Jurnal Pendidikan Malaysia 47(2)(2022):51-65
DOI: http://dx.doi.org/10.17576/JPEN-2022-47.51-65

Tahap Tekanan Keibubapaan dalam Kalangan Ibu di Malaysia
(Level of Parenting Stress Among Mothers In Malaysia)

Tee Yih Chiann & Suziyani Mohamed

ABSTRAK

Golongan ibu sering menghadapi tekanan yang lebih tinggi berbanding golongan bapa kerana mereka dilihat sebagai
orang yang sepatutnya memikul tanggungjawab yang lebih berat dalam hal-hal berkaitan dengan anak. Maka, kajian
ini dijalankan untuk mengenal pasti tahap tekanan keibubapaan dalam kalangan ibu di Malaysia. Kajian ini juga
menentukan perbezaan tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan faktor demografi ibu, iaitu tahap pendidikan dan
pendapatan ibu. Kajian ini dijalankan menggunakan reka bentuk kajian tinjauan dengan pendekatan kuantitatif. Teknik
persampelan rawak mudah telah digunakan dalam pemilihan sampel dan seramai 535 orang ibu yang mempunyai anak
berumur dua hingga lapan tahun di seluruh Malaysia terlibat dalam kajian ini. Soal selidik Parental Stress Scale telah
digunakan untuk mendapatkan maklumat berkenaan tahap tekanan keibubapaan. Platform Google Form telah
digunakan dalam proses pengumpulan data kajian. Dimana, pautan Google Form telah diedarkan kepada ibu bapa
melalui Whatsapp, Telegram, Messenger dan Facebook. Data yang diperolehi telah dianalisis menggunakan perisian
Statistical Package for Social Science (SPSS). Dapatan kajian menunjukkan tahap tekanan keibubapaan ibu di Malaysia
adalah rendah. Dapatan kajian juga menunjukkan tiada perbezaan yang signifikan antara tahap tekanan keibubapaan
ibu berdasarkan tahap pendidikan dan pendapatan ibu. Dapatan ini dapat memberi pemahaman yang lebih mendalam
kepada para ibu mengenai tekanan keibubapaan agar ibu dapat menguruskan tekanan keibubapaan secara lebih
berkesan. Kajian ini juga dapat memberi kesedaran kepada masyarakat bahawa kerjasama antara ibu dan bapa adalah
sangat penting dalam membesarkan anak. Oleh itu, kajian lanjutan dicadangkan agar dapat melibatkan sampel kajian
secara lebih menyeluruh dan meluas dari segi latar belakang, lokasi, bangsa dan tahap pendidikan. Selain itu,
dicadangkan agar analisis perbandingan tahap tekanan keibubapaan antara ibu dan bapa serta faktor-faktor yang
mempengaruhinya dijalankan.
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ABSTRACT

Mothers often face higher levels of stress compared to fathers because they are perceived as bearing greater responsibility
in matters related to children. Therefore, this study was conducted to identify the level of parental stress among mothers
in Malaysia. It also aims to determine the differences in mothers’levels of parental stress based on demographic factors,
such as educational level and income. This study was conducted using a survey design with a quantitative approach. A
simple random sampling technique was employed to select the sample, and a total of 535 mothers with children aged
two to eight years from across Malaysia participated in this study. The Parental Stress Scale questionnaire was used to
gather information about the level of parental stress. Google Forms was utilized for data collection, with the link
distributed to parents through WhatsApp, Telegram, Messenger, and Facebook. The data collected was analyzed using
the Statistical Package for Social Science (SPSS) sofiware. The findings of the study indicate that the level of parental
stress among mothers in Malaysia is low. The study also shows no significant differences in the level of parental stress
among mothers based on their educational level and income. These findings provide a deeper understanding for mothers
regarding parental stress, enabling them to manage it more effectively. The study also raises awareness among the
public about the importance of cooperation between mothers and fathers in raising children. Therefore, further studies
are recommended to include a more comprehensive and extensive sample in terms of background, location, ethnicity,
and educational level. Additionally, it is suggested that a comparative analysis of parental stress levels between mothers
and fathers, along with the factors influencing them, be conducted.
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PENGENALAN

Sejajar dengan perubahan zaman, peranan ibu juga telah
berubah. Kini, ibu bukan sahaja berperanan sebagai
pengasuh utama anak di rumah, malah juga mula
menampilkan diri ke sektor pekerjaan. Di Malaysia,
walaupun terdapat peningkatan bilangan wanita yang
menyertai sektor pekerjaan, tetapi kadar penglibatan wanita
dalam sektor pekerjaan masih lebih rendah jika berbanding
dengan golongan lelaki. Pada tahun 2018, kadar penyertaan
tenaga buruh wanita ialah 55.2peratus, dan kadar penyertaan
lelaki pula ialah 80.4peratus, sedangkan peratus wanita yang
mengikuti institusi pengajian tinggi adalah lebih tinggi
daripada lelaki (Wan Azizah 2019). Dapat dilihat bahawa
jumlah wanita yang mengambil bahagian dalam sektor
pekerjaan adalah tidak sepadan dengan jumlah wanita yang
melanjutkan pelajaran ke peringkat institusi pengajian
tinggi. Hal ini bermaksud ramai wanita tidak memilih untuk
bekerja walaupun berpendidikan tinggi. Selain itu, jika
dibandingkan dengan beberapa negara jiran seperti
Singapura, Thailand, Indonesia dan Filipina, jumlah wanita
yang melibatkan diri dalam pasaran buruh di negara kita
juga adalah lebih rendah (Lu, Luo, Cooper & Cary 2015).

Sehubungan dengan itu, faktor wanita di Malaysia tidak
melibatkan diri dalam sektor pekerjaan telah dikaji oleh
pelbagai kajian lepas. Kajian mendapati sebanyak 49.0
peratus wanita yang berpendidikan tinggi tidak memasuki
pasaran buruh kerana mereka berasa tertekan dengan
pelbagai tanggungjawab serta memerlukan tumpuan dan
tenaga sepenuh masa untuk melakukan tugas rumah tangga
(Norsiah 2010). Selain itu, menurut Noor Rahamah (2012),
menyeimbangkan tanggungjawab keluarga dan kerjaya
menjadi satu cabaran bagi golongan wanita sehingga ramai
wanita di Malaysia terpaksa berhenti kerja. Doris dan Kaw
(2011) juga mendapati wanita yang sudah berkahwin lebih
cenderung untuk memilih waktu kerja yang lebih fleksibel
agar mereka mempunyai lebih banyak masa untuk tugas
rumah tangga seperti memasak dan menjaga anak.

Dasar Wanita Negara 2009 telah menetapkan matlamat
“meningkatkan dan mengukuhkan perkongsian adil dan
saksama antara wanita dengan lelaki dalam semua aspek
kehidupan bagi memantapkan institusi keluarga serta
membangunkan komuniti dan masyarakat” (Kementerian
Pembangunan Wanita, Keluarga dan Masyarakat 2014).
Matlamat ini adalah untuk mewujudkan persekitaran yang
lebih baik bagi wanita dan meningkatkan penyertaan wanita
sepenuhnya dalam semua aspek kehidupan. Tujuannya juga
adalah untuk meningkatkan kesedaran masyarakat bahawa
wanita bukan hanya berperanan sebagai suri rumah tetapi
juga berkemampuan tinggi untuk mengambil bahagian
dalam pelbagai bidang pekerjaan. Di samping itu, di
peringkat antarabangsa, kerajaan Malaysia juga telah
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mengambil bahagian dalam Pelan Tindakan Beijing 1995,
Penghapusan Segala Bentuk Diskriminasi Terhadap Wanita
(CEDAW), serta beberapa siri Konvensyen Wanita
Antarabangsa untuk meningkatkan kesedaran masyarakat
mengenai pentingnya peranan wanita dalam sektor
pekerjaan (United Nations 2016). Usaha ini telah banyak
memberi sokongan dan dorongan kepada golongan wanita
untuk mencapai keseimbangan antara kehidupan dan
kerjaya mereka.

Sesungguhnya, ibu dan bapa ialah orang yang paling
penting dan paling dekat dengan anak, jadi kedua-dua pihak
memikul tanggungjawab yang sama penting dalam
mewujudkan keluarga yang sejahtera, harmoni dan sihat
bagi anak (Bandura 1997; Bronfenbrenner & Evans 2006).
Perkara ke-18 dalam Konvensyen Hak Kanak-Kanak
Malaysia tahun 1995 juga telah menyatakan kanak-kanak
mempunyai hak untuk dibesarkan bersama oleh ibu dan
bapa mereka. Tambahan pula, seiring dengan perubahan
zaman, para ibu telah mula menampilkan diri ke dalam
sektor pekerjaan dan bukan lagi hanya berperanan dalam
hal rumah tangga. Maka, ibu dan bapa seharusnya
bekerjasama membesarkan anak tanpa menekankan mana-
mana pihak. Oleh itu, persepsi masyarakat mengenai ibu
harus memainkan peranan utama dalam kerja-kerja menukar
lampin, menyusukan bayi, membimbing anak dalam
pelajaran dan sebagainya harus diubahkan seiring dengan
perkembangan zaman.

Namun, di Malaysia, hanya terdapat beberapa kajian
yang menumpukan topik mengenai tekanan keibubapaan
ibu. Kebanyakan kajian yang dijalankan adalah berkaitan
dengan tekanan keibubapaan bagi kedua-dua ibu dan bapa
tanpa memberi tumpuan kepada golongan ibu. Misalnya,
kajian Norizan dan Shamsuddin (2010) mendalami punca-
punca utama tekanan keibubapaan dalam kalangan ibu bapa.
Selain itu, terdapat juga kajian yang mengkaji tekanan
keibubapaan ibu bagi kanak-kanak istimewa atau kanak-
kanak yang menghidapi penyakit tertentu, iaitu kajian
Mazlina et al.(2017) yang mengenal pasti tahap tekanan
keibubapaan ibu bapa bagi kanak-kanak yang menghidapi
talasemia. Manakala kajian Lee et al.(2017) pula mengenal
pasti tahap tekanan keibubapaan ibu bapa bagi kanak-kanak
autisme di Muar dan Segamat.

Di samping itu, terdapat juga kajian lepas yang
mendalami tahap tekanan keibubapaan dalam kalangan ibu
tetapi dalam konteks yang berbeza. Misalnya, kajian di
Johor mengenal pasti perbandingan tekanan keibubapaan
ibu antara ibu bekerja dengan ibu suri rumah tangga (Yeo
& Teo 2013). Manakala kajian keibubapaan ibu dalam
kalangan ibu tunggal yang berumur 18 hingga 66 tahun
telah dilaksanakan oleh Intan, Azman dan Noraida (2015).
Kajian Yeo dan Lu (2012) pula telah membuat perbandingan
antara tekanan keibubapaan ibu bagi kanak-kanak autisme
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dalam negara, iaitu di Johor Bharu dan juga luar negara,
iaitu di Hangzhou, China.

Oleh itu, dapat dilihat bahawa masih belum ada kajian
yang menumpukan fokus kepada tekanan keibubapaan ibu
yang mempunyai anak berusia dua hingga lapan tahun di
seluruh negara. Justeru, kajian ini bertujuan untuk mengenal
pasti tahap tekanan keibubapaan ibu yang memiliki anak
dalam lingkungan umur dua hingga lapan tahun tanpa
mengira kanak-kanak istimewa atau kanak-kanak tipikal di
seluruh Malaysia. Selain itu, kajian ini juga mengenal pasti
perbezaan tahap tekanan keibubapaan berdasarkan faktor
demografi ibu, iaitu tahap pendidikan ibu dan pendapatan
ibu bagi memenuhi jurang kajian. Objektif kajian ini adalah
untuk:

1. Mengenal pasti tahap tekanan keibubapaan
dalam kalangan ibu.

2. Mengenal pasti perbezaan tahap tekanan
keibubapaan berdasarkan tahap pendidikan ibu.
3. Mengenal pasti perbezaan tahap tekanan

keibubapaan berdasarkan pendapatan ibu.

TEKANAN KEIBUBAPAAN IBU DALAM
KEHIDUPAN SEHARIAN

Bagi ibu bapa, membesarkan anak ialah satu perkara yang
menggembirakan tetapi juga memberi tekanan. Kajian
menunjukkan berbanding dengan orang yang tidak
mempunyai anak, orang yang mempunyai anak menunjukkan
tekanan yang lebih tinggi (Roskam, Raes & Mikolajczak
2017). Selain itu, kajian juga menunjukkan hampir semua
ibu bapa menghadapi tekanan keibubapaan, termasuk
golongan ibu bapa yang berpendapatan tinggi atau
berpendidikan tinggi (Deater-Deckard, Chen & Mallah
2013). Sesungguhnya, perkembangan kanak-kanak dapat
dipengaruhi secara negatif sekiranya tekanan ibu bapa
adalah tinggi (Ha & Granger 2016; Luuie, Cromer & Berry
2017). Hal ini demikian kerana ibu bapa yang mempunyai
tekanan keibubapaan yang tinggi lebih cenderung untuk
mengamalkan gaya keibubapaan yang lebih keras dan tidak
berkesan (McQuillan & Bates 2017). Gaya keibubapaan
yang terlalu keras akan mencetuskan masalah tingkah laku
dalam kalangan kanak-kanak dan hal ini seterusnya akan
meningkatkan lagi tekanan keibubapaan ibu bapa.
Berbanding dengan bapa, para ibu sering menghadapi
tekanan keibubapaan yang lebih tinggi (Musick, Meier &
Flood 2016). Hal ini demikian kerana ibu dilihat sebagai
penjaga atau pengasuh utama bagi anak (Edhborg, Carlberg,
Simon & Lindberg 2015). Tidak dapat dinafikan bahawa
sehingga kini, tanggapan mengenai tanggungjawab
pengasuhan anak perlu dipikul oleh para ibu manakala bapa
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pula hanya memikul tanggungjawab sebagai pencari natkah
masih terdapat dalam kalangan sesetengah masyarakat
(Killing-Bunga, Kiling & Thoomaszen 2016). Masyarakat
bertanggapan bahawa seseorang ibu perlu menetapkan
tanggungjawab keibuan sebagai matlamat utama dalam
kehidupan, di mana ibu perlu mengorbankan masa dan
tenaga mereka secara sepenuhnya dalam menjaga anak serta
mengutamakan segala keperluan anak lebih daripada
keperluan sendiri (Newman & Henderson 2014). Menurut
Park, Banchefsky dan Reynolds. (2015), berbanding dengan
bapa, ibu juga dianggap sebagai golongan yang lebih tekun
dan tabah dalam hal-hal berkaitan dengan anak. Tambahan
pula, kajian Park et al. (2015) juga mendapati perbezaan
antara golongan wanita yang mempunyai anak dan golongan
wanita tanpa anak adalah ketara, berbanding dengan
perbezaan antara golongan lelaki yang memiliki anak dan
golongan lelaki tanpa anak.

Seterusnya, ibu yang bekerja akan dilihat oleh
masyarakat sebagai “ibu yang tidak baik™ atau “isteri yang
tidak boleh diharapkan” sekiranya mereka tidak
menggunakan cuti bersalin secara sepenuhnya (Morgenroth
& Heilman 2017). Di samping itu, kebanyakan kajian masih
memberi tumpuan kepada ibu sahaja apabila mengkaji topik
tentang pengasuhan dan penjagaan kanak-kanak walaupun
kebanyakan negara mula mementingkan kesaksamaan
jantina (Kerstis, Nohlert, Ohrvik & Widarsson 2016).
Golongan ibu telah didesak agar sentiasa berusaha untuk
memenuhi permintaan dan tanggapan masyarakat bagi
menjadi ibu yang sempurna. Rasa bersalah sering timbul
dalam kalangan ibu sekiranya mereka tidak dapat
melakukan sesuatu untuk anak secara sempurna dan hal ini
telah menyebabkan penurunan efikasi kendiri dalam
kalangan ibu. Penurunan efikasi kendiri ini turut
menyebabkan peningkatan tekanan keibubapaan dalam
kalangan ibu (Borelli, Nelson, River, Birken & Moss-
Racusin 2017).

Seiring dengan keadaan di luar negara, masyarakat
Malaysia juga memegang stereotaip bahawa ibu harus
memikul semua tugas dan tanggungjawab rumah tangga
(Luetal. 2015). Ketidakadilan ini juga dapat dilihat dalam
sektor pekerjaan, di mana kelayakan golongan ibu dalam
kenaikan pangkat sering diperagui kerana mereka dianggap
sepatutnya memberi keutamaan kepada keluarga mereka
(Azizan Zainuddin, Kartini Khalid & Aboo Talib 2018).
Sebaliknya, golongan bapa pula dianggap memainkan
peranan yang kurang penting dalam hal-hal rumah tangga
malah mereka perlu menumpukan perhatian dalam kerjaya
mereka. Oleh itu, pandangan masyarakat telah menyebabkan
ibu mengalami tekanan keibubapaan yang tinggi terutamanya
bagi ibu yang harus memikul tugas dalam kerjaya dan juga
hal rumah tangga. Walau bagaimanapun, menurut Yeo dan
Teo (2013), tiada perbezaan dari segi tekanan keibubapaan
antara ibu suri rumah tangga dan ibu yang bekerja di Johor
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Bharu. Hal ini demikian kerana datuk dan nenek lazimnya
membantu ibu yang bekerja untuk menjaga anak kecil bagi
menurunkan beban keibubapaan mereka.

Walaupun terdapat pelbagai kajian yang telah
membuktikan ibu mengalami tekanan keibubapaan yang
lebih tinggi, namun terdapat kajian yang mendapati tiada
perbezaan tekanan keibubapaan antara golongan ibu dan
bapa. Hal ini demikian kerana dalam sesetengah keluarga,
para ibu dan bapa kini memikul kerja rumah tangga secara
sama rata (Kerstis et al. 2016). Dapatan ini adalah selari
dengan dapatan Williams, Berdahl dan Vandello (2016)
yang mendapati oleh sebab golongan ibu kini mula
berkongsi peranan yang sama dengan bapa, iaitu bekerja di
luar, maka golongan bapa dinilai berdasarkan standard yang
lebih tinggi. Maka, bapa juga turut menghadapi tekanan
keibubapaan yang sama tinggi dengan ibu. Namun, kajian
Nieuwesteeg, Hartman, Emons, van Bakel, Aanstoot, van
Mil dan Pouwer (2017) pula mendapati bapa ialah orang
yang mempunyai tekanan keibubapaan yang lebih tinggi
daripada ibu dalam membesarkan anak yang menghidap
penyakit diabetes. Kajian Nadeem, Choudhary, Parveen dan
Javaid (2016) juga mendapati bapa merupakan orang yang
mengalami tekanan keibubapaan yang lebih tinggi bagi
kanak-kanak istimewa kerana mereka mengalami kekangan
masa dan perlu bertanggungjawab atas masalah kewangan
keluarga.

Sesungguhnya, tekanan keibubapaan yang tinggi boleh
memberi impak negatif kepada golongan ibu. Menurut
Sparks, Hunter, Backman, Morgan dan Ross (2012),
kepuasan terhadap kehidupan akan berkurangan sehingga
menyebabkan kemurungan dalam kalangan ibu sekiranya
ibu menghadapi tekanan keibubapaan yang tinggi. Hal ini
demikian tekanan keibubapaan boleh menyebabkan rasa
bersalah yang sangat besar dalam kalangan ibu (Borelli et
al. 2017). Menurut Schytt dan Hildingsson (2011) pula, ibu
yang mempunyai tekanan keibubapaan yang tinggi lebih
cenderung untuk menghadapi masalah kesihatan. Dapatan-
dapatan ini selari dengan kajian Rabiah, Wan Shahrazad
dan Suzana Hoesni (2013) di Malaysia yang membuktikan
tekanan keibubapaan yang tinggi boleh memberi impak
negatif kepada ibu. Menurut Rabiah et al. (2013), semakin
tinggi tekanan keibubapaan yang dialami oleh seseorang
ibu, semakin tinggi risiko mereka untuk mengalami
kemurungan selepas bersalin.

Tekanan keibubapaan ibu yang tinggi bukan sahaja
mempengaruhi diri sendiri, malah juga memberi impak
negatif kepada pasangan dan juga anak mereka. Hal ini
dibuktikan dalam kajian Kerstis et al. (2016), iaitu ibu yang
menghadapi tekanan keibubapaan yang tinggi boleh
menyebabkan pasangannya berasa tertekan sehingga
berlaku konflik keluarga. Konflik yang berlaku boleh
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merobohkan kesejahteraan sesuatu keluarga (Shawler &
Sullivan 2017; Sparks et al. 2012). Seterusnya, kesan negatif
bagi kanak-kanak akibat tekanan keibubapaan ibu ialah kes
penderaan atau penganiayaan kanak-kanak mudah berlaku
kerana kegagalan pembentukan hubungan yang rapat antara
ibu dengan anak (Sparks et al. 2012). Hal ini demikian
kerana tekanan keibubapaan yang tinggi boleh menyebabkan
ibu mencetuskan pelbagai perasaan negatif terhadap anak
(Deater-Deckard et al. 2016). Oleh itu, tekanan keibubapaan
yang tinggi dalam kalangan ibu boleh mempengaruhi
perkembangan kanak-kanak dari segi psikologi, sosial dan
tingkah laku secara negatif. Kesan-kesan negatif ini boleh
wujud secara berjangka panjang sehingga mempengaruhi
masa depan kanak-kanak (Aizer, Stroud & Buka 2016).
Selain itu, tekanan keibubapaan yang tinggi dalam kalangan
ibu yang baru bersalin boleh menyebabkan masalah tingkah
laku kanak-kanak pada masa depan. Kanak-kanak tersebut
juga akan menghadapi masalah dalam pembentukan
hubungan yang rapat dengan orang lain (Tharner, Luijk,
van [jzendoorn, Bakermans-Kranenburg, Jaddoe, Hofman,
Verhulst & Tiemeier 2012).

Faktor demografi merupakan faktor yang boleh
mempengaruhi tahap tekanan keibubapaan ibu. Kajian
menunjukkan tahap pendidikan ibu merupakan faktor yang
boleh mempengaruhi tahap tekanan keibubapaan ibu. Plaza,
Sevilla, Rico dan Murillo (2017) menyatakan ibu yang
berpendidikan tinggi lazimnya mempunyai kemahiran dan
pengetahuan yang lebih tinggi dalam menguruskan,
mendidik dan membesarkan anak jika dibandingkan dengan
ibu yang berpendidikan rendah. Oleh itu, ibu yang
berpendidikan tinggi menghadapi tekanan keibubapaan
yang lebih rendah. Hasil kajian ini hampir selari dengan
dapatan kajian Dian Yunita, Diah Krisnatuti dan Lilik Noor
Yuliati (2015) yang membuktikan tahap tekanan keibubapaan
ibu yang tinggi bukan sahaja adalah berkait rapat dengan
tahap pendidikan yang rendah dalam kalangan ibu, malah
juga mempunyai hubungan dengan tahap pendidikan bapa
yang rendah. Walau bagaimanapun, terdapat kajian yang
menyatakan tiada perbezaan yang signifikan antara tahap
tekanan keibubapaan berdasarkan tahap pendidikan ibu
(Tamo 2020).

Seterusnya, faktor demografi yang boleh mempengaruhi
tekanan keibubapaan ibu ialah pendapatan ibu. Kajian Dian
Yunita etal. (2015) telah membuktikan pendapatan keluarga
yang rendah boleh meningkatkan tekanan keibubapaan ibu.
Menurut Tamo (2020), ibu yang berasal daripada keluarga
yang berpendapatan rendah mengalami tekanan keibubapaan
yang lebih tinggi, terutamanya bagi keluarga yang
kehilangan pendapatan akibat pengaruh pandemik
Covid-19. Dapatan ini juga selari dengan dapatan Zhang,
Eamon dan Zhan (2015) yang menyatakan masalah ekonomi
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boleh menjadi faktor kepada tekanan keibubapaan yang
tinggi dalam kalangan ibu Amerika Afrika.

Menurut Harmon dan Perry (2011) pula, bangsa ibu
juga boleh memberi kesan kepada tekanan keibubapaan ibu.
Hal ini berlaku di negara-negara Barat, di mana ibu berkulit
putih menghadapi tekanan keibubapaan yang lebih rendah
berbanding dengan mereka bukan berkulit putih. Ibu bukan
berkulit putih perlu menghadapi pelbagai cabaran dalam
melindungi anak mereka daripada isu rasisme dan
diskriminasi sehingga berasa tertekan. Selain itu, berbanding
dengan ibu tempatan, ibu yang berasal dari negara asing
boleh menghadapi tekanan keibubapaan yang lebih tinggi
kerana kekurangan sumber dan sokongan daripada keluarga.
Contohnya, ibu tinggal di Amerika yang berasal dari negara
asing seperti Vietnam dan Korea mempunyai tekanan
keibubapaan yang lebih tinggi daripada ibu Amerika
(Harmon & Perry 2011). Selain itu, warganegara ibu juga
memberi impak kepada tekanan keibubapaan ibu. Kajian
mendapati berbanding dengan ibu Vietnam dan Korea, ibu
Filipina turut mempunyai tekanan keibubapaan yang lebih
tinggi kerana status sosioekonomi mereka yang lebih rendah
serta kekurangan sokongan sosial (Eo & Kim 2017).

Di samping itu, usia ibu juga boleh menjadi faktor yang
memberi impak kepada tahap tekanan keibubapaan ibu (Xu,
Wang, Ahn & Harrington 2018). Ibu yang lebih berusia
mempunyai tekanan keibubapaan yang lebih rendah
berbanding dengan ibu yang lebih muda. Hal ini demikian
kerana mereka mempunyai kemampuan yang lebih tinggi
untuk menyesuaikan diri dalam proses peralihan kepada
watak ibu. Namun, kajian Tamo (2020) pula mendapati usia
ibu bukan faktor yang signifikan dalam mempengaruhi
tekanan keibubapaan ibu. Tambahan pula, status
perkahwinan ibu juga boleh menjadi faktor kepada tekanan
keibubapaan ibu, di mana ibu tunggal lazimnya perlu
bergantung kepada nenek dalam hal-hal berkaitan dengan
penjagaan anak, maka hal ini sedikit-sebanyak boleh
memberi tekanan keibubapaan kepada ibu (Parkes,
Sweeting & Wight 2013). Seterusnya, kajian di Malaysia
pula mendapati faktor demografi seperti agama ibu juga
mempunyai hubungan yang signifikan dengan tekanan
keibubapaan ibu (Norizan & Shamsuddin 2010).

Selain faktor demografi ibu, pelbagai kajian lepas juga
telah membuktikan faktor lain yang boleh mempengaruhi
tekanan keibubapaan dalan kalangan ibu. Antaranya ialah
personaliti kanak-kanak (Xu et al. 2018), hubungan yang
kurang rapat antara bayi dan ibu (Mazzeschi, Pazzagli, Radi,
Raspa & Buratta 2015), kekurangan sokongan sosial
daripada komuniti (Nam, Wikoff & Sherraden 2015) dan
masalah tingkah laku kanak-kanak (Miranda, Mira,
Berenguer, Rosello & Baixauli 2019). Selain itu, bilangan
anak juga dibuktikan dapat memberi impak kepada tekanan
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keibubapaan ibu. Kajian Yeo dan Teo (2013) mendapati
tekanan keibubapaan yang dihadapi oleh seorang ibu yang
mempunyai satu hingga tiga orang anak adalah lebih rendah
daripada ibu yang mempunyai anak lebih daripada tiga
orang anak. Usia anak juga boleh menjadi faktor yang
mempengaruhi tekanan keibubapaan ibu, di mana tekanan
keibubapaan ibu semakin meningkat apabila anak berusia
satu hingga tiga tahun dan seterusnya semakin menurun
apabila anak berusia tiga hingga lima tahun (Berryhill &
Durtschi 2017).

Akhir sekali, berbanding dengan ibu kepada kanak-
kanak tipikal, ibu bagi kanak-kanak dengan masalah
pembelajaran seperti sindrom Down, autisme, hyperaktif,
kecacatan intelektual dan celebral palsy akan mempunyai
tekanan ibu bapa yang lebih tinggi (Miranda et al. 2019;
Barroso, Mendez, Graziano & Bagner 2018; Craig, Operto,
De Giacomo, Margari, Frolli & Conson 2016). Kajian
Norizan & Shamsuddin (2010) di Malaysia pula mendapati
ibu kepada kanak-kanak autisme dan ADHD mengalami
tekanan yang paling tinggi antara semua jenis masalah
tingkah laku dalam kalangan kanak-kanak.

METODOLOGI KAJIAN

Tujuan kajian ini adalah untuk menentukan persepsi ibu
terhadap tahap tekanan keibubapaan mereka di seluruh
Malaysia. Maka reka bentuk kajian tinjauan digunakan
untuk menjawab persoalan kajian ini. Menurut Ary, Jacobs
dan Sorensen (2010), kajian tinjauan digunakan untuk
mendapatkan kepercayaan, pendapat, dan persepsi
sekelompok besar orang mengenai suatu topik secara tepat.

Dalam kajian ini, populasi kajian merupakan ibu yang
mempunyai anak berumur antara dua hingga lapan tahun
di seluruh Malaysia. Kajian ini menggunakan kaedah
persampelan rawak mudah untuk mendapatkan sampel
untuk penyelidikan. Kaedah persampelan rawak mudah
telah digunakan untuk mendapatkan sampel bagi kajian ini.
Menurut Cohen, Manion, dan Morrison (2001), dengan
menentukan ralat persampelan (margin of error) pada 5%
dan aras kebolehpercayaan (confidence level) pada 95%,
jika saiz bagi sesuatu populasi adalah 1,000,000 orang,
maka jumlah sampel perlu melebihi 384 orang. Dalam
kajian ini, populasi ibu yang mempunyai anak berusia dua
hingga lapan tahun di Malaysia dianggarkan melebihi
1,000,000, maka sekurang-kurangnya 384 orang sampel
diperlukan. Oleh itu, untuk memenuhi tujuan penyelidikan,
sejumlah 535 orang sampel telah diambil dalam kajian ini.
Jadual menunjukkan maklumat demografi sampel kajian
berdasarkan umur, bangsa, tahap pendidikan dan pendapatan
bulanan. Jadual 1 menunjukkan maklumat demografi
responden kajian.



Jurnal Pendidikan Malaysia 47(2)(2022):51-65

56

Jadual 1 Maklumat Demografi Responden

No. Item Bilangan (n) Peratus (%)
1. Umur
21 hingga 30 tahun 25 4.7%
31 hingga 40 tahun 378 70.8%
41 hingga 50 tahun 125 23.4%
51 tahun dan ke atas 6 1.1%
2. Bangsa
Melayu 56 10.5%
Cina 448 83.9%
India 16 3.0%
Lain-lain 14 2.6%
3. Tahap Pendidikan
Sekolah Menengah atau ke bawah 71 13.3%
Diploma/ STPM 80 15.0%
Ijazah Sarjana Muda 341 63.7%
Ijazah Sarjana atau ke atas 43 8.1%
4. Pendapatan Bulan
RM 3000 atau ke bawah 120 23.5%
RM 3001 hingga RM 5000 203 39.8%
RM 5001 atau ke atas 187 36.7%

INSTRUMEN KAJIAN

Satu set soal selidik yang terdiri daripada dua bahagian telah
diedarkan kepada sampel kajian, Bahagian A mengandungi
8 soalan yang perlu dilengkapi oleh sampel kajian bagi
mendapatkan data demografi dari segi umur, bangsa, tahap
pendidikan dan pendapatan. Manakala bahagian B pula
ialah Parental Stress Scale (PSS) versi pendek yang
mengandungi 18 item bagi menjawab persoalan tahap
tekanan keibubapaan ibu. PSS dibangunkan oleh Berry dan
Jones (1995). Skala Likert empat mata digunakan bagi
memudahkan sampel untuk menyatakan tahap persetujuan

terhadap setiap kenyataan berdasarkan pendapat dan fikiran
mereka sendiri (1 = sangat tidak setuju; 2 = tidak setuju; 3
= setuju; 4 = sangat setuju). Dalam PSS, terdapat dua
konstruk utama yang menerangkan tekanan keibubapaan,
iaitu konstruk stres keibubapaan dan konstruk kepuasan
keibubapaan (Nielsen, Pontoppidan & Rayce 2020; de Brito
& Faro 2017; Oronoz, Alonso-Arbiol & Balluerkaal 2007;
Pontoppidan, Nielsen & Kristensen 2018). Terdapat 10 item
negatif dalam PSS, di mana item-item ini dikategorikan
dalam konstruk stres keibubapaan. Manakala terdapat lapan
iterm positif yang dikategorikan dalam konstruk kepuasan
keibubapaan. Jadual 2 menunjukkan item PSS berdasarkan
konstruk.

Jadual 2 Item PSS berdasarkan konstruk

Konstruk PSS Bilangan item Nombor item
Stres keibubapaan 10 3,4,9,10,11,12,13,14, 15 & 16
Kepuasan keibubapaan 8 1,2,5,6,7,8,17 & 18

Sebelum menjalankan kajian sebenar, kajian rintis telah
dijalankan untuk memastikan kebolehpercayaan bagi
instrumen kajian. Kajian rintis melibatkan 30 orang ibu
yang mempunyai anak berumur dua hingga lapan tahun.
Perisian Statistical Package for Social Science (SPSS) telah
digunakan untuk menganalisis hasil data kajian rintis bagi
mengenal pasti nilai Cronbach Alpha. Jadual Lavrakas
(2008) telah digunakan sebagai panduan dalam mengenal

pasti kebolehterimaan setiap item PSS. Menurut Lavrakas
(2008), sekiranya nilai Cronbach Alpha bagi sesuatu item
melebihi 0.69, maka tahap kebolehpercayaan bagi item
tersebut adalah memuaskan dan boleh diterima. Secara
keseluruhannya, nilai Cronbach Alpha bagi instrumen PSS
ialah 0.089, iaitu mempunyai tahap kebolehpercayaan yang
baik. Seterusnya, nilai Cronbach Alpha bagi konstruk stres
keibubapaan adalah sebanyak 0.896, iaitu mempunyai tahap
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kebolehpercayaan yang baik. Manakala bagi konstruk kesemua item daripada instrumen PSS telah digunakan

kepuasan keibubapaan pula ialah 0.792, iaitu mempunyai
tahap kebolehpercayaan yang boleh diterima. Maka,

dalam kajian ini. Jadual 3 menunjukkan nilai Cronbach

Alpha dan tahap kebolehpercayaan bagi PSS.

Jadual 3 Nilai Cronbach Alpha dan tahap kebolehpercayaan PSS

Konstruk PSS Nilai Cronbach Alpha Tahap kebolehpercayaan
Stres keibubapaan 0.896 Baik
Kepuasan keibubapaan 0.792 Boleh diterima
Keseluruhan 0.089 Baik

PROSEDUR PENGUMPULAN DAN
ANALISIS DATA

Soal selidik berbentuk Google Form diedarkan melalui
media sosial seperti Whatsapp, Facebook, Messenger dan
Telegram kepada sampel kajian untuk mendapatkan data
demografi sampel dan juga tahap tekanan keibubapaan ibu.
Tempoh pengumpulan data adalah selama sebulan. Dalam
kajian ini, Statistical Package for Social Science (SPSS)
digunakan untuk menganalisis data yang dikumpulkan
daripada soal selidik. Data demografi bagi sampel kajian
dari segi umur, kaum, tahap pendidikan tertinggi dan
pendapatan telah dianalisis untuk mendapatkan kekerapan
dan peratusan.

Bagi objektif pertama, kekerapan, peratusan, min dan
sisihan piawai dilihat untuk mengenal pasti tahap tekanan
keibubapaan ibu. SPSS digunakan untuk memperoleh
kekerapan dan peratusan berdasarkan jawapan sampel
kajian bagi setiap item PSS dalam soal selidik. Seterusnya,
min keseluruhan (M) dan sisihan piawai (SP) bagi kedua-
dua konstruk tekanan keibubapaan ibu dianalisis. Kemudian,
berdasarkan formula Equal Interval oleh Irianto (2007),
skor min bagi kedua-dua konstruk diinterpretasikan. Jadual
4 menunjukkan interpretasi tahap tekanan keibubapaan
kepada tiga tahap, iaitu rendah, sederhana dan tinggi
mengikut skor min berdasarkan formula tersebut. Akhir
sekali, jadual dibina untuk mempersembahkan min, sisihan
piawai dan interpretasi skor min bagi tahap tekanan
keibubapaan ibu berdasarkan konstruk.

Jadual 4 Interpretasi skor min

Min

Interpretasi Skor Min

1.00 hingga 2.00
2.01 hingga 3.00
3.01 hingga 4.00

Rendah
Sederhana

Tinggi

Sumber: Irianto (2007)

Seterusnya, bagi objektif kedua, ujian bukan parametrik
Kruskal Wallis digunakan untuk melihat perbezaan antara
tekanan keibubapaan ibu berdasarkan pendidikan ibu.
Menurut Harris (1994), sekiranya andaian bagi semua
kumpulan mempunyai serakan yang bersifat homogen tidak
tercapai, maka ujian bukan parametrik perlu digunakan

untuk menggantikan ujian ANOVA sehala. Akhir sekali,
bagi objektif ketiga, ANOVA digunakan untuk mengenal
pasti perbezaan antara tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
pendapatan ibu. Jadual 5 menunjukkan cara analisis data
yang digunakan bagi menjawab ketiga-tiga persoalan kajian.

Jadual 5 Kaedah Statistik yang digunakan

Objektif Kajian

Analisis

Tahap tekanan keibubapaan

Perbezaan tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan tahap pendidikan

ibu

Perbezaan tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan pendapatan ibu

Kekerapan, peratusan, min dan sisihan piawai
Ujian Kruskal Wallis

ANOVA
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DAPATAN KAJIAN

TAHAP TEKANAN KEIBUBAPAAN IBU

Jadual 6 menunjukkan kekerapan dan peratusan bagi item
dalam konstruk stres keibubapaan berdasarkan jawapan
sampel kajian. Item-item dalam konstruk ini merupakan
item negatif. Nilai jawapan yang semakin tinggi mewakili
tekanan keibubapaan ibu yang semakin tinggi. Berdasarkan
Jadual 6, antara kesemua item, item 3 merupakan item yang
mempunyai paling ramai sampel kajian yang memilih
jawapan 4. Seramai 278 orang (52%) yang “sangat setuju”
bahawa mereka perlu meluangkan masa dan tenaga yang
lebih banyak daripada apa yang sepatutnya dalam menjaga
anak mereka. Selain itu, dapat dilihat bahawa antara 10
item, paling kurang sampel kajian, iaitu hanya tujuh orang
(1.3%) yang memilih jawapan 1, iaitu “sangat tidak setuju”
bagi item 3. Diikuti dengan item 4, majoriti daripada sampel
kajian, iaitu 238 (44.5%) memilih jawapan 4, iaitu “sangat
setuju” bahawa kadang-kala mereka bimbang sama ada
perkara yang mereka lakukan untuk anak adalah mencukupi.
Manakala hanya 15 orang (2.8%) memilih jawapan 1, iaitu
“sangat setuju” bagi item ini.

Bagi item 9, majoriti daripada sampel kajian memilih
jawapan 2. Seramai 158 (29.5%) ibu “tidak setuju” bahawa
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anak merupakan punca tekanan utama dalam kehidupan
mereka ialah anak. Bagi item 10, majoriti daripada sampel
kajian memilih jawapan 3, iaitu terdapat 184 (34.4%) ibu
“setuju” bahawa mempunyai anak menyebabkan mereka
kekurangan masa dan fleksibiliti dalam kehidupan mereka.
Bagi item 11, majoriti daripada sampel kajian memilih
jawapan 1, iaitu terdapat 202 (37.8%) ibu “sangat tidak
setuju” bahawa anak merupakan beban kewangan bagi
mereka. Bagi item 12 pula, majoriti daripada sampel kajian
memilih jawapan 2. Terdapat 170 ibu (31.8%) “tidak setuju”
bahawa mereka berasa sukar untuk mengimbangkan
pelbagai tanggungjawab yang berbeza kerana anak.

Manakala bagi item 13, 14, 15 dan 16, majoriti daripada
sampel kajian memilih jawapan 1, iaitu “sangat tidak
setuju”. Bagi item 13,291 (54.4%) ibu “sangat tidak setuju”
bahawa tingkah laku anak mereka sering memalukan
mereka atau memberikan tekanan kepada mereka. Bagi item
14 pula, terdapat 377 (70.5%) ibu “sangat tidak setuju”
bahawa sekiranya mereka diberikan peluang sekali lagi,
mereka mungkin akan memutuskan untuk tidak melahirkan
anak. Bagi item 15, terdapat 246 (46%) ibu “sangat tidak
setuju” bahawa mereka berasa terbeban dengan
tanggungjawab sebagai ibu. Akhir sekali, bagi item 16,
terdapat 241 (45%) ibu “sangat tidak setuju” bahawa anak
mereka menyebabkan mereka mengalami kesukaran untuk
membuat pilihan dan mengawal kehidupan.

Jadual 6 Kekerapan dan peratusan bagi item dalam konstruk stres keibubapaan PSS

Item 1 2 3 4
3. Saya perlu meluangkan masa dan tenaga yang lebih banyak 7 47 203 (37.9) 278
daripada apa yang sepatutnya dalam menjaga anak saya. (1.3) (8.8) (52.0)
4. Kadang-kala saya bimbang sama ada perkara yang saya 15 65 (12.1) 217 (40.6) 238 (44.5)
lakukan untuk anak saya adalah mencukupi. (2.8)
9. Punca tekanan utama dalam kehidupan saya ialah anak saya. 126 (23.6) 158 (29.5) 147 (27.5) 104
(19.4)
10. Mempunyai anak menyebabkan saya kekurangan masa dan 93 128 184 130
fleksibiliti dalam kehidupan saya. (17.4) (23.9) (34.4) (24.3)
11. Anak saya merupakan beban kewangan bagi saya. 202 163 122 (22.8) 48
(37.8) (30.5) 9.0)
12. Saya berasa sukar untuk mengimbangkan pelbagai 132 170 168 65
tanggungjawab yang berbeza kerana anak saya. (24.7) (31.8) (31.4) (12.1)
13. Tingkah laku anak saya sering memalukan saya atau 291 155(29.0) 62 (11.6) 27
memberikan tekanan kepada saya. (54.4) (5.0)
14. Sekiranya saya diberikan peluang sekali lagi, saya mungkin 377 96 41 21
akan memutuskan untuk tidak melahirkan anak. (70.5) (17.9) (7.7) 3.9)
15. Saya berasa terbeban dengan tanggungjawab sebagai ibu. 246 (46.0) 132(24.7) 112(20.9) 45
(8.4)
16. Anak saya menyebabkan saya mengalami kesukaran untuk 241 170 95 (17.8) 29
membuat pilihan dan mengawal kehidupan saya. (45.0) (31.8) (5.4)
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Jadual 7 menunjukkan kekerapan dan peratusan bagi
item dalam konstruk kepuasan keibubapaan berdasarkan
jawapan sampel kajian. Item-item dalam konstruk ini
merupakan item positif. Nilai jawapan yang semakin rendah
mewakili tekanan keibubapaan ibu yang semakin tinggi.

Berdasarkan jadual 7, dapat dilihat bahawa majoriti
daripada sampel kajian telah memilih jawapan 4, iaitu
“sangat setuju” bagi kelapan-lapan item dalam konstruk ini.
Antara lapan item, item 7 mendapat kekerapan yang paling
tinggi bagi jawapan 4, iaitu seramai 426 orang (79.6%)
“sangat setuju” bahawa kasih sayang daripada anak penting
bagi mereka. Diikuti dengan item 5 yang mendapat seramai
402 orang (75.1%) “sangat setuju” bahawa anak mereka
rapat dengan mereka.
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Bagi item 1, terdapat 308 (57.6%) ibu “sangat setuju”
bahawa mereka gembira dengan peranan mereka sebagai
ibu. Bagi item 2 pula, terdapat 322 (60.2%) ibu “sangat
setuju” bahawa mereka sanggup membuat hampir semua
perkara untuk anak sekiranya mempunyai keperluan.
Seterusnya, bagi item 6, seramai 335 (62.6%) ibu “sangat
setuju” bahawa mereka suka meluangkan masa bersama
dengan anak mereka. Bagi item 8, seramai 319 (59.6%) ibu
“sangat setuju” bahawa anak mereka membolehkan mereka
yakin dan optimis terhadap masa depan. Untuk item 17,
seramai 328 (61.3%) ibu ‘““sangat setuju” bahawa mereka
berpuas hati sebagai ibu. Akhir sekali, untuk item 18,
seramai 400 (74.8%) ibu “sangat setuju” bahawa anak
mereka menggembirakan mereka.

Jadual 7 Kekerapan dan peratusan bagi item dalam konstruk kepuasan keibubapaan PSS

Item 1 2 3 4
1. Saya gembira dengan peranan saya sebagai ibu. 2 16 (3.0) 209 308
(0.4) (39.1) (57.6)
2. Saya sanggup membuat hampir semua perkara untuk anak saya 3 24 (4.5) 186(34.8) 322(60.2)
sekiranya mempunyai keperluan. (0.6)
5. Saya rapat dengan anak saya. 1 6 126 (23.6) 402
0.2) (1.1) (75.1)
6. Saya suka meluangkan masa bersama dengan anak saya. 1 12(2.2) 187(35.0) 335(62.6)
0.2)
7. Kasih sayang daripada anak saya penting bagi saya. 1 4 104 (19.4) 426 (79.6)
0.2) 0.7)
8. Anak saya membolehkan saya yakin dan optimis terhadap masa 3 23 (4.3) 190 (35.5) 319(59.6)
depan saya. (0.6)
17. Saya berpuas hati sebagai ibu. 4 19(3.6) 184 (34.4) 328(61.3)
0.7)
18. Saya mendapati anak saya menggembirakan saya. 1 6 128 (23.9) 400 (74.8)
(0.2) (1.1)

Berdasarkan Jadual 8, tekanan keibubapaan ibu dari

kepuasan keibubapaan pula adalah rendah (M =1.37; SP =

segi konstruk stres keibubapaan ibu adalah sederhana (M  0.39). Secara keseluruhannya, ibu mempunyai tahap

=2.30, SP=0.63). Tekanan keibubapaan dari segi konstruk

tekanan keibubapaan yang rendah (M = 1.90, SP = 0.42).

Jadual 8 Min keseluruhan, sisihan piawai dan interpreatasi skor min bagi tahap tekanan keibubapaan ibu

Konstruk Min Sisihan piawai Interpretasi skor min
Stres keibubapaan (Item negatif) 2.30 0.63 Sederhana
Kepuasan keibubapaan (Item positif) 1.37 0.39 Rendah
Keseluruhan 1.90 0.42 Rendah

TAHAP TEKANAN KEIBUBAPAAN IBU
BERDASARKAN TAHAP PENDIDIKAN IBU

Ujian Kruskal-Wallis telah digunakan untuk mengenal pasti
perbezaan antara tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
tahap pendidikan ibu, iaitu sekolah rendah atau sekolah
menengah (Mean Rank = 266.13, N = 71), Diploma atau
STPM (Mean Rank=257.79, N= 80), ljazah Sarjana Muda

(Mean Rank = 271.79, N = 341) dan Ijazah Sarjana atau
Ijazah Falsafah Doktor (Mean Rank = 260.00, N = 43).

Jadual 9 menunjukkan keputusan ujian Kruskal-Wallis
atas perbezaan tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
tahap pendidikan ibu. Berdasarkan Jadual 9, tiada perbezaan
yang signifikan antara tahap tekanan keibubapaan ibu
berdasarkan tahap pendidikan ibu (H (3) = .681, p = .878).
Maka, Hipotesis Nul diterima.
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Jadual 9 Hasil ujian Kruskal Wallis

Kruskal-Wallis H df

Asymp. Sig.

681 3

.878

a. Ujian Kruskal Wallis
b. Pembolehubah Tidak Bersandar: Tahap Pendidikan Ibu

TAHAP TEKANAN KEIBUBAPAAN IBU
BERDASARKAN PENDAPATAN IBU

Ujian ANOVA telah digunakan untuk mengenal pasti
perbezaan antara tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
pendapatan ibu, iaitu kumpulan RM 3000 dan ke bawah (M
=1.87, SP = 0.416), kumpulan RM 3001 hingga 5000 (M

=191, SP = 0.419) dan kumpulan RM 5001 dan ke atas
(M=1.90, SP=0.423). Jadual 10 menunjukkan hasil ujian
ANOVA atas tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
pendapatan ibu. Hasil menunjukkan tiada perbezaan yang
signifikan antara tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
pendapatan ibu [F (2, 507) = .335, p =.716]. Hipotesis nul
diterima.

Jadual 10 Hasil ujian ANOVA atas tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan pendapatan ibu

Sum of Squares df Mean Square F Sig.
Antara kumpulan (Between groups) 118 2 .059 335 716
Dalam kumpulan (Within Groups) 89.465 507 176
Jumlah 89.583 509

PERBINCANGAN

Dapatan kajian menunjukkan tekanan keibubapaan ibu dari
segi konstruk “stres keibubapaan ibu” adalah sederhana.
Manakala tekanan keibubapaan dari segi konstruk
“kepuasan keibubapaan” bagi golongan ibu adalah rendah.
Secara keseluruhannya, tahap tekanan keibubapaan dalam
kalangan ibu di Malaysia adalah rendah. Dapatan kajian ini
adalah berbeza dengan dapatan kajian lepas yang
membuktikan ibu mengalami tekanan keibubapaan yang
tinggi berbanding dengan bapa (Edhborg et al. 2015; Musick
et al. 2016; Khan 2014). Walau bagaimanapun, kajian ini
tidak membandingkan tekanan keibubapaan antara ibu dan
bapa seperti kajian-kajian lepas. Oleh itu, kajian ini tidak
dapat membuktikan tekanan keibubapaan ibu adalah lebih
rendah jika dibandingkan dengan bapa.

Dapatan ini dapat menunjukkan golongan ibu di
Malaysia tidak dilihat sebagai penjaga atau pengasuh anak
yang utama dalam keluarga mereka. Namun, dapatan kajian
ini turut bertentangan dengan kajian-kajian lepas di luar
negara dan juga di Malaysia. Berdasarkan kajian-kajian
lepas, ibu mengalami tekanan keibubapaan yang tinggi
kerana masyarakat mempunyai persepsi bahawa ibu
merupakan pengasuh anak utama dalam keluarga dan juga
harus mendahulukan keperluan anak daripada keperluan
sendiri walaupun ramai daripada mereka juga merupakan
pencari rezeki (Christler 2013; Killing-Bunga et al. 2016;
Newman & Henderson 2014). Selain itu, kajian lepas di
Malaysia juga mendapati masyarakat Malaysia berpandangan
bahawa segala tanggungjawab yang berkaitan dengan anak
harus dipikul oleh ibu (Lu et al. 2015).

Golongan ibu di Malaysia mengalami tekanan
keibubapaan yang rendah dalam hal keibubapaan. Hal ini
kemungkinan kerana tahap penglibatan bapa terhadap anak
adalah tinggi, di mana ibu dan bapa kini bekerjasama dalam
segala tanggungjawab berkaitan dengan anak. Menurut
Durtschi, Soloski dan Kimmes (2017), sokongan dan
kerjasama bapa dalam hal-hal berkaitan dengan anak dapat
mengurangkan tekanan keibubapaan ibu secara berkesan.
Selain itu, tekanan keibubapaan yang rendah juga
kemungkinan kerana para ibu, terutamanya ibu yang bekerja
mendapat sokongan dan bantuan daripada ahli keluarga.
Menurut Yeo dan Teo (2013), datuk dan nenek lazimnya
akan membantu ibu yang bekerja untuk menjaga anak dan
hal ini secara langsung dapat mengurangkan tekanan
keibubapaan ibu. Nam et al. (2015) juga menyatakan
sokongan sosial yang mencukupi juga amat penting untuk
mengurangkan tekanan keibubapaan ibu.

Selain itu, budaya masyarakat Cina adalah menghormati
nasihat orang tua dalam perkara pengasuhan anak (Lee &
Brann 2015). Oleh itu, kebanyakan masyarakat Cina masih
bergantung pada datuk dan nenek untuk menjaga cucu
ketika waktu kerja ibu bapa. Hal ini selari dengan kajian
Yeo dan Teo (2013) di Malaysia yang juga mendapati ibu
yang perlu bekerja biasanya meminta bantuan datuk dan
nenek untuk menjaga anak mereka ketika waktu kerja.
Memandangkan sebahagian besar ibu daripada kajian ini
adalah berbangsa Cina, maka dapat dikatakan bahawa
majoriti golongan ibu dalam kajian ini kemungkinan
memperoleh sokongan yang tinggi daripada ahli keluarga
dalam pengasuhan anak. Oleh itu, tahap tekanan keibubapaan
ibu dalam kajian ini adalah rendah secara keseluruhannya.
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Kajian-kajian juga menyatakan sokongan sosial yang
mencukupi daripada ahli keluarga dan kawan dapat
membantu mengurangkan tekanan keibubapaan ibu (Zhang
2020; Nam et al. 2015; Nagy, Moore, Silveira, Meaney,
Levitan & Dub¢ 2020).

Tambahan pula, menurut Benedetto dan Ingrassia
(2017), efikasi kendiri yang tinggi dalam kalangan ibu
adalah sangat penting. Hal ini demikian kerana ibu yang
mempunyai efikasi kendiri yang tinggi akan mengamalkan
minda dan sikap yang positif dalam menguruskan segala
hal keibubapaan. Manakala ibu yang mempunyai efikasi
kendiri yang rendah akan mengamalkan sikap yang negatif
sehingga mengalami masalah dalam menguruskan tekanan
keibubapaan mereka. Selari dengan kajian ini, Law,
Dimmock, Guelfi, Nguyen, Gucciardi dan Jackson (2019)
juga menyatakan tahap keibubapaan ibu yang tinggi adalah
dipengaruhi oleh tahap efikasi kendiri ibu yang rendah.
Cohen, Holloway, Dominguez-Pareto dan Kuppermann
(2015) pula menyatakan sokongan emosi daripada ahli
keluarga dapat mempengaruhi efikasi kendiri ibu secara
positif. Oleh itu, kajian ini dapat menggambarkan golongan
ibu kemungkinan memperoleh sokongan emosi yang tinggi
daripada ahli keluarga mereka. Jadi, sokongan emosi
daripada ahli keluarga dapat meningkatkan efikasi kendiri
ibu dan pada masa yang sama juga menurunkan tekanan
keibubapaan mereka.

Di samping itu, usia kanak-kanak juga merupakan
faktor yang dapat mempengaruhi tekanan keibubapaan ibu.
Dalam kajian ini, ibu yang diambil sebagai sampel kajian
adalah golongan ibu yang memiliki anak berusia dua hingga
lapan tahun. Menurut Berryhill dan Durtschi (2017),
tekanan keibubapaan ibu semakin meningkat ketika anak
berumur setahun hingga tiga tahun, manakala tekanan
keibubapaan semakin menurun ketika anak berumur tiga
hingga lima tahun. Oleh itu, usia kanak-kanak dalam
lingkungan dua hingga lapan kemungkinan menjadi faktor
yang mempengaruhi tekanan keibubapaan dalam kalangan
ibu. Tekanan keibubapaan ibu mula menunjukkan
penurunan apabila anak berumur tiga tahun.

Selain usia kanak-kanak, usia ibu dalam kajian ini juga
boleh menjadi faktor kepada tekanan keibubapaan ibu yang
rendah. Kajian-kajian lepas telah membuktikan usia ibu
yang terlalu muda boleh menyebabkan tekanan keibubapaan
ibu yang lebih tinggi (Chung et al. 2020; Xu et al. 2018).
Dalam kajian ini, sebilangan besar daripada ibu adalah
dalam usia 31 hingga 40 tahun. Oleh itu, usia ibu dalam
kajian ini kemungkinan merupakan faktor yang
menyebabkan golongan ibu ini mempunyai tekanan
keibubapaan yang lebih rendah kerana mereka lebih
berkemahiran dan lebih matang untuk menyesuaikan diri
dalam hal-hal keibubapaan.

Seterusnya, dapatan menunjukkan tiada perbezaan
yang signifikan tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan

Jurnal Pendidikan Malaysia 47(2)(2022):51-65

tahap pendidikan ibu. Dapatan kajian ini adalah selari
dengan dapatan kajianTamo (2020). Selain itu, menurut
Deckard et al. (2013), semua ibu bapa mengalami tekanan
keibubapaan yang sama tanpa mengira tahap pendidikan
mereka. Menurut Parkes etal. (2013), ibu yang berpendidikan
tinggi menghadapi tekanan keibubapaan dari segi penjagaan
anak kerana mereka lazimnya perlu bekerja. Bagi ibu
berpendidikan rendah pula, mereka perlu mengalami
tekanan keibubapaan dari segi sokongan kewangan dan
emosi. Oleh itu, ibu yang memiliki tahap pendidikan yang
berbeza mempunyai sumber tekanan keibubapaan yang
berbeza. Maka, hal ini dapat menjelaskan dapatan bahawa
tiada perbezaan antara tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
tahap pendidikan ibu.

Walau bagaimanapun, dapatan ini berbeza dengan
kajian Plaza et al. (2017) yang menyatakan ibu yang
mempunyai tahap pendidikan yang tinggi mengalami tahap
tekanan keibubapaan yang lebih rendah. Hal ini demikian
kerana ibu berpendidikan tinggi lebih cekap dan mempunyai
kemabhiran yang lebih tinggi dalam strategi menguruskan
tingkah laku anak. Maka, hal ini dapat mengurangkan
tekanan keibubapan mereka. Selain itu, dapatan ini juga
berbeza dengan kajian Dian Yunita et al. (2015) yang
membuktikan tahap tekanan keibubapaan ibu mempunyai
hubungan signifikan dengan tahap pendidikan ibu.

Akhir sekali, kajian ini mendapati tiada perbezaan yang
signifikan bagi tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
pendapatan mereka. Dapatan ini konsisten dengan dapatan
Deckard et al. (2013) yang menyatakan ibu bapa mengalami
tekanan keibubapaan yang sama tanpa mengira pendapatan
mereka. Namun, dapatan ini turut berbeza dengan kajian-
kajian lepas yang membuktikan faktor pendapatan boleh
mempengaruhi tekanan keibubapaan ibu (Dian Tunita et al.
2015; Zhang et al. 2015; Nagy et al. 2020). Hal ini
kemungkinan berkaitan dengan budaya masyarakat di
Malaysia. Di negara kita, walaupun ibu mula memainkan
peranan untuk mencari rezeki, namun bapa masih dilihat
sebagai pencari rezeki utama dalam keluarga. Menurut
Roslina, Nurhidayah dan Mohd Na'im (2017), masyarakat
Malaysia berpendapat bahawa bapa merupakan orang yang
memikul tanggungjawab utama dalam mencari nafkah bagi
keluarga mereka. Oleh itu, perbelanjaan sesuatu keluarga
lazimnya bergantung pada pendapatan bapa. Maka, budaya
ini kemungkinan menyebabkan tiada perbezaan antara tahap
tekanan keibubapaan ibu berdasarkan pendapatan ibu.

Kajian Hsiao (2018) mendapati pendapatan merupakan
faktor yang penting dalam mempengaruhi tekanan
keibubapaan bagi ibu kepada kanak-kanak istimewa. Hal
ini demikian kerana kanak-kanak istimewa memerlukan
sokongan kewangan yang lebih daripada kanak-kanak
tipikal. Namun, kajian ini mengkaji tahap tekanan
keibubapaan ibu berdasarkan pendapatan mereka tanpa
mengira sama ada anak mereka merupakan kanak-kanak
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tipikal atau kanak-kanak istimewa. Oleh itu, kemungkinan
majoriti daripada ibu dalam kajian ini ialah ibu kepada
kanak-kanak tipikal, jadi tiada perbezaan yang signifikan
antara tahap tekanan keibubapaan ibu berdasarkan
pendapatan mereka.

KESIMPULAN

Kajian ini telah mengenal pasti tahap tekanan keibubapaan
dalam kalangan ibu di seluruh Malaysia. Kajian ini juga
telah mengenal pasti perbezaan tahap tekanan keibubapaan
ibu berdasarkan tahap pendidikan dan pendapatan ibu.
Melalui dapatan kajian ini, dapat disimpulkan bahawa para
ibu di Malaysia mengalami tekanan keibubapaan yang
rendah. Dapatan ini dapat menggambarkan ibu di Malaysia
tidak menghadapi ketidakadilan dan ketidakseimbangan
dalam menjalankan tugas mereka sebagai ibu. Mereka dapat
memperoleh kepuasan yang tinggi dalam peranan mereka
sebagai ibu. Dapatan ini juga menggambarkan para ibu
sentiasa mendapat sokongan daripada ahli keluarga dalam
tanggungjawab keibubapaan. Selain itu, kajian ini juga
mendapati tekanan keibubapaan ibu juga tidak dipengaruhi
oleh tahap pendidikan dan pendapatan mereka.

Dari segi sumbangan ilmu, kajian ini dapat memberi
pengetahuan kepada golongan ibu agar dapat menguruskan
tekanan keibubapaan mereka dengan lebih berkesan.
Melalui kajian ini, para ibu dapat memperoleh pemahaman
yang lebih mendalam mengenai punca tekanan keibubapaan
mereka. Selain itu, kajian ini juga memberi ilmu kepada
para ibu bahawa tekanan keibubapaan ibu dapat dikurangkan
melalui kerjasama dan sokongan pasangan dan juga ahli
keluarga. Seterusnya, melalui kajian ini, masyarakat dapat
memperoleh pengetahuan bahawa tanggungjawab berkaitan
dengan pengasuhan anak bukannya seharus fokus kepada
ibu sahaja.

Dari segi sumbangan praktis, kajian ini dapat memberi
kesedaran kepada pihak-pihak berkaitan agar dapat
memberi sokongan dari segi psikososial dan kewangan
kepada ibu, terutamanya ibu tunggal bagi mengurangkan
tekanan keibubapaan mereka. Selain itu, info-info yang
berkaitan dengan cara menanangi stres keibubapaan boleh
disampaikan oleh pihak kerajaan kepada masyarakat,
terutamanya golongan ibu untuk membantu mereka
menguruskan tekanan keibubapaan secara lebih baik dan
berkesan.

Namun, kajian ini mempunyai beberapa limitasi, iaitu
sebahagian besar daripada sampel kajian adalah berbangsa
Cina. Oleh itu, kajian ini mungkin tidak dapat mewakili
seluruh ibu di Malaysia. Selain itu, kajian ini juga mungkin
mengabaikan para ibu dari kawasan pedalaman, tidak
berpendidikan dan berpendapatan rendah. Hal ini demikian
kerana kelemahan soal selidik adalah tidak dapat melibatkan
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sampel kajian yang tinggal di kawasan pedalaman,
berpendapatan rendah dan tidak berpendidikan kerana
mereka berkemungkinan tidak mempunyai kemudahan
Internet dan tidak mahir dalam menggunakan perlatan
teknologi (Neuman 2014).

Kesimpulannya, tahap tekanan keibubapaan dalam
kalangan ibu harus sentiasa diberikan perhatian oleh
masyarakat. Hal ini demikian kerana masyarakat sering
meletakkan harapan yang tinggi terhadap ibu dan hal ini
boleh menyebabkan tekanan keibubapaan yang tinggi bagi
mereka, terutamanya bagi mereka yang perlu menjaga anak
dan pada masa yang sama perlu bekerja. Walau
bagaimanapun, tekanan keibubapaan bapa juga tidak harus
diabaikan. Seiring dengan perubahan zaman, bapa kini
bukan sahaja pencari rezeki, malah mereka juga mula
memikul tugas-tugas yang berkaitan dengan hal rumah
tangga. Oleh itu, tekanan keibubapaan bagi kedua-dua ibu
dan bapa harus diberikan perhatian tanpa mengabaikan
mana-mana pihak. Sesungguhnya, kerjasama dan sokongan
daripada pasangan merupakan kunci utama dalam
mengurangkan tekanan keibubapaan. Sekiranya ibu dan
bapa sentiasa saling memahami dan membantu dalam segala
tanggungjawab rumah tangga, sudah tentu tekanan
keibubapaan dapat ditangani dengan lebih baik. Dengan
itu, persekitaran kekeluargaan yang lebih sempurna dan
lebih berkualiti dapat dibekalkan kepada kanak-kanak.
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