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ABSTRAK

Kajian eksperimen ini bertujuan mengkaji kesan Kelompok Bimbingan Kecil

Peningkatan Konsep Kendiri (KBKPKK) dan Kelompok Bimbingan Besar

Peningkatan Konsep Kendiri (KBBPKK) yang berorientasikan pendekatan gabungan
Terapi Tingkahlaku-Kognitif dan Model Konsep Kendiri Multidimensi (TTK­
MKKM) di kalangan remaja pertengahan yang sederhana rendah dalam konsep
kendiri. Keberkesanan intervensi KBKPKK dan KBBPKK diukur dari segi
peningkatan konsep kendiri, penilaian konsep kendiri - rakan sebaya, daya tahan dan

pengurangan kelangsangan kumpulan rawatan. Kajian dijalankan terhadap pelajar
tingkatan empat di dua buah sekolah menengah di daerah Hulu Selangor, Selangor.
Soal selidik yang digunakan mengandungi maklumat peribadi dan empat soal selidik
kajian iaitu Skala Konsep Kendiri Multidimensi (SKKM), Skala Penilaian Konsep
Kendiri - Rakan Sebaya (SPKK-RS), Skala Daya Tahan Remaja (SDTR) dan Soal
Selidik Kelangsangan (SK). Seramai 104 subjek dipilih memasuki dua jenis kelompok
rawatan dan satu kelompok kawalan. Subjek rawatan KBKPKK ialah 31 pelajar yang
dibahagikan kepada tiga kelompok kecil (Rla=11, Rlb=lO dan R1e=10), KBBPKK
seramai 31 pelajar dalam satu kelompok besar (R2=31) dan satu kelompok kawalan

(K1=42). Subjek kelompok rawatan diberi lapan sesi kelompok mingguan dalam masa

lapan minggu. Data kajian dianalisis menggunakan analisis deskriptif, ANOVA,
MANCOVA dan Post Hoc jenis Tuckey pada aras signifikan .01 dan .05. Dapatan
kajian mendapati rawatan KBKPKK dan KBBPKK berkesan dalam meningkatkan
pemboleh ubah terikat konsep kendiri, penilaian konsep kendiri - rakan sebaya, daya
tahan dan mengurangkan kelangsangan kelompok rawatan berbanding kelompok
kawalan. Kelompok rawatan KBKPKK didapati lebih berkesan berbanding rawatan

KBBPKK. Kajianjuga mendapati faktor jantina dan faktor kaum tidak mempengaruhi
kesan rawatan. Implikasi kajian ini memberi sumbangan kepada perkhidmatan
bimbingan dan kaunseling apabila berjaya menggubal suatu model kelompok
'bimbingan keeil dan kelompok bimbingan besar yang berorientasikan gabungan
pendekatan TTK-MKKM dalam meningkatkan konsep kendiri pelajar seeara

berkesan.
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EFFECTS OF GROUP GUIDANCE TO THE SELF-CONCEPT,
RESILIENCE AND AGGRESSION AMONG ADOLESCENTS

ABSTRACT

This experimental study aimed to investigate the effects of the Small Guidance Group
of Self-Concept Enhancement (SGGSCE) as well as the Large Guidance Group of

Self-Concept Enhancement (LGGSCE) which were oriented towards the combined

approach of Cognitive-Behaviour Therapy and Multi-Dimension Self-Concept Model
(CBT-MSCM) among middle adolescents with low medium level of self-concept. The
efficacy of intervention of SGGSCE and LGGSCE was gauged in terms of self­

concept enhancement, self-concept-peer evaluation, resilience and reduction of

aggression in the treatment group. This study involved Form Four students from two

secondary schools in Hulu Selangor, Selangor. The devised questionnaire contained

personal details and four questionnaires i.e. Multidimensional Self-Concept. Scale
(MSCS), Self-Concept-Peer Evaluation Scale (SCPES), Adolescent Resiliency
Attitude Scale (ARAS) and Aggression Questionnaire (AQ). The 104 subjects were

placed into two treatment groups and one control group. The subjects of the SGGSCE
were 31 students divided into three smaller groups (Rla=ll, Rlb=lO and Rlc=lO)
whereas the subjects of the LGGSCE were 31 students placed in one large group
(R2=3l) and one control group (Kl=42). The subjects in the treatment group were

given eight sessions each week for the duration of eight weeks. The research data
were analyzed using descriptive analysis, ANOVA, MANCOVA and Tuckey Post
Hoc with significance level of .01 and .05. The findings of the research suggested that
the intervention of SGGSCE and LGGSCE was favourable in enhancing dependent
variables of self-concept, self-concept-peer evaluation, resilience and reducing
aggression among the treatment group as opposed to the control group. Upon the

analysis of the study, it turned out that the treatment group of SGGSCE was more

effective than the LGGSCE. The study also found that gender and ethnicity factors
had no influence over the treatment. The study in general has contributed towards

guidance and counselling services as it successfully generated a model which
combined the CBT-MSCM approaches in the effort to improve student self-concept
effectively.
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BABI

PENDAHULUAN

PENGENALAN

Kajian ini bertujuan mengkaji kesan intervensi Kelompok Bimbingan Kecil

Peningkatan Konsep Kendiri (KBKPKK) dan Kelompok Bimbingan Besar

Peningkatan Konsep Kendiri (KBBPKK) ke atas konsep kendiri, penilaian konsep
kendiri-rakan sebaya, daya tahan dan kelangsangan. Justeru, bab ini membincangkan
secara terperinci latar belakang kajian, permasalahan kajian, tujuan kajian,

kepentingan kajian, batasan kajian, definisi konsep dan hipotesis kajian.

1.2 LATAR BELAKANG KAJIAN

Konsep kendiri adalah sangat penting dalam perkembangan manusia. Menurut Combs

(1981) konsep kendiri sering ditakrifkan dengan merujuk kepada pengalaman peribadi
individu. lni disokong oleh rumusan takrifan-takrifan konsep kendiri sebagai satu

organisasi makna ataupun persepsi kendiri yang mengandungi pengalaman­

pengalaman kendiri individu (Maslow 1954; Allport 1955; Shavelson, Hubner dan

Stanton 1976; Rogers 1951, 1959, 1961, 1977; Coopersmith 1967; Rosenberg 1982;

Bracken 1992, 1996, 1996; Tarrant Tarrant, Mackenzie dan Hewit 2006; Craven dan

Marsh 2004; De Brito 2004; Sieverding 2004; Atan Long 1978; Habibah dan Noran

Fauziah 2002; Ma'rof 2003). Berdasarkan pengalaman ini manusia memprosesnya

sebagai maklumat dan menghasilkan tingkah laku-tingkah laku yang bertindak dalam

keadaan saling memperkukuh konsep kendiri - tingkah laku (Norem-Hebeisen, 1981).
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Sejak beberapa dekad yang lalu sehingga ke hari ini, perbincangan, kajian dan

rumusan mengenai konsep kendiri tidak pernah berhenti. lni adalah kerana

kepentingan konsep kendiri itu sendiri yang dianggap sebagai satu konstruksi

psikologi penting dalam diri manusia yang sentiasa mempengaruhi pemboleh ubah -

pemboleh ubah yang lain. Di samping itu, pengiktirafan terhadap kepentingan konsep
kendiri sebagai satu kedinamikan dalam tingkah laku manusia juga dianggap sebagai
salah satu sumbangan yang paling berharga di dalam bidang psikologi kemanusiaan

(Combs 1981). Kedinamikan ini menjadikan konsep kendiri sebagai asas penting
dalam mengkaji perkembangan manusia. Tambahan pula dengan pelbagai perubahan,
kemodenan dan senario dunia hari ini telah menjadikan konsep kendiri semakin

penting dan menuntut individu mempunyai konsep kendiri yang tinggi bagi

menghadapinya. Justeru, bagi menjelaskan kepentingan konsep kendiri dalam bidang

pendidikan Lillemyr, Sebstad dan Mcinerney (2004) menyatakan pentingnya institusi­

institusi sekolah Barat pada masa kini melihat proses pembelajaran dari perspektif

yang lebih meluas berdasarkan andaian bahawa pembangunan konsep kendiri adalah

penting sebagai satu sumber utama motivasi bagi pelajar. Dalam hal ini, Combs

(1981) sendiri menegaskan konsep kendiri adalah penting bagi psikologi kemanusiaan

moden sehinggakan jika manusia tidak memilikinya, konsep kendiri ini perlu dicipta

bagi manusia. Oleh itu, kajian mengenai konsep kendiri tidak wajar terhenti sarna

sekali, bahkan sangat perlu diteruskan kesinambungannya oleh para penyelidik dan

ahli-ahli psikologi.

Bagi perbincangan mengenai konsep kendiri atau self-concept terdapat

beberapa istilah yang sering dikaitkan persamaan makna dengan konsep kendiri

seperti penghargaan kendiri (self-esteem) dan persepsi kendiri (self-perception).

Walaupun terdapat perbezaan bagi setiap istilah iaitu konsep kendiri adalah

penerimaan terhadap diri, persepsi kendiri ialah tanggapan terhadap kendiri manakala

penghargaan kendiri ialah nilai yang diletakkan pada diri secara asasnya istilah-istilah

ini adalah merujuk kepada konsep kendiri individu. (Harter's 2004). Oleh itu, kedua­

dua istilah penghargaan kendiri dan persepsi kendiri tetap mempunyai kefahaman

yang hampir sarna dan sering digunakan secara bersama dalam pelbagai kajian dan

perbincangan (Coopersmith 1967; Rosenberg 1982; Bracken 1992, 1996; Marsh dan

Craven 2003; Harter's 2004; Tarrant et al. 2006; Marsh 2006). lni jelas kelihatan
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dalam penggunaan soal selidik-soal selidik penghargaan kendiri dan persepsi kendiri

yang digunakan untuk mengukur konsep kendiri dan begitulah sebaliknya. Antaranya

seperti soal selidik Self-esteem Inventory oleh coopersmith (1967), Perception Score

Sheet oleh Combs dan Soper (1963), Self-esteem Scale oleh Rosenberg (1965),
Tennessee Self-concept Scale olah Fitts (1955) dan sebagainya. Shavelson et al.

(1976) juga menyatakan bahawa perbezaan antara penghargaan kendiri dan konsep
kendiri tidak dapat dijelaskan secara konseptual dan empirikal, oleh itu maksud

konsep kendiri dan penghargaan kendiri boleh digunakan dan boleh disilih ganti
dalam perbincangan. Bagi kajian ini, istilah yang digunakan ialah konsep kendiri

walaupun beberapa kesamaan konsep wujud dalam perbincangan konsep kendiri dan

penghargaan kendiri.

Rogers (1951, 1959) menyatakan konsep kendiri seseorang diperoleh secara

sangat bermakna melalui interaksi awal dengan orang yang signifikan dalam

kehidupannya. Konsep kendiri yang terbentuk pula memainkan peranan penting dalam

menentukan kejayaan atau kegagalan seseorang dalam kehidupannya kelak. Oleh itu,

Rogers menekankan kepentingan pengalaman-pengalaman hidup yang kongruen dan

positif sebagai asas pembinaan konsep kendiri yang positif. Kenyataan ini tidak jauh

perbezaan dengan Bracken (1992) bahawa konsep kendiri ada1ah bentuk tindak balas

yang dipelajari kesan daripada penilaian individu terhadap tingkah laku dan

pengalaman-pengalaman yang lepas dan ramalan individu terhadap tingkah laku akan

datang. Konsep kendiri dalam konteks organisasi menyatakan individu belajar menilai

diri mereka sendiri berasaskan kepada sejarah kejayaan dan kekecewaan, peneguhan
dan dendaan serta kesan sosial yang diperoleh daripada cara mereka bertindak.

Menurut Kuper dan Kuper (1976) konsep kendiri ialah proses bagaimana diri kita

melihat diri kita sendiri dari perspektif orang lain dan disokong oleh Ma'rof (2003)

mengatakan konsep kendiri adalah perasaan identiti peribadi seseorang yang dilihat

oleh dirinya sendiri dari segi siapa sebenamya dirinya, apa yang dimiliki dari aspek

pemikiran, keadaan fizikal, tempat tinggal dan apa sahaja yang berkaitan dengan diri

sendiri.

Menurut Shavelson et al. (1976), konstruksi konsep kendiri adalah penting
untuk menerangkan kendiri seseorang dan mendefinisikan konsep kendiri seseorang
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sebagai persepsi kendirinya berdasarkan pengalaman dirinya sama ada melalui

interpretasi kendiri atau persekitarannya. Sementara itu, Butler dan Gasson (2005)

menyatakan bahawa individu yang mempunyai konsep kendiri yang rendah kurang

mengetahui tentang identiti dirinya berbanding dengan individu yang mempunyai

konsep kendiri yang tinggi. Pelajar yang penghargaan kendiri rendah menunjukkan

kurang yakin, tidak konsisten dari segi dalaman dan memerlukan masa untuk memberi

respons. Seaton, Marsh, Egliston, dan Franklin (2004) pula menjelaskan kepentingan

konsep kendiri dalam bidang pendidikan dengan mengatakan bahawa penggalakan

konsep kendiri akademik yang positif adalah satu matlamat pendidikan yang

terpenting. lni disokong oleh kajian oleh Ming dan Kong (2003) mendapati ramai

pelajar tidak bermotivasi dan mempunyai permasalahan pembelajaran adalah mereka

yang mempunyai konsep kendiri yang rendah. Justeru, beliau mencadangkan program

intervensi dan bimbingan untuk meningkatkan konsep kendiri adalah penting dan

perlu untuk membantu pelajar mengatasi masalah pembelajaran dan agar lebih

bermotivasi. Seterusnya, konsep kendiri sangat berkait rapat dengan tingkah laku

seseorang. lni dibuktikan dengan kajian Ludwig dan Maehr (2005) mendapati bahawa

kesan perubahan konsep kendiri adalah signifikan kepada pemilihan tingkah laku yang

digemari. Ludwig dan Maehr merumuskan bahawa perubahan dalam konsep kendiri

adalah fungsi yang signifikan kepada tindak balas yang membawa kepada perubahan

pemilihan tingkah laku kegemaran individu.

Seperti dijelaskan tadi, berdasarkan ciri-ciri kedinamikan dan kepentingan

konsep kendiri terhadap proses dan perkembangan dalaman diri manusia ia telah

menarik minat ahli-ahli falsafah dan psikologi untuk membincangkan, mengkritik dan

membina semula pemboleh ubah konsep kendiri dari pelbagai perspektif seperti oleh

Freud (1957), Rogers (1959, 1961, 1977), Coopersmith (1967), Purkey (1970),

Ronsenberg (1986) Bracken (1992, 1996), Roid dan Fitts (1988), Maddi (1996), Huitt

(2004), Marsh (2006) dan sebagainya. Perspektif kajian mengenai kedinamikan

konsep kendiri dalam perkembangan manusia adalah dari sudut perkembangan, proses

pembentukan atau faktor-faktor, kesannya kepada manusia, sebagai penanda aras

utama ciri-ciri psikologi seseorang dan hubungannya dengan pelbagai pemboleh ubah

lain. Menurut Marsh (2006) dalam pelbagai kajian mengenai hubungan konstruksi

konsep kendiri dengan pelbagai pemboleh ubah utama (seperti pencapaian akademik,
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komitmen persekolahan, buli dan penyalahgunaan dadah) mendapati hubungannya

dengan konsep kendiri adalah signifikan. Ini menekankan bahawa kepentingan konsep
kendiri sebagai konstruksi psikologi yang perlu diberi perhatian dalam kajian

perkembangan dan pembangunan manusia.

Antara kajian-kajian yang melihat hubungan konsep kendiri dengan pemboleh
ubah utama yang lain ialah seperti Montemayor dan Eisen (1977), Aronson dan

Timothy (1994), Lewis dan Brooks (1978), Sidek et al (2000), Tarrant et al. (2006),
Craven dan Marsh (2004), De Brito (2004), Athenstaedt, Furnschub, dan Hillberger

(2004), Sieverding (2004), Ming dan Kong (2003), Seaton et al. (2004), Johansson

(2004), Marsh, Trautwein, Ludtke, Koller dan Baumert (2004), Kiamanesh, Hejazi
dan Esfahani (2004), Mboya (1989), Jin-Pang dan Kwok (1992) dan Filozof, Albertin

dan Jones (1998). Bagi kajian oleh Bemaud, Gaudron dan Lemoine (2006) mendapati
ciri-ciri personaliti dan perkembangan kerjaya seseorang menunjukkan perhubungan

yang signifikan dengan konsep kendiri, iaitu apabila berlaku perkembangan positif
dalam konsep kendiri maka turut berlaku perubahan positif terhadap pemboleh ubah

personaliti dan perkembangan kerjaya individu ke arah yang lebih baik. Dengan ini,

menunjukkan bahawa perubahan dalam konstruksi psikologi konsep kendiri akan turut

mempengaruhi konstruksi psikologi yang lain.

Di samping itu, kepentingan yang mendalam terhadap konsep kendiri dapat
disaksikan dengan bukti-bukti penulisan, kajian dan perbahasan mengenai konsep
kendiri yang mempunyai sejarah sangat panjang dan sehingga kini kajian tentang

konsep kendiri tidak pemah terhenti. Menurut Bracken (1996) konsep kendiri telah

dikaji sebagai ukuran bersandar dan tidak bersandar dalam pelbagai kajian, di mana

lebih dari 11,000 kajian telah direkodkan di Persatuan Psikologi Amerika pada tahun

1974 hingga 1992. Namun, menurut Bracken lagi walaupun konsep kendiri diberi

perhatian oleh pelbagai pihak dalam bidang kajian psikologi, namun potensi konsep
kendiri dalam psikologi seakan-akan pudar dan hilang potensi. Ini kerana pada era

1990an, ahli-ahli psikologi menyedari bahawa kajian mengenai konsep kendiri lebih

tertumpu kepada fungsi konstruksi dalam psikologi. Oleh itu, satu model baru yang

mampu menghuraikan konsep kendiri, mengukur dan menjalankan intervensi untuk

membangunkan konsep kendiri perlu dikaji dan dibangunkan secara lebih
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menyeluruh. Justeru, Bracken sendiri membangunkan Model Konsep Kendiri

Multidimensi (MKKM) dan Skala Konsep Kendiri Multidimensi (SKKM) yang dapat

diaplikasikan bagi amalan kajian psikologi dan intervensi klinikal untuk

meningkatkan konsep kendiri. lni bermaksud bahawa walaupun kajian mengenai

konsep kendiri telah dijalankan sekian lama oleh ahli psikologi, namun kajian yang

melibatkan pembinaan konstruksi barn dan bermanfaat dalam amalan klinikal dan

intervensi peningkatan konsep kendiri belum diterokai secara meluas.

Oleh itu, berdasarkan kepentingan konsep kendiri dalam amalan klinikal,

program intervensi dan hubungannya dengan pelbagai ciri-ciri penting psikologi
kemanusiaan maka kajian yang menumpukan kepada kaedah untuk mengenal pasti

pelajar yang rendah atau sederhana rendah dalam konsep kendiri, menjalankan
intervensi meningkatkan semula konsep kendiri dan penilaian semula konsep kendiri

wajar diusahakan. Konsisten dengan perspektif ini, Shavelson et al. (1976),

menggariskan bahawa memahami konstruksi konsep kendiri adalah penting untuk

menerangkan kendiri seseorang. Shavelson et al. mendefinisikan konsep kendiri

seseorang sebagai persepsi kendirinya berdasarkan pengalaman dirinya sarna ada

melalui interpretasi kendiri atau persekitarannya. Oleh itu, konseptual konsep kendiri

dipersetujui sebagai asas penting dalam psikologi seseorang individu (Shavelson et al

1976; Combs 1981). Justeru, kepentingan memantau konsep kendiri pelajar, mengenal

pasti pelajar yang lemah konsep kendiri serta menjalankan intervensi meningkatkan
semula konsep kendiri bagi pelajar wajar dirangka dan dijalankan kerana

pembentukan konsep kendiri yang kukuh dan positif sangat penting bagi setiap
individu dalam menghasilkan modal insan yang berkualiti bagi sesebuah negara.

1.3 PERNYATAAN MASALAH

Pembangunan semula konsep kendiri bagi pelajar yang rendah atau sederhana rendah

dalam konsep kendiri harus menjadi fokus utama sistem pendidikan di Malaysia. lni

kerana seperti yang dibincangkan sebelum ini konsep kendiri merupakan konstruksi

psikologi yang penting dan mempunyai perkaitan dengan pelbagai kostruksi­

konstruksi psikologi lain yang utama. Dalam hal ini, seorang tokoh falsafah dan

psikologi iaitu Nathaniel Branden (1994) dalam Marsh (2006) menyatakan bahawa;
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"I cannot think oja single psychological problem - Jrom anxiety to depression,
to under achievement at school or at work, to Jear oj intimacy, happiness or

success, to alcohol or drug abuse, to spouse battering or child molestation, to

co-dependency and sexual disorder, to positivity and chronic aimlessness, to

suicide and crimes oj violence - that is not traceable, at least in part, to the

problem ojdeficient self-esteem."

Pemyataan ini memperlihatkan betapa kajian untuk mengenal pasti dan

pembangunan semula konsep kendiri harus menjadi penumpuan utama dalam strategi

penyelesaian pelbagai permasalahan masyarakat khususnya golongan pelajar pada hari

ini. Menurut o 'mara, Marsh dan Craven (2004) konsep kendiri yang tinggi telah

dihubungkaitkan dengan pelbagai faedah dalam pelbagai pemboleh ubah psikologi

yang utama. lni dibuktikan dengan pelbagai kajian di luar negara yang jelas

memperlihatkan pembangunan konsep kendiri diberi penumpuan untuk

membangunkan pelbagai konstruksi psikologi yang lain seperti meningkatkan

pencapaian akademik (Bossing dan Sesseen 1980; Craven dan Marsh 2004; Margalit
dan Efrati 2004; Ginsburg-Block, Rohrbeck dan Fantuzzo (2006), sebagai sumber

motivasi dalaman (Lillemyr et al. 2004), meningkatkan kemampuan dan fizikal

(Annie 2007), meningkatkan penerimaan terhadap bentuk fizikal diri (Deborah dan

Annie 2007), meningkatkan perhubungan kekeluargaan, rakan sebaya dan

mengurangkan kemurungan (King, Vidourek, Davis dan McClellan 2002),

meningkatkan penyelesaian konflik dan masalah (Hay, Byrne dan Butler 2000),

mengurangkan tingkah laku langsang (Kiamanesh 2004) dan sebagainya.

Berdasarkan pengaruh konsep kendiri positif atau negatif mempunyai

kepentingan yang sangat besar dalam kehidupan seseorang. Rogers (1959)

menjelaskan bahawa individu yang mempunyai konsep kendiri yang tinggi .

dikonsepsikan sebagai orang yang menyukai atau menghargai dirinya dengan melihat

dirinya berkebolehan dalam hubungan dengan dunia luar. Manakala mereka yang

mempunyai konsep kendiri yang rendah pula melihat dirinya sebagai orang yang

membenci dan tidak menghargai dirinya. Tambahan pula bagi pelajar sekolah atau

remaja peringkat pertengahan yang sentiasa berhadapan dengan pelbagai cabaran dan

konflik dalam kehidupan.


