransi   1. Saya tidak pernah 

mengganggu 

pelaksanaan ibadah 

agama lain 

3. 

2. Saya tidak ikut 

mengejek atau membuli 

teman yang berbeda 

4. 

Taat   1. Saya jarang 

melaksanakan ibadah 

wajib 

5. 

2. Saya berusaha menaati 

perintah agama dalam 

kehidupan sehari-hari. 

6. 

Saling 

melindungi  

1. Saya berani melaporkan 

kepada guru jika terjadi 

pembullyan terhadap 

teman 

7 

2. Saya membela teman 

jika diperlakukan tidak 

adil 

8 

Bekerja 

sama   

1. Saya menghargai 

pendapat orang lain saat 

bekerja kelompok 

9 

2. Saya merasa senang jika 

ada tugas kerja 

kelompok 

10 

Teguh 

pendirian  

1. Saya berani mengatakan 

“Tidak” jika 

bertentangan dengan 

kemauan saya 

11 

2. Saya tidak ikut-ikutan 

hanya karena ingin 

diterima oleh teman. 

12 

1. Saya berani 

menyampaikan 

pendapat di depan kelas. 

13 

2. Saya tidak yakin dengan 

kemampuan yang saya 

miliki. 

 

14 

 

Berdasarkan konstruk teori kesehatan mental (ξ1) sebagaimana 

disampaikan pada teori yang telah dikaji, maka disusunlah kisi-kisi 
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yang kemudian digunakan untuk merancang instrumen berdasarkan 

indikator-indikator dalam bentuk pernyataan. Secara mendalam 

indikator variabel laten eksogen kesehatan mental disajikan dalam 

tabel 3.4 Sebagai berikut : 

Tabel 3.4 Instrumen Penelitian Variabel Independen 

No. Variabel  Indikator Instrumen Penelitian  Butir 

1. Kesehatan 

mental (X), 

Ardiansyah 

dkk. (2023), 

Nurhaeni 

dkk. (2022)  

 

Harmonisasi  1. Saya mudah beradaptasi 

di lingkungan sekolah  

1 

2.  Saya merasa takut atau 

cemas berlebihan jika 

berbicara dengan orang 

yang baru dikenal 

2 

Integrasi  1. Saya merasa senang jika 

mengikuti organisasi  

3 

2. Saya aktif dalam 

mengikuti kegiatan 

masyarakat 

4 

Giat  1. Saya belum mengetahui 

potensi yang ada di diri 

saya 

5 

2. Saya memiliki rencana 

pendidikan selanjutnya 

6 

Gairah  1. Saya merassa kurang 

puas terhadap 

pencapaian saya 

sekarang 

7 

2. Saya mampu 

berkonsentrasi dengan 

baik saat pembelajaran 

8 

Psikosis  1. Saya mampu 

berkomunikasi dengan 

baik terhadap teman  

9 

2. Saya mampu 

mengendalikan emosi 

ketika lagi marah 

10 

3. Saya mampu berpikir 

jernih dan fokus dalam 

waktu lama 

11 

Neurosis  1. Saya tidak memiliki 

gangguan tidur 

12 
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3. Saya memiliki fobia 

tertentu 

13 

Instrumen penelitian yaitu media yang diterapkan untuk 

mengumpulkan, mengelola, dan menafsirkan informasi yang 

didapat dari responden dengan menerapkan pola pengukuran yang 

sama (Siregar, 2017;46). Agar instrumen penelitian bisa dipercaya, 

maka instrumen tersebut harus diuji melalui uji validitas dan uji 

reliabilitasnya. 

1) Uji Validitas 

Validitas adalah tingkat ketepatan dan kesesuaian dalam 

mengukur apa yang akan diukur. Penelitian ini memanfaatkan 

validitas berupa Validitas konstruk. Validitas konstruk 

merupakan validitas yang berhubungan dengan sejauh mana 

soal-soal tes dapat mengukur secara akurat apa yang sebenarnya 

ingin diukur, sejalan dengan konsep atau penjelasan teoritis yang 

telah dirumuskan.  

Validitas konstruk umumnya untuk instrumen yang 

dirancang untuk mengindentifikasi besaran variabel konseptual, 

baik yang berkaitan dengan performa tipikal seperti sikap, 

ketertarikan, persepsi diri, pengendalian diri, pola 

kepemimpinan, serta motivasi meraih prestasi. Selain itu 

berhubungan dengan performa maksimum seperti, tes potensi, 
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kecerdasan, kognitif, kecerdasan emosional dan sebagainya 

(Djaali & Muljono, 2008;51).   

2) Uji Reliabilitas  

Reliabilitas yaitu uji konsistensi untuk mengidentifikasi 

sejauh mana tingkat keseimbangan dan konsistensi dalam 

mengukur variabel. Uji reliabilitas untuk menguji seberapa jauh 

suatu instrumen menghasilkan hasil yang sama apabila 

digunakan secara berulang dalam situasi yang sama. reliabilitas 

instrumen diuji menggunakan IBM SPSS 22.  

3.5 Teknik Analisis Data 

Data empiris tersaji, tahap selanjutnya adalah memproses dan 

analisis data. Analisis data merupakan proses dalam suatu penelitian 

yang dilakukan dengan menganalisis semua data yang didapat dari 

instrumen penelitian seperti dokumen, catatan, tes hasil, rekaman, dan 

lainnya(Priadana & Sunarsi, 2021;201). 

3.5.1. Analisis kuantitatif deskriptif 

Analisis data kuantitatif deskriptif dilakukan dengan 

meninjau kinerja data dari periode sebelumnya guna menghasilkan 

suatu kesimpulan  (Priadana & Sunarsi, 2021;203). Analisis 

deskriptif dilakukan dengan memanfaaatkan perangkat lunak IBM 

SPSS Statistic 22 for windows, selanjutnya hasilnya dideskripsikan 

dan diiringi dengan tabel atau histogram. 
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3.5.2. Uji Prasyarat Analisis Data 

Penelitian ini, sebelum melakukan analisis data utama, 

dilakukan uji prasyarat bertujuan membuktikan bahwa data 

memenuhi asumsi yang dibutuhkan melalui uji normalitas, uji 

linieritas, dan uji hipotesis.  

1. Uji Normalitas 

Uji normalitas digunakan untuk menganalisis apakah data 

yang dipakai dalam penelitian ini berdistribusi normal. 

Pengujian ini dilakukan dengan metode Kolmogorov-Smirnov 

Adapun pedoman pengambilan keputusan yaitu: 

a. Nilai Sig. atau signifikasi atau nilai probabilitas < 0,05 maka 

distribusi adalah tidak normal. 

b. Nilai Sig. atau sig signifikasi atau nilai probabilitas > 0,05 

maka distribusi adalah normal (Randa dkk., 2025). 

2. Uji Linieritas 

Uji linieritas dengan tujuan guna memperoleh apakah 

ada hubungan linier antara variabel kesehatan mental (x) dengan 

variabel karakter religius (y). dengan langkah menggunakan 

aplikasi IBM SPSS Statistic 22 melalui rumus regresi.  

Kriteria pengujian : 

a) Jika p ˃ 0,05, maka hubungan linier diterima atau bisa 

dikatakan terdapat hubungan yang linier antara variabel 

independent dan variabel dependent 
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b) Jika p ˂  0,05, maka hubungan tidak linier atau bisa dikatakan 

tidak ada hubungan yang linier antara variabel independent 

dan variabel dependent. 

3. Uji Hipotesis 

Hipotesis merupakan jawaban penelitian yang bersifat 

sementara (Priadana & Sunarsi, 2021;204). Adapun untuk 

menguji uji hipotesis dengan langkah berikut; 

a) Hipotesis 

H0 : tidak ada pengaruh yang signifikan antara kesehatan 

mental terhadap karakter religius siswa 

Ha : ada pengaruh yang signifikan antara kesehatan mental 

terhadap karakter religius siswa 

b) Analisis regresi linear sederhana 

Y = α + bX + e 

Penjelasan : 

Y : Karakter Religius 

X : Kesehatan Mental 

α : konstanta 

b : koefisien regresi 

e : eroe (galat) atau dipengaruhi oleh faktor lain 

c) Melihat hasil uji signifikan (uji t) 

Jika p-value < 0,05, maka H0 ditolak dan Ha diterima 

(pengaruh signifikan) 
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Jika p-value > 0,05, maka H0 diterima dan Ha ditolak (tidak 

ada pengaruh signifikan) 

d) Menafsirkan koefisien regresi 

Jika b > 0, maka kesehatan mental berpengaruh positif 

terhadap karakter religius 

Jika b < 0, maka kesehatan mental berpengaruh negatif 

terhadap karakter religius 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

4.1 Hasil Penelitian 

4.1.1 Tingkat Kesehatan Mental Siswa Kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan. 

Analisis Data Statistik Deskriptif. 

 Setelah memperoleh data penelitian, maka langkah 

selanjutnya yakni menganalisis data statistik. Adapun hasil 

angket mengenai kesehatan mental kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan diawali dari paling kecil hingga terbesar sebagai 

berikut:  

Tabel 4.1 data angket kesehatan mental 

URUTAN DATA ANGKET DARI TERKECIL 

HINGGA TERBESAR 
JUMLAH 

26 38 40 41 43 45 47  

 

 

 

2.952 

31 38 40 41 43 45 48 

35 38 40 41 43 46 48 

35 38 40 41 44 46 48 

37 38 40 42 44 46 48 

37 39 40 42 44 46 48 

37 39 40 42 45 46 49 

37 39 41 43 45 47 50 

37 39 41 43 45 47 51 

37 39 41 43 45 47 57 

 Berdasarkan tabel di atas diketahui bahwa nilai terendah 

adalah 26 sedangkan nilai tertinggi adalah 57, dengan jumlah 
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keseluruhan 2.952. selanjutnya dapat dianalisiskan data 

lanjutan dengan langkah sebagai berikut : 

1. Menentukan tabel distribusi frekuensi (f) 

a. Mencari interval kelas (K) dengan rumus; 

K = 1 + 3,3 log N 

    = 1 + 3,3 log 70 

    = 1 + 6,088 

    = 7,088  

maka jumlah K dibulatkan menjadi 7. 

b. Mencari rentang data (range/R) dengan rumus; 

R = Xmaks - Xmin. 

    = 57 – 26 

    = 31 

Jadi rentang data adalah 31. 

c. Mencari panjang interval (I) dengan rumus; 

I = R : K 

  = 31 : 7 

  = 4,42 

Maka panjang interval 4,42 yang dibulatkan 

menjadi 5. 

 



46 

 

 

 

Tabel 4.2 frekuensi angket kesehatan mental 

No Interval Kelas (K) Kategori Frekuensi 

(n) 

1 26-30 Sangat Tidak Baik 1 

2 31-35 Tidak Baik 3 

3 36-40 Kurang baik 23 

4 41-45 Cukup 25 

5 46-50 Cukup baik 16 

6 51-55 Baik 1 

7 56-60 Sangat Baik 1 

JUMLAH 70 

 

2. Mencari nilai rerata dari angket kesehatan mental kelas 

IX di SMP Salafiyah Pekalongan, diperlukan rumus 

sebagai berikut : 

Mean (X) = 
∑𝜒1

𝑁
 

Keterangan : 

Mean (x)      =  mean (nilai rerata) variabel X1 

∑χ                = jumlah nilai pada variabel X1 

N                  = jumlah responden (siswa) 

 

Maka mean X1 = 
∑𝜒1

𝑁
 = 

Jumlah nilai X1 

Jumlah responden
 = 

2952

70
 = 

42,1 

Dengan demikian, nilai rerata pada variabel 

kesehatan mental kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan 
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adalah 42,1 dan berdasarkan pada tabel 4.2 maka 

termasuk ke dalam cukup.  

 

4.1.2 Tingkat Karakter Religius Siswa Kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan 

Analisis data statistik pada angket karakter religius kelas IX 

di SMP Salafiyah Pekalongan. Adapun hasil angket dimulai dari 

paling kecil hingga terbesar sebagai berikut : 

Tabel 4.3 Data Angket Karakter Religius 

Urutan Data Angket dari terkecil hingga 

terbesar 

Jumlah 

39 48 50 52 53 54 57  

 

 

 

 

3.651 

44 49 50 52 53 55 57 

45 49 50 52 53 55 57 

45 49 50 52 54 55 57 

46 49 51 52 54 55 58 

48 49 51 52 54 56 58 

48 49 51 52 54 56 59 

48 49 51 52 54 56 59 

48 49 51 52 54 56 62 

48 49 51 52 54 56 62 

 

 

Maka diketahui nilai terendah adalah 39 sedangkan nilai 

terendah adalah 62, dengan jumlah keseluruhan 3.651. dari hasil 

tersebut maka dapat dilakukan analisis dengan langkah-langkah 

berikut : 

1. Menentukan tabel distribusi frekuensi (f) 

a. Mencari interval kelas (K) dengan rumus; 
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K = 1 + 3,3 log N 

   = 1 + 3,3 log 70 

   = 1 + 6,088 

    = 7,088  

Jadi jumlah interval kelas dibulatkan menjadi 7. 

b. Mencari rentang data (range/R) dengan rumus; 

R= Xmaks – Xmin 

    = 62 – 39 

   = 23 

Jadi rentang data adalah 23. 

c. Mencari panjang interval (I) dengan rumus;  

I = R : K 

  = 23 : 7 

  = 3, 28 

Jadi, panjang interval adalah 3,28 dibulatkan ke atas menjadi 

3. Selanjutnya, dibuat tabel distribusi frekuensi di bawah ini.  

Tabel 4.4 Frekuensi Angket Karakter Religius 

No. Interval Kelas Kategori Frekuensi (n) 

1 39-41 Sangat Tidak Baik 1 

2 42-44 Tidak Baik 1 

3 45-47 Kurang Baik 3 

4 48-50 Cukup  20 

5 51-53 Cukup Baik 20 

6 54-56 Baik  17 

7 57-59 Sangat Baik 6 

8 60-62 Sangat Baik Sekali 2 

JUMLAH   70 
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2. Mencari rerata angket karakter religius kelas IX di SMP 

Salafiyah  

Pekalongan, dengan rumus sebagai berikut : 

Mean (X) = 
∑𝜒1

𝑁
 

Keterangan : 

Mean (x)      =  mean (nilai rerata) variabel X1 

∑χ                = jumlah nilai pada variabel X1 

N                  = jumlah responden (siswa) 

Maka mean X1 = 
∑𝜒1

𝑁
 = 

Jumlah nilai X1 

Jumlah responden
 = 

3.651

70
 = 

52,16 

Dengan demikian, nilai rerata pada variabel karakter 

religius kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan adalah 

52,16 dan berdasarkan pada tabel 4.4 maka termasuk ke 

dalam cukup baik.  

1) Uji Validitas 

Validitas butir pernyataan diuji untuk menentukan 

kelayakannya dalam mengukur variabel penelitian. Analisis 

dilakukan menggunakan korelasi Product Moment melalui IBM 

SPSS Statistics 22, dengan nilai r hitung yang diambil dari 

Corrected Item-Total Correlation. kemudian dibandingkan 
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dengan nilai r tabel pada taraf signifikansi 0,05 dengan derajat 

kebebasan: 

Df = n – 2  

    = 70 − 2 = 68 

Berdasarkan tabel r Product Moment pada taraf signifikan 

0,05 diperoleh nilai r tabel sebesar 0,235. 

Tabel 4.5 Hasil Uji Validitas Data 

No Variabel Butir 

Soal 

Rhitung Rtabel Keterangan 

1 Kesehatan 

Mental (X) 

1 0,478 0,235 Valid 

2 0,390 0,235 Valid 

3 0,436 0,235 Valid 

4 0,606 0,235 Valid 

5 0,581 0,235 Valid 

6 0,430 0,235 Valid 

7 0,534 0,235 Valid 

8 0,386 0,235 Valid 

9 0,339 0,235 Valid 

10 0,480 0,235 Valid 

11 0,391 0,235 Valid 

12 0,508 0,235 Valid 

2 Karakter 

Religius (Y) 

1 0,371 0,235 Valid 

2 0,509 0,235 Valid 

3 0,458 0,235 Valid 

4 0,416 0,235 Valid 

5 0,402 0,236 Valid 

6 0,357 0,235 Valid 

7 0,434 0,235 Valid 

8 0,568 0,235 Valid 

9 0,413 0,235 Valid 

10 0,316 0,235 Valid 

11 0,401 0,235 Valid 

12 0,450 0,235 Valid 

13 0,440 0,235 Valid 
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Dari data di atas, dapat disimpulkan rhitung ˃ rtabel dan bernilai 

positif/ valid 

2) Uji Reabilitas Data 

Hasil uji reliabilitas pada butir pertanyaan pemahaman, 

sikap, dan perilaku menunjukkan nilai Cronbach’s Alpha lebih 

dari 0,60, sehingga instrumen penelitian dinyatakan reliabel atau 

konsisten (Anggraini dkk., 2022). Uji ini dilakukan dengan 

bantuan IBM SPSS Statistic 22. Berikut hasil uji reliabilitas pada 

masing-masing variabel penelitian. 

Tabel 4.6  Hasil Uji Reabilitas Data 

No. Variabel  Nilai 

Cronbach’s 

Alpha 

Koefisien 

Reliabilitas 

keterangan 

1. Kesehatan Mental 0,667 0,600 Reliabel 

2. Karakter Religius 0,607 0,600 Reliabel  

 

Dari data tersebut menunjukkan bahwa nilai Cronbach’s 

Alpha lebih besar dari 0,600, sehingga dapat disimpulkan bahwa 

instrumen penelitian yang digunakan dalam penelitian ini 

reliabel. Hal ini berarti bahwa angket yang digunakan bersifat 

konsisten dan dapat diandalkan untuk mengukur variabel dalam 

penelitian. 
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4.1.3 Pengaruh Kesehatan Mental Terhadap Karakter Religius 

Siswa Kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan. 

1. Uji Normalitas Data 

Uji normalitas umumnya dipakai Dalam pengukuran 

data berskala ordinal, interval, atau rasio, analisis parametrik 

mensyaratkan terpenuhinya uji normalitas, yaitu data yang 

berdistribusi normal. (Randa dkk., 2025). Berikut hasil uji t 

Tabel 4.7  Output Normalitas Data 

 

 

 

 

 

pedoman pengambilan keputusan yaitu: 

a) Nilai Sig. atau signifikasi atau nilai probabilitas < 

0,05 maka distribusi adalah tidak normal. 

b) Nilai Sig. atau sig signifikasi atau nilai probabilitas 

> 0,05 maka distribusi adalah normal 

 

Berdasarkan hasil uji normalitas pada Tabel 4.7, 

diperoleh nilai:  



53 

 

 

 

a) Variabel kesehatan mental (X) memiliki nilai 

signifikansi Kolmogorov-Smirnov sebesar 0,200 dan 

Shapiro-Wilk sebesar 0,116. 

b) Variabel karakter religius (Y) memiliki nilai 

signifikansi Kolmogorov-Smirnov sebesar 0,200 dan 

Shapiro-Wilk sebesar 0,354. 

Karena seluruh nilai signifikansi lebih besar dari 0,05, 

maka dapat disimpulkan bahwa data variabel kesehatan 

mental dan karakter religius berdistribusi normal. 

2. Uji Linieritas 

Uji linearitas bertujuan untuk mengidentifikasi 

apakah hubungan antara variabel kesehatan mental (X) dan 

karakter religius (Y) bersifat linear. Pengujian dilakukan 

melalui Test for Linearity dengan bantuan SPSS.  

 

Tabel 4.8 Output Uji Linieritas 

 

 

Dasar pengambilan keputusan: 

a) Jika Sig. Deviation from Linearity > 0,05 → hubungan linear 
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b) Jika Sig. Deviation from Linearity < 0,05 → hubungan tidak 

linear 

Berdasarkan hasil uji linearitas diperoleh: 

a) Nilai Sig. Linearity = 0,001 

b) Nilai Sig. Deviation from Linearity = 0,099 

Karena nilai signifikansi Deviation from Linearity sebesar 

0,099 > 0,05, maka dapat disimpulkan bahwa hubungan antara 

kesehatan mental dan karakter religius bersifat linear. Dengan 

demikian analisis regresi linier sederhana dapat dilakukan.  

3. Uji Hipotesis dan regresi linear sederhana 

Tujuan dari analisis regresi linear sederhana adalah untuk 

mengukur besarnya pengaruh variabel bebas terhadap variabel 

terikat. Berikut output regresi linear sederhana menggunakan 

IBM SPSS Statistic 22. 

 

Tabel 4.9 Output Regresi Linear Sederhana 
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Berdasarkan tabel Model Summary menunjukkan 

nilai R sebesar 0,376, yang mengindikasikan 

hubungan yang rendah antara kesehatan mental 

terhadap Y(karakter religius). Nilai R Square sebesar 

0,141 berarti kesehatan mental memberikan 

pengaruh yakni 14,1%  terhadap Y (karakter 

religius), sedangkan sisanya 85,9% dipengaruhi oleh 

variabel lain. 

 

Tabel 4.10 Tabel Anova Regresi Linear Sederhana 

 

 

 

Berdasarkan tabel ANOVA diperoleh nilai F hitung 

sebesar 11,189 dengan nilai signifikansi sebesar 0,001. 

Karena nilai signifikansi lebih kecil dari 0,05 (0,001 < 0,05), 

maka H₀ ditolak dan Hₐ diterima. Dengan demikian dapat 

disimpulkan bahwa terdapat pengaruh yang signifikan antara 

kesehatan mental terhadap karakter religius siswa. 
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Tabel 4.11 Tabel Coefficients Regresi Linear Sederhana 

 

Dari output uji regresi linear sederhana pada tabel 

4.10, maka didapat persamaan sebagai berikut; 

Y= a +bX + e 

   = 38,656 + 0,320X + e 

Sehingga dari persamaan regresi linear sederhana di atas 

dapat diinterprestasikan; 

Persamaan tersebut mengindikasikan bahwa setiap 

kenaikan satu satuan pada variabel kesehatan mental akan 

meningkatkan karakter religius sebesar 0,320. Koefisien 

regresi bernilai positif, yang berarti hubungan antara 

kesehatan mental dan karakter religius bersifat searah. 

Dengan demikian, semakin baik kesehatan mental siswa, 

semakin meningkat pula karakter religiusnya. 

Berdasarkan uji t pada tabel Coefficients diperoleh 

nilai t hitung sebesar 3,345 dengan nilai signifikansi sebesar 

0,001. Karena nilai signifikansi lebih kecil dari 0,05 (0,001 

< 0,05), maka H₀ ditolak dan Hₐ diterima. Dengan demikian 
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dapat disimpulkan bahwa kesehatan mental berpengaruh 

secara signifikan terhadap karakter religius siswa. 

4.2 Pembahasan 

4.2.1 Tingkat Kesehatan Mental Siswa Kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan 

Mengacu pada hasil penelitian yang telah dilakukan terhadap 

siswa kelas IX, diketahui bahwa tingkat kesehatan mental siswa 

tergolong dalam kategori cukup, dengan nilai rata-rata tingkat 

kesehatan mental siswa sebesar 42,1. Berdasarkan pada tabel 4.2 

mengenai kriteria penilaian kesehatan mental, nilai tersebut 

termasuk dalam kategori cukup. Dengan demikian, dapat 

diketahui bahwa tingkat kesehatan mental siswa kelas IX berada 

pada tingkat yang positif. 

Dalam metode psikologi konvensional, kesehatan mental 

diartikan sebagai keadaan jiwa yang seimbang dimana individu 

dapat menjalankan fungsi psikososialnya dengan efektif, bebas 

dari gangguan psikologis, serta capai keseimbangan antara 

emosi dan intelektual (Maryam, 2025;8).  

Hasil penelitian ini mengindikasikan bahwa mayoritas siswa 

berada dalam  kondisi mental yang cukup baik dalam menjalani 

aktivitas pembelajaran di sekolah. Siswa yang memiliki 

kesehatan mental yang cukup baik cenderung mampu 
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mengendalikan emosi, memiliki rasa percaya diri, serta mampu 

menjalin hubungan sosial yang baik dengan teman maupun guru. 

 

4.2.2 Tingkat Karakter Religius Siswa Kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan 

Berdasarkan data hasil penelitian yang diperoleh dari siswa 

kelas IX, diketahui bahwa tingkat karakter religius siswa 

tergolong dalam kategori cukup baik, diperoleh nilai rata-rata 

tingkat karakter religius siswa sebesar 52,16. Berdasarkan pada 

tabel 4.4 mengenai kriteria penilaian karakter religius, nilai 

tersebut termasuk dalam kategori cukup baik.  

Pendidikan karakter religius dapat dipahami sebagai usaha 

yang sengaja diterapkan dalam proses menanamkan karakter 

religius pada siswa dan anak-anak baik pemahaman, perilaku 

maupun tindakan yang baik terhadap Tuhan yang maha esa 

maupun manusia. Dengan kegiatan-kegiatan tersebut akan 

terbentuk individu yang bersikap jujur, tanggung jawab, dan 

beretika baik dalam perkataan dan tindakan serta mampu untuk 

merealisasikan hak dan kewajiban yang melekat pada diri 

manusia  (Fahruddin, 2022;24). 

 Dengan demikian, bahwa kondisi karakter religius siswa 

kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan menunjukkan cukup 
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baik. Hal ini dikarenakan melalui pembiasaan-pembiasaan di 

sekolah yang dapat membentuk karakter religius siswa.  

4.2.3 Pengaruh Kesehatan Mental Terhadap Karakter Religius 

Siswa Kelas IX di SMP Salafiyah Pekalongan 

Dari hasil analisis regresi linear sederhana yang telah 

dilakukan, diperoleh nilai koefisien determinasi (R Square) 

yakni 0,141. Hal ini mengidentifikasi bahwa variabel kesehatan 

mental memberikan kontribusi pengaruh sebesar 14,1% 

terhadap karakter religius siswa, sedangkan selebihnya sebesar 

85,9% dipengaruhi oleh variabel lain di luar penelitian. 

Selanjutnya, berdasarkan hasil uji ANOVA didapat nilai 

signifikansi sebesar 0,001 < 0,05, yang dapat disimpulkan 

bahwa model regresi yang digunakan dalam penelitian ini 

signifikan. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa variabel 

kesehatan mental secara bersama-sama berpengaruh terhadap 

karakter religius siswa. 

Adapun berdasarkan tabel Coefficients diperoleh persamaan 

regresi yaitu hasil uji t menunjukkan nilai signifikansi sebesar 

0,001 < 0,05, hal ini menunjukkan bahwa kesehatan mental 

berpengaruh positif dan signifikan terhadap karakter religius 

siswa. Hal ini menunjukkan bahwa peningkatan kesehatan 

mental siswa diikuti oleh peningkatan karakter religius yang 

dimilikinya. 
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Pendidikan karakter harus diberikan sejak usia dini untuk 

menghadapi berbagai tantangan dimasa yang datang yang 

bertambah rumit, seperti kurangnya kepedulian dan rasa peduli 

anak terhadap area sekitar, kurangnya rasa tanggung jawab, tidak 

percaya diri, dan sebagainya. Karakter yang kokoh merupakan 

pandangan dasar yang memberi manusia kemampuan untuk 

hidup dalam harmoni dan menciptakan dunia yang sarat dengan 

kebaikan dan nilai-nilai positif, bebas dari kekerasan dan 

perilaku tidak etis.(Fahruddin, 2022;25 & 26) 

Dengan demikian, hasil penelitian ini mengidentifikasikan 

bahwa kesehatan mental memiliki peran penting dalam 

membentuk karakter religius siswa, meskipun pengaruhnya 

tergolong dalam kategori rendah. Oleh karena itu, diperlukan 

perhatian dari pihak sekolah, guru, maupun orang tua untuk 

mendukung kesehatan mental siswa agar dapat meningkatkan 

karakter religius secara optimal. 
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BAB V 

PENUTUP 

5.1 Simpulan 

Hasil dari penelitian yang telah dilakukan oleh peneliti yang berjudul 

“Pengaruh Kesehatan Mental Terhadap Karakter religius Siswa Kelas IX di 

SMP Salafiyah Pekalongan” , maka kesimpulannya adalah sebagai berikut: 

1. Tingkat kesehatan mental siswa kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan berada tergolong dalam kategori Cukup dengan nilai 

rata-rata 42,1, sehingga menunjukkan bahwa mayoritas siswa kelas 

XI di SMP Salafiyah Pekalongan telah mempunyai kondisi 

psikologis yang relatif stabil, meskipun masih ditemukan aspek 

yang perlu dikembangkan. 

2. Tingkat karakter religius siswa kelas IX di SMP Salafiyah 

Pekalongan berada tergolong dalam kategori Cukup Baik dengan 

nilai rata-rata 52,16, hal ini diketahui melalui hasil angket yang telah 

diisi oleh siswa serta didukung dari pembiasaan-pembiasaan di 

sekolah dengan penanaman nilai-nilai religius. 

3. Terdapat pengaruh yang signifikan antara kesehatan mental terhadap 

karakter religius siswa dalam pembelajaran PAI kelas IX di SMP 

Salafiyah Pekalongan. Hal ini diperkuat oleh hasil uji hipotesis yang 

memperoleh nilai signifikansi sebesar 0,001 < 0,05, sehingga H₀ 

ditolak dan Hₐ diterima. Dengan demikian, semakin baik kesehatan 
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mental siswa, maka semakin baik pula karakter religius yang 

dimiliki siswa. Selain itu, nilai R Square sebesar 0,141 menunjukkan 

bahwa kesehatan mental memberikan kontribusi sebesar 14,1% 

terhadap karakter religius siswa, sedangkan 85,9% dipengaruhi oleh 

faktor lain di luar penelitian. 

5.2 Saran 

1. Bagi Sekolah 

Diharapkan pihak sekolah dapat terus meningkatkan program yang 

mendukung kesehatan mental siswa dan karakter religius. Selain itu juga 

sekolah dapat mempertahankan program melalui pembiasaan-

pembiasaan yang positif. 

2. Bagi Guru 

Diharapkan guru PAI dalam proses belajar mengajar dapat 

mengimplementasikan nilai-nilai religius dalam setiap kegiatan 

pembelajaran, sedangkan guru BK dapat memberikan bimbingan dan 

konseling secara intensif kepada siswa yang mengalami permasalahan, 

sehingga dapat mendukung pembentukan karakter religius siswa. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Disarankan peneliti berikutnya mengembangkan penelitian ini 

dengan menambah variabel berbeda, yang mempengaruhi karakter 

religius siswa, seperti lingkungan keluarga, pergaulan teman sebaya, 

serta menggunakan metode penelitian yang lebih beragam. 
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LAMPIRAN 1 

 INSTRUMEN PENELITIAN 

KISI-KISI INSTRUMEN PENELITIAN ANGKET VARIABEL Y 

No. Variabel  Indikator Instrumen Penelitian  Butir 

1. Karakter 

Religius  

Benny 

Pratiya, dkk 

(2021), T 

Heru 

Nurgiansyah, 

(2022), wati 

& amrullah 

(2022) 

Cinta 

damai dan 

rukun  

1. Saya lebih suka 

menyelesaikan masalah 

dengan berdialog dari 

pada bertengkar 

1. 

2. Saya tidak bisa menahan 

emosi saat sedang marah 

2. 

Toleranssi   1. Saya tidak pernah 

mengganggu 

pelaksanaan ibadah 

agama lain 

3. 

2. Saya tidak ikut 

mengejek atau membuli 

teman yang berbeda 

4. 

Taat   1. Saya jarang 

melaksanakan ibadah 

wajib 

5. 

2. Saya berusaha menaati 

perintah agama dalam 

kehidupan sehari-hari. 

6. 

Saling 

melindungi  

1. Saya berani melaporkan 

kepada guru jika terjadi 

pembullyan terhadap 

teman 

7 

2. Saya membela teman 

jika diperlakukan tidak 

adil 

8 

Bekerja 

sama   

1. Saya menghargai 

pendapat orang lain saat 

bekerja kelompok 

9 

2. Saya merasa senang jika 

ada tugas kerja 

kelompok 

10 

Teguh 

pendirian  

1. Saya berani mengatakan 

“Tidak” jika 

bertentangan dengan 

kemauan saya 

11 

2. Saya tidak ikut-ikutan 

hanya karena ingin 

diterima oleh teman. 

12 
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1. Saya berani 

menyampaikan 

pendapat di depan kelas. 

13 

2. Saya tidak yakin dengan 

kemampuan yang saya 

miliki. 

 

14 

 

INSTRUMEN PENELITIAN VARIABEL X 

No. Variabel  Indikator Instrumen Penelitian  Butir 

1. Kesehatan 

mental (X), 

Ardiansyah 

dkk. (2023), 

Nurhaeni 

dkk. (2022)  

 

Harmonisasi  1. Saya mudah beradaptasi 

di lingkungan sekolah  

1 

2.  Saya merasa takut atau 

cemas berlebihan jika 

berbicara dengan orang 

yang baru dikenal 

2 

Integrasi  1. Saya merasa senang jika 

mengikuti organisasi  

3 

2. Saya aktif dalam 

mengikuti kegiatan 

masyarakat 

4 

Giat  1. Saya belum mengetahui 

potensi yang ada di diri 

saya 

5 

2. Saya memiliki rencana 

pendidikan selanjutnya 

6 

Gairah  1. Saya merassa kurang 

puas terhadap 

pencapaian saya 

sekarang 

7 

2. Saya mampu 

berkonsentrasi dengan 

baik saat pembelajaran 

8 

Psikosis  1. Saya mampu 

berkomunikasi dengan 

baik terhadap teman  

8 

2. Saya mampu 

mengendalikan emosi 

ketika lagi marah 

9 

3. Saya mampu berpikir 

jernih dan fokus dalam 

waktu lama 

10 

Neurosis  1. Saya tidak memiliki 

gangguan tidur 

11 
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3. Saya memiliki fobia 

tertentu 

12 
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LAMPIRAN 2 

 PANDUAN ANGKET 

Nama :  

Absen : 

Kelas : 

 

Isilah setiap pernyataan berikut dengan memberikan tanda silang (x) pada 

jawaban yang paling sesuai dengan kondisi atau pendapat Anda. 

Keterangan : 

a. Sangat Setuju 

b. Setuju 

c. Netral 

d. Tidak Setuju 

e. Sangat Tidak Setuju 

No. Pernyataan SS S N TS STS 

1.  Saya lebih suka 

menyelesaikan masalah 

dengan berdialog dari pada 

bertengkar. 

     

2 Saya tidak bisa menahan 

emosi saat sedang marah. 

     

3 Saya tidak pernah 

mengganggu pelaksanaan 

ibadah agama lain. 

     

4 Saya tidak ikut mengejek 

atau membuli teman yang 

berbeda. 

     

5 Saya jarang melaksanakan 

ibadah wajib. 

     

6 Saya berusaha menaati 

perintah agama dalam 

kehidupan sehari-hari. 

     

7 Saya berani melaporkan 

kepada guru jika terjadi 

pembullyan terhadap teman 

     

8 Saya membela teman jika 

diperlakukan tidak adil. 

     

9 Saya menghargai pendapat 

orang lain saat bekerja 

kelompok. 
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10 Saya merasa senang jika ada 

tugas kerja kelompok. 

     

11 Saya berani mengatakan 

“Tidak” jika bertentangan 

dengan kemauan saya. 

     

12 Saya tidak ikut-ikutan hanya 

karena ingin diterima oleh 

teman. 

     

13 Saya berani menyampaikan 

pendapat di depan kelas. 

     

14 Saya tidak yakin dengan 

kemampuan yang saya 

miliki. 

     

15 Saya mudah beradaptasi di 

lingkungan sekolah. 

     

16 Saya merasa takut atau cemas 

berlebihan jika berbicara 

dengan orang yang baru 

dikenal. 

     

17 Saya merasa senang jika 

mengikuti organisasi. 

     

18 Saya aktif dalam mengikuti 

kegiatan masyarakat. 

     

19 Saya belum mengetahui 

potensi yang ada di diri saya. 

     

20 Saya memiliki rencana 

pendidikan selanjutnya. 

     

21 Saya merasa kurang puas 

terhadap pencapaian saya 

sekarang. 

     

22 Saya mampu berkonsentrasi 

dengan baik saat 

pembelajaran. 

     

23 Saya mampu mengendalikan 

emosi ketika lagi marah. 

     

24 Saya mampu berpikir jernih 

dan fokus dalam waktu lama 

     

25 Saya tidak memiliki 

gangguan tidur 

 

     

26 Saya memiliki fobia tertentu 

 

     

 

 



73 

 

 

 

LAMPIRAN 3  

PANDUAN STUDI PUSTAKA 

Studi pustaka dilakukan untuk memperoleh data dan informasi yang berkaitan 

dengan penelitian tentang pengaruh kesehatan mental terhadap karakter religius 

siswa. Sumber pustaka diperoleh dari buku, jurnal, skripsi, dan sumber ilmiah 

lainnya yang relevan dengan penelitian. 
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LAMPIRAN 4  

HASIL ANGKET 

 

Hasil Angket 1-14 (Variabel Y) 

NAMA 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 

R1 4 4 4 5 4 3 3 3 3 5 4 2 3 1 

R2 3 4 5 3 5 5 3 4 4 3 4 3 3 4 

R3 5 3 4 4 4 4 3 3 4 5 4 4 3 4 

R4 3 3 5 4 5 5 4 4 5 3 3 4 4 4 

R5 4 3 5 4 4 4 3 3 3 3 3 4 4 5 

R6 4 4 4 4 4 5 4 4 4 1 3 3 4 4 

R7 5 2 5 3 5 5 4 5 5 3 2 2 3 4 

R8 5 2 5 4 5 5 3 5 4 5 2 3 3 4 

R9 5 2 5 4 4 4 4 4 4 4 2 3 4 2 

R10 5 3 5 5 4 4 5 4 4 5 4 3 3 3 

R11 3 3 5 4 5 4 4 5 4 3 3 5 4 5 

R12 3 3 5 5 5 4 4 4 4 4 4 4 3 3 

R13 5 3 3 5 5 4 4 5 5 3 3 2 3 4 

R14 5 3 5 3 4 5 4 5 5 3 3 5 4 4 

R15 4 3 5 5 5 5 5 5 5 3 3 5 4 3 

R16 3 3 5 4 4 4 4 5 4 3 5 4 4 3 

R17 4 3 5 5 5 5 4 4 5 5 3 3 3 3 

R18 3 4 4 5 4 5 3 4 5 5 3 4 3 4 

R19 3 2 4 4 4 5 4 5 3 3 5 3 3 2 

R20 4 4 5 4 5 4 4 4 4 3 2 4 3 3 

R21 3 4 5 5 5 5 3 4 5 3 5 5 4 5 

R22 5 2 5 5 5 3 5 5 5 4 3 4 3 3 

R23 3 3 5 5 5 3 3 4 4 3 3 4 3 3 

R24 3 3 5 5 4 4 5 5 5 3 5 5 3 3 

R25 4 3 5 5 5 5 4 5 5 4 3 3 4 4 

R26 3 3 5 5 5 5 4 5 5 3 3 5 3 3 

R27 5 3 5 5 5 5 5 4 5 3 4 2 5 4 

R28 4 3 4 5 5 4 4 4 5 3 3 3 4 4 

R29 5 4 5 4 5 4 3 5 5 3 4 4 5 4 

R30 5 2 5 5 5 5 5 5 5 4 3 5 3 3 

R31 4 3 4 4 5 4 5 5 5 4 3 4 3 2 

R32 5 2 5 5 4 3 5 5 5 4 3 4 3 3 

R33 4 3 5 4 4 4 4 5 4 3 3 3 3 4 

R34 5 2 5 5 4 5 3 5 5 5 5 5 5 5 

R35 5 3 5 5 5 5 3 4 5 4 4 4 3 4 

R36 3 2 5 5 5 4 3 3 5 3 3 4 3 4 

R37 4 3 4 4 4 5 3 4 4 3 3 5 5 3 

R38 3 3 1 5 4 5 3 4 4 2 4 3 3 4 
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R39 4 2 4 4 5 3 5 4 3 2 4 4 4 3 

R40 4 3 4 5 4 4 4 5 5 4 3 3 3 4 

R41 4 3 4 5 4 5 4 4 3 3 4 3 3 3 

R42 5 2 5 5 5 5 5 4 4 5 5 4 5 5 

R43 3 3 5 5 4 5 4 5 4 3 3 3 3 4 

R44 3 2 5 5 5 4 5 5 4 4 4 5 5 5 

R45 3 4 5 5 5 5 5 5 5 4 5 3 3 3 

R46 3 2 5 4 4 4 4 5 4 3 2 4 2 5 

R47 5 3 5 5 5 5 5 5 5 3 3 2 4 5 

R48 4 3 4 5 5 4 5 4 5 4 4 2 3 5 

R49 4 3 5 4 4 5 5 5 5 3 3 3 3 4 

R50 4 3 5 5 5 5 4 4 5 4 4 5 4 5 

R51 5 3 4 4 5 5 4 5 5 4 2 2 3 3 

R52 5 2 5 4 5 4 5 5 4 4 3 3 3 5 

R53 4 4 4 5 4 5 5 4 4 3 5 4 3 4 

R54 4 3 5 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 

R55 3 3 5 4 4 5 5 4 4 4 2 3 5 4 

R56 3 3 5 5 4 5 5 4 4 3 2 3 3 4 

R57 3 3 5 5 4 5 4 5 4 4 5 5 4 5 

R58 3 3 5 5 4 5 5 5 5 4 4 5 3 3 

R59 3 3 5 4 5 5 3 3 4 3 4 5 3 5 

R60 3 2 5 3 5 5 5 5 3 3 4 4 4 3 

R61 3 5 3 3 3 4 5 5 5 3 3 3 3 3 

R62 3 2 3 5 4 4 4 4 4 3 5 4 3 3 

R63 3 3 5 4 5 4 3 3 3 3 3 3 3 3 

R64 3 3 5 4 5 4 3 4 4 3 4 3 3 3 

R65 3 4 4 3 4 4 4 3 4 3 3 4 4 5 

R66 3 3 4 4 4 5 4 5 4 3 3 4 3 3 

R67 3 3 5 3 5 5 5 5 4 3 3 3 3 3 

R68 5 3 5 5 5 5 4 4 5 3 3 3 3 4 

R69 3 3 5 3 5 5 3 5 5 3 3 5 3 4 

R70 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 

 

Item nomor 2 dinyatakan tidak valid sehingga tidak digunakan dalam 

pengolahan data. 
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Hasil Angket 15-26 (Variabel X) 

NAMA 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 

R1 3 3 1 1 1 4 2 3 4 3 4 2 

R2 3 3 2 3 3 4 3 4 4 3 3 3 

R3 5 3 3 4 3 4 3 4 3 3 4 2 

R4 4 3 2 4 3 4 3 4 5 5 4 3 

R5 4 3 3 3 3 4 3 3 3 4 3 3 

R6 4 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 4 

R7 4 3 3 2 3 4 4 3 3 3 5 5 

R8 5 5 3 3 3 4 2 3 3 4 4 3 

R9 1 3 2 3 2 4 1 4 4 5 3 3 

R10 5 3 3 4 3 5 3 5 4 4 3 3 

R11 4 3 3 4 4 5 3 4 4 4 3 5 

R12 3 3 3 3 3 4 2 3 3 4 4 3 

R13 3 3 4 3 4 4 2 4 3 3 4 4 

R14 3 5 3 4 3 5 2 3 3 3 5 4 

R15 5 3 4 3 3 5 5 4 3 5 5 4 

R16 4 3 4 3 4 4 2 3 3 3 3 3 

R17 5 5 4 4 4 5 2 4 4 5 5 3 

R18 4 3 3 4 2 4 3 3 5 3 3 3 

R19 4 3 3 4 2 4 2 4 3 4 4 3 

R20 3 3 3 3 3 3 3 4 4 5 2 5 

R21 5 3 3 3 5 5 3 4 5 4 3 2 

R22 5 2 3 4 2 5 3 3 3 4 4 3 

R23 3 2 5 3 3 4 2 4 3 3 3 2 

R24 3 3 3 3 3 5 3 3 3 5 5 4 

R25 3 3 3 3 4 5 4 5 3 3 4 3 

R26 3 4 3 3 4 5 3 4 4 4 4 2 

R27 4 4 5 3 3 4 2 3 4 4 4 5 

R28 4 3 3 3 4 5 2 4 3 3 3 4 

R29 4 4 4 4 1 5 2 4 5 4 4 5 

R30 5 2 4 5 2 5 3 4 3 4 4 3 

R31 3 2 4 3 2 5 2 4 3 4 4 3 

R32 5 2 3 4 2 5 3 3 3 4 4 3 

R33 3 3 5 4 5 5 4 3 4 3 3 5 

R34 5 5 5 5 5 3 5 5 5 5 4 5 

R35 5 2 4 5 4 5 2 4 4 4 4 4 

R36 3 5 5 5 2 5 3 4 3 3 4 3 

R37 3 3 3 3 3 5 3 4 3 3 5 2 

R38 5 4 4 4 4 5 2 3 4 4 4 5 

R39 3 3 5 3 2 4 2 3 2 3 2 3 

R40 3 4 3 3 2 4 2 4 4 3 3 2 

R41 3 2 4 3 2 4 1 4 3 3 4 5 

R42 4 3 5 3 3 5 4 4 3 4 5 3 
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R43 3 3 2 4 2 4 2 5 4 4 4 3 

R44 4 3 2 4 3 4 2 3 4 4 4 3 

R45 3 3 4 1 1 1 1 3 2 3 3 1 

R46 5 3 3 2 2 4 2 4 3 3 4 3 

R47 5 5 5 3 5 5 2 5 3 4 5 4 

R48 4 3 3 3 3 4 1 4 4 3 4 3 

R49 3 5 3 4 1 4 3 4 5 4 3 3 

R50 5 4 3 4 3 4 3 5 4 4 4 5 

R51 3 3 5 4 3 5 3 5 4 5 5 3 

R52 2 5 3 5 4 5 4 3 3 3 5 3 

R53 3 5 4 3 4 5 4 4 5 5 4 2 

R54 4 5 2 3 2 5 2 3 3 5 4 2 

R55 4 2 5 3 4 5 2 3 3 4 4 5 

R56 4 3 5 3 4 4 2 3 5 4 4 5 

R57 3 5 4 5 5 5 2 4 3 4 3 3 

R58 3 3 3 4 4 5 2 3 5 4 2 2 

R59 4 2 2 3 4 5 2 3 4 4 4 4 

R60 4 4 3 3 2 5 2 3 4 3 5 5 

R61 3 4 3 3 3 3 1 3 5 3 3 3 

R62 4 3 2 4 2 4 2 3 2 4 3 4 

R63 3 3 4 2 3 4 3 3 3 3 4 2 

R64 2 5 3 3 2 5 2 4 4 4 2 3 

R65 5 4 5 4 5 5 2 3 3 3 4 4 

R66 3 2 5 3 3 5 2 3 3 3 3 3 

R67 4 3 5 3 2 5 3 4 4 5 2 3 

R68 3 3 2 3 4 5 2 3 3 3 4 2 

R69 4 5 5 4 4 4 2 4 4 5 4 3 

R70 4 3 5 4 3 5 4 3 3 5 4 4 
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LAMPIRAN 5 

HASIL ANALISIS STATISTIK 

Output Validasi X dan Y 
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Output reabilitas X dan Y 

 

 

Case Processing Summary 

 N 
% 

Cases Valid 70 100.0 

Excludeda 0 .0 

Total 70 100.0 

a. Listwise deletion based on all variables 

in the procedure. 

 

Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 
N of Items 

.667 12 
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Reliability Statistics 

Cronbach's 

Alpha 
N of Items 

.607 13 
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Output Uji Normalitas 

 

Output Uji Linieritas 

 

Output Uji Regresi Sederhana dan Hipotesis 
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LAMPIRAN 6 
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LAMPIRAN 7 

FOTO DOKUMENTASI 

 

Dokumentasi penyebaran Angket 

12 November 2025 (IX C) 

      

11 November 2025 (IX B) 

     

13 November 2025 (IX A) 
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LAMPIRAN 8 

SURAT PENUNJUKKAN PEMBIMBING 
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LAMPIRAN 9 

SURAT IZIN PENELITIAN 
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LAMPIRAN 10 

SURAT MENYELESAIKAN PENELITIAN 
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LAMPIRAN 11 

BLANGKO BIMBINGAN 
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LAMPIRAN 12 

DAFTAR RIWAYAT HIDUP 

IDENTITAS DIRI 

Nama     : Nafisah Mutiaraning Tyas 

Tempat, Tanggal Lahir  : Pekalongan, 8 Maret 2003 

Jenis Kelamin    : Perempuan 

Agama    : Islam 

Alamat    : Tirto, Kampung Baru RT 03/ RW 08 

 

IDENTITAS ORANG TUA 

Nama Ayah    : Eko Yudi Priono 

Nama Ibu    : Rohmi Kristi Yanti 

Alamat    : Tirto, Kampung Baru RT 03/ RW 08 

 

RIWAYAT PENDIDIKAN  

MI/SD     : MSI 01 Kauman 

SMP/MTS     : SMP Salafiyah Pekalongan 

SMA/MA     : MAN 1 Pekalongan 

 



95 

 

 

 

 

 



    ∑ 𝜒 1  N


    ∑ 𝜒 1  N


    Jumlah   nilai   X 1    Jumlah   responden


   2952 70


    ∑ 𝜒 1  N


    ∑ 𝜒 1  N


    Jumlah   nilai   X 1    Jumlah   responden


    3 . 651 70

