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ABSTRAK 

 

HUBUNGAN ANTARA RESILIENSI SEBAGAI ASPEK KETAHANAN 
NASIONAL DI BIDANG KESEHATAN DENGAN DEPRESI PADA KADET 

MAHASISWA COHORT 2 UNIVERSITAS PERTAHANAN REPUBLIK 
INDONESIA TAHUN 2023 

 
Dalam masa pendidikan, kadet mahasiswa dihadapkan dengan berbagai tuntutan 
yang dapat menciptakan sebuah kondisi yang menekan yang dapat menyebabkan 
depresi. Dalam menghadapi keadaan tersebut, resiliensi sangat dibutuhkan. 
Resiliensi adalah kemampuan individu untuk mengatasi dan beradaptasi secara 
efektif dengan stres dan kesulitan yang signifikan. Penelitian ini menggunakan 
desain cross-sectional pada 156 kadet mahasiswa cohort 2 Unhan RI dengan 
menggunakan kuesioner CD-RISC-25 untuk mengukur resiliensi dan kuesioner 
PHQ-9 untuk mengukur depresi. Dari Uji Spearman didapatkan hasil yang 
signifikan (p<0,05) dan korelasi negatif (r=-0,463) antara resiliensi dan depresi. 
Semakin tinggi resiliensi, maka semakin rendah depresi, dan sebaliknya. Dengan 
demikian, meningkatkan resiliensi dapat menurunkan risiko terjadinya depresi 
pada kadet mahasiswa. 
 
Kata kunci: Kadet mahasiswa, resiliensi, depresi, CD-RISC-25, PHQ-9 
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ABSTRACT 

 

THE RELATIONSHIP BETWEEN RESILIENCE AS AN ASPECT OF 
NATIONAL RESILIENCE IN THE HEALTH SECTOR AND DEPRESSION IN 

THIRD-YEAR STUDENT CADETS AT THE REPUBLIC OF INDONESIA 
DEFENSE UNIVERSITY IN 2023 

 
Student cadets are faced with various demands that can create a stressful 
condition leading to depression. In dealing with such situations, resilience is 
needed. Resilience is the ability to effectively overcome and adapt to significant 
stress and adversity.  This study used a cross-sectional design involving 156 third-
year student cadets at the Republic of Indonesia Defense University. The CD-
RISC-25 questionnaire and the PHQ-9 questionnaire was used to measure 
resilience and depression. The Spearman test yielded significant results (p<0.05) 
and a negative correlation (r=-0.463) between resilience and depression. The 
higher the resilience, the lower the depression, and vice versa. Therefore, 
enhancing resilience can reduce the risk of depression among student cadets. 
 
Keywords: Student cadets, resilience, depression, CD-RISC-25, PHQ-9 
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