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ABSTRAK

Peredaran masa atau zaman turut merubah peranan golongan wanita. Kini,
golongan wanita tidak lagi hanya menjadi suri rumah. Mereka turut melibatkan diri
di dalam dunia kerjaya. Peranan berganda yang digalas oleh golongan wanita
mencetuskan konflik peranan di antara kerjaya dan keluarga yang memberikan
impak kepada kesihatan mental mereka. Situasi ini sekali gus akan mempengaruhi
semua aspek kehidupan dan akhirnya menjejaskan kesejahteraan psikologi mereka.
Kajian ini bertujuan untuk membangun dan mengkaji keberkesanan modul intervensi
terapi seni lukisan yang berperanan sebagai salah satu pendekatan awal dalam
menguruskan isu tekanan dan psikologi. Modul ini dibina berasaskan Pendekatan
Pemetaan Intervensi (PPI). PPI merupakan satu pendekatan yang menerangkan
proses untuk membangunkan program intervensi berasaskan teori dan bukti dengan
mengikuti langkah-langkah yang terperinci. Kajian menggunakan pendekatan kaedah
kajian gabungan iaitu secara kuantitatif (Reka Bentuk Kuasi Eksperimen Ujian Pra-
Pasca) dan diikuti dengan kajian kualitatif (Reka Bentuk Kajian Kes). Teknik
persampelan bertujuan dengan ciri-ciri yang ditetapkan telah digunakan untuk
memilih partisipan bagi kajian ini. Bilangan partisipan ditentukan oleh tahap
ketepuan data yang dikumpulkan. Seramai 10 orang partisipan telah terlibat dalam
pengumpulan data. Data yang dikumpul telah dianalisis menggunakan kaedah
tematik. Dapatan kajian menunjukkan: (1) Modul terapi seni lukisan yang dibina
mempunyai kesahan dan kebolehpercayaan yang tinggi. (2) Terdapat perubahan dari
segi persepsi emosi dan pemikiran partisipan sebelum dan selepas menjalani sesi
terapi seni. (3) Tahap koheren juga mencatatkan perbezaan sebelum dan selepas
partisipan melaksanakan aktiviti terapi seni dan sesi perkongsian. (4) Modul ini
terbukti berkesan apabila ia mampu mengurangkan tahap tekanan yang dihadapi oleh
partisipan dan ia juga menjadi medium untuk meluahkan perasaan yang terpendam
dan membantu partisipan lebih memahami emosi sendiri serta menganalisis emosi
secara kendiri. Kajian ini membuktikan bahawa modul intervensi terapi seni lukisan
boleh digunakan sebagai salah satu alat bantu untuk menguruskan tekanan yang
dihadapi oleh partisipan.
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ABSTRACT

Over time, women’s roles have changed, and they are no longer full time

housewives. Instead, many have joined the workforce and contributed to the growth

of economy. The multiple roles played by women trigger role conflicts between

career and family that impact their mental health. This affects all aspects of life and

ultimately affects their psychological well-being. This research aims to develop and

validate the effectiveness of art therapy (drawing) intervention modules, which are

one of the first steps in managing stress and psychological issues. This module has

been developed based on the Intervention Mapping Approach (IM). IM is an

approach that describes the process of developing an intervention program based on

theories and evidence by following specific detailed steps. This study applies a

mixed- method approach that is quantitative (Quasi-Experimental Design of Pre-Post

Test) and qualitative (Case Study Design). Purposive sampling technique with

defined characteristics was used to select participants for this study. The number of

participants was determined by the saturation level of the data collected. A total of 10

participants were involved in data collection. The collected data was analysed using

thematic analysis method. The findings of the study showed that: (1) The constructed

drawing art therapy module has high validity and reliability. (2) There were changes

in the emotional perceptions and thoughts of the participants before and after

undergoing art therapy sessions. (3) Coherent levels also recorded differences pre

and post participants performed art therapy activities and sharing sessions. (4) This

module proves to be effective because it can reduce the level of stress faced by the

participants. It also serves as a medium for expressing suppressed feelings and helps

participants to understand better and analyse their own emotions. This study proves

that the drawing art therapy intervention module can be used as one of the aids to

manage the stress faced by the participants.
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BAB 1

PENGENALAN

1.1 Pengenalan

Setiap golongan wanita sememangnya mengimpikan kehidupan yang

sejahtera dan sempurna, di mana mampu untuk mengecapi kebahagiaan rumah

tangga dan juga cemerlang di dalam karier yang diceburinya. Namun, tidak dinafikan

bahawa golongan wanita berkerjaya dan berkeluarga sering dikaitkan dengan isu- isu

psikologi seperti masalah kesihatan mental yang terdiri daripada isu tekanan,

kemurungan dan kebimbangan. Pernyataan tersebut disokong oleh Kendall-Tacket

(2005) yang menyatakan bahawa golongan wanita lebih cenderung untuk mengalami

masalah kesihatan mental seperti tekanan, kemurungan berbanding golongan lelaki.

Hal ini rentetan daripada golongan wanita profesional ini yang berperanan berbeza di

dalam masyarakat seperti seorang isteri, anak perempuan, ibu dan pekerja.

Kepelbagaian tanggungjawab yang diamanahkan ke atas diri wanita yang

berkeluarga dan berkerjaya ini menuntut mereka untuk bersedia dari segi kekuatan

mental dan fizikal yang luar biasa. Hal ini demikian, tanggungjawab dan peranan

yang dipikul sudah pasti agak berat yang merangkumi tanggungjawab terhadap

keluarga dan juga kerjaya. Mereka juga perlu bijak di dalam membahagikan masa

untuk menguruskan antara urusan keluarga dan kerjaya. Kegagalan di dalam

membahagikan masa dengan baik untuk menguruskan kepelbagaian tanggungjawab

tersebut pasti akan mendatangkan kesan yang buruk. Di dalam kajian Noor Rahamah

(2012) menyatakan bahawa golongan wanita bekerja sering menghadapi masalah

dalam melaksanakan tanggungjawab di rumah dengan sempurna memandangkan

mereka juga mempunyai tugas di tempat kerja yang harus diselesaikan. Rentetan

daripada itu, akhirnya turut mengakibatkan dilemma konflik kerja- keluarga yang

akan menghantui mereka sehingga mewujudkan isu psikologi seperti masalah

kesihatan mental seperti tekanan, kemurungan dan sebagainya.
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Timbulnya isu- isu berikut dalam kalangan wanita berkerjaya dan berkeluarga

sememangnya telah memberikan impak yang negatif bukan sahaja terhadap diri

sendiri, tetapi turut memberikan kesan kepada insan terdekat dan masyarakat

sekeliling. Impak yang paling kritikal adalah apabila individu tersebut cuba bertindak

membunuh diri akibat masalah yang dihadapi. Di mana, mereka sudah tidak mampu

untuk menghadapi masalah tersebut dan beranggapan bahawa tindakan membunuh

diri merupakan jalan penyelesaian yang sebaiknya (Hidayatul Akmal, 2016). Kesan

terhadap anak-anak pula, mengganggu pembentukan fisiologi mereka. Hal ini

demikian, penjagaan yang tidak sempurna akan memberi kesan terhadap

pembentukan peribadi dan personaliti mereka (Shuhairimi dan Huzili, 2012).

Manakala, hubungan suami isteri turut akan terganggu kesan daripada isu psikologi

yang dialami oleh golongan wanita tersebut. Lebih dahsyat sehingga terjadinya kes

penceraian.

Justeru, keadaan ini tidak boleh dipandang remeh dan tindakan sewajarnya

perlu dilaksanakan bagi membendung fenomena ini daripada terus berleluasa.

Sehubungan dengan itu, penggunaan aplikasi terapi seni merupakan antara

pendekatan yang sesuai untuk dipraktikkan bagi menguruskan isu-isu tersebut. Pada

masa kini, seni sering menjadi alat klinikal untuk mempromosikan kesejahteraan

kesihatan dan psikologi bagi seseorang individu.

Aplikasi terapi seni menjadi salah satu kaedah untuk memperbaiki atau

mengekalkan kesihatan mental dan kesejahteraan emosi melalui proses penciptaan

hasil seni (Farokhi, 2011). Malah ia mampu untuk menilai tekanan, rasa cemas,

ketegangan serta masalah lain seperti ketagihan dadah, keganasan rumah tangga dan

penderaan serta masalah sosial serta psikologi akibat kecacatan dan kesakitan. Terapi

ini merupakan gabungan antara bidang perkembangan manusia, seni visual seperti

lukisan dan skulptur dengan proses kaunseling dan psikoterapi yang kreatif. Terapi

ini boleh digunakan oleh semua golongan tidak kira sama ada golongan warga emas,

dewasa, remaja ataupun kanak-kanak. Oleh yang demikian, penggunaan terapi seni

dapat dijadikan sebagai langkah tahap awal bagi menangani isu- isu psikologi yang

dinyatakan tersebut.
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Seterusnya, bab ini turut membincangkan tentang latar belakang, penyataan

masalah, objektif kajian, persoalan kajian, skop kajian, kepentingan kajian, kerangka

teori, kerangka konsep, takrifan istilah dan kesimpulan.

1.2 Latar Belakang Kajian

Perubahan sosioekonomi turut memberikan impak ke atas peranan dan status

golongan wanita. Pada masa kini, memperlihatkan golongan wanita mula

berkecimpung di dalam dunia kerjaya. Kepesatan penglibatan golongan wanita di

dalam dunia kerjaya dipengaruhi oleh sokongan dan pengiktirafan daripada pihak

kerajaan yang mengakui bahawa golongan wanita sememangnya berperanan penting

dalam pembangunan dan kesejahteraan negara. Pengiktirafan dan sokongan kerajaan

adalah menerusi kewujudan Dasar Wanita Negara yang telah memberikan impak

yang ketara dari segi peningkatan penglibatan golongan wanita dalam kumpulan

pengurusan di sektor awam dan juga swasta. Misalnya, pengurusan sektor awam

adalah sebanyak 18.8%, kemudian meningkat kepada 30.5% pada tahun 2010.

Manakala, bagi sektor swasta pula meningkat daripada 13.5% kepada 26.2% (Unit

Perancang Ekonomi Jabatan Perdana Menteri, 2010).

Golongan wanita khususnya yang sudah berkerjaya dan berkeluarga

dikategorikan di dalam kumpulan yang lebih cenderung menghadapi masalah

berkaitan isu psikologi seperti gangguan kesihatan mental (isu tekanan, kemurungan

dan kebimbangan) berbanding golongan lelaki. Hal ini disokong oleh kajian yang

dijalankan oleh sebuah syarikat maklumat dan media yang berpangkalan di Amerika

Syarikat, mendapati bahawa wanita lebih terdedah kepada isu tekanan berbanding

lelaki. Kajian itu juga mendapati bahawa wanita Malaysia menduduki tempat ke-16

dengan 44% daripada mereka tergolong dalam kumpulan tersebut (Nielsen, 2011).

Begitu juga penyelidikan yang dijalankan oleh penyelidik lain, yang mendapati

bahawa golongan wanita yang sudah berkahwin dan bekerja mengalami tekanan

yang lebih tinggi berbanding golongan lelaki yang berkahwin dan bekerja (Kendall

Tacket, 2005).
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Berdasarkan Hasil Tinjauan Kajian Morbiditi Kebangsaan 2015 pula,

sebanyak 29.2% orang dewasa yang berusia di antara 16 tahun ke atas dinyatakan

mengalami gangguan kesihatan mental. Kementerian Kesihatan Malaysia juga

mendapati bahawa kelaziman masalah kesihatan mental dalam kalangan orang

dewasa menunjukkan peningkatan trend iaitu dari 10.7% pada tahun 1996 kepada

29.2% pada tahun 2015. Di dalam kes ini, golongan wanita turut lebih berisiko untuk

menghadapi masalah kesihatan mental berbanding lelaki. Kenyataan tersebut dapat

dibuktikan melalui perbezaan jumlah golongan wanita dan lelaki yang mengalami

gangguan mental. Contohnya, hasil laporan Tinjauan Kajian Morbiditi Kebangsaan

2015 mencatatkan golongan wanita sebanyak 30.8% dan golongan lelaki sebanyak

27.6% (Institut Kesihatan Umum, 2015).

Manakala, isu kemurungan dinyatakan antara kes gangguan kesihatan mental

yang sering dilaporkan di Malaysia (Firdaus dan Oei, 2011). Isu ini juga direkodkan

masih didominasi oleh golongan wanita (Albert, 2015). Girgus dan Yang (2015)

menjelaskan bahawa perbezaan antara wanita dan lelaki khususnya dari aspek

biologi, psikologi dan sosial menjadikan golongan wanita lebih terdedah kepada isu

tersebut. Misalnya, dari aspek biologi berkait rapat dengan perubahan hormon

estrogen dalam sistem biologi wanita terutama sewaktu transisi peralihan dari usia

sebelum baligh pada usia akil baligh. Hormon estrogen diperlukan untuk

meningkatkan hormon serotonin yang berperanan menstabilkan emosi. Seterusnya,

dari aspek psikologi adalah berkenaan perbezaan dari segi sifat ataupun karakter

antara lelaki dan wanita. Misalnya, golongan wanita cenderung pada strategi daya

tindak bersifat rumination iaitu pemikiran secara berulang kali mengenai sesuatu

masalah tanpa adanya jalan penyelesaian apabila berhadapan dengan sesuatu tekanan.

Akhir sekali dari aspek sosial adalah berkaitan aspek gender di mana trauma

penderaan emosi dan seksual seringkali dialami oleh pesakit wanita berbanding

lelaki (Negele et al., 2015).

Gangguan kesihatan mental seperti tekanan dan kemurungan yang dialami ini

mendatangkan kesan buruk kepada golongan wanita yang merangkumi beberapa

aspek seperti fizikal, emosi, pemikiran dan tingkah laku. Umpamanya, dari segi

emosi dan pemikiran seseorang individu yang mengalami masalah-masalah tersebut
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lazimnya akan merasa gelisah, runsing dan muram. Dari segi fizikal akan mengalami

sakit kepala, rasa letih dan lesu, penglihatan kabur serta denyutan jantung yang laju

(Mawaddah Suhaimi, 2009). Dari segi tingkah laku pula, wanita yang berhadapan

dengan isu tersebut menjadi seseorang yang kurang aktif. Pada ketika itu daya

tumpuan wanita kian menurun, tidak berupaya berfikir dengan baik kerana fikiran

mereka lebih cenderung kepada masalah yang sedang dihadapi tersebut. Hal-hal

berkaitan dengan kerjaya dan keluarga diabaikan. Sebagai contoh, minat terhadap

kerja semakin berkurang menyebabkan komitmen dan prestasi menurun dan secara

tidak langsung menjejaskan produktiviti dan keuntungan sesebuah organisasi

(Rohany Nasir dan Fatimah Omar, 2006).

Pengabaian keluarga pula mendatangkan kesan buruk terhadap hubungan

sesama keluarga yang akhirnya akan menyebabkan berlakunya konflik atau

perpecahan dalam keluarga. Dari sudut psikologi, seorang ibu yang bermasalah

sudah tentu tidak akan menjalankan peranannya sebagai ibu dengan baik. Akibatnya,

perkembangan anak-anak khususnya pasti akan terjejas (Rohany Nasir dan Fatimah

Omar, 2006). Kajian Mooney et al., (2009) menjelaskan bahawa hubungan

perkahwinan yang tidak harmoni boleh menjejaskan hubungan antara ibu bapa dan

anak, dan seterusnya menyumbang kepada perkembangan negatif anak serta

mengancam kesejahteraan hidup anak-anak.

Kesan yang lebih teruk akibat daripada isu tekanan, kemurungan dan masalah

kesihatan mental adalah tindakan membunuh diri. Laporan dari Pusat Registri Bunuh

Diri Kebangsaan Malaysia (NSRM-National Suicide Registry Malaysia)

mencatatkan bahawa sekurang-kurangnya dua orang akan membunuh diri setiap hari

dengan kadar purata 60 orang dalam sebulan (Hidayatul Akmal, 2016). Malah, Dr

Hazli Zakaria selaku pakar Psikiatri Hospital Canselor Tunku Mukhriz Universiti

Kebangsaan Malaysia (HCTUKM), berpendapat bahawa fenomena bunuh diri di

Malaysia berada di tahap yang agak membimbangkan. Dilaporkan juga, kebanyakan

kes bunuh diri yang berlaku adalah disebabkan oleh tekanan kehidupan yang tinggi,

masalah kemurungan sehingga merasakan sudah tidak berdaya untuk menanggung

beban tersebut. Malah, pesakit mental kronik seperti skizofrenia dan kecelaruan

personaliti juga antara individu yang dicatatkan cenderung untuk bunuh diri
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(Hidayatul Akmal, 2016). Salah satu kes bunuh diri akibat daripada masalah tekanan

dan kemurungan ialah kes yang berlaku pada 19 Julai 2018, di mana seorang guru

wanita yang dipercayai mengalami kemurungan dan tekanan ditemui mati selepas

jatuh dari tingkat lima sebuah pusat beli-belah di Ipoh (Azimah Ghazali, 2019).

Beberapa kaedah dan pendekatan telah diambil sebagai inisiatif di dalam

menangani masalah-masalah tersebut. Salah satu kaedah yang digunakan ialah

kaedah perubatan dengan cara berjumpa dengan pakar psikiatri atau doktor.

Seterusnya, mengambil ubat-ubatan yang disarankan oleh pakar perubatan. Antara

contoh ubat yang diberikan ialah Trisiklik (Tricyclic), RIMAs (Reversible Inhibitors

of Monoamine Oxidase type A), SSRIs (Selective Serotonin Reuptake Inhibitors) dan

SNRIs (Serotonin and Noradrenaline Reuptake Inhibitors) (Nour Hanah Othman,

2012). Walau bagaimanapun, kaedah perubatan yang dilaksanakan ini boleh

mendatangkan kesan negatif terhadap mangsa. Misalnya, pengambilan ubat dalam

tempoh masa yang panjang akan membuatkan individu berasa ketagih dan juga

pengambilan yang berlebihan akan menjejaskan kesihatan pesakit. Sebagai contoh,

pengambilan ubat SSRIs memberikan kesan sampingan seperti rasa mual, muntah,

sembelit dan cirit birit (Nour Hanah Othman, 2012).

Selain itu, kos rawatan bagi merawat masalah tersebut agak tinggi.

Umpamanya, tinjauan anggota berita harian ke beberapa hospital dan pusat perubatan

swasta di Lembah Klang medapati kos rawatan sesi kaunseling di antara RM100

hingga RM400 bagi setiap kali pertemuan (Hidayah Mohamad, 2018). Bagi yang

kurang berkemampuan boleh memilih untuk mendapatkan rawatan di hospital

kerajaan. Namun demikian, peluang untuk mendapatkan rawatan pakar kerajaan

memerlukan tempoh dua minggu. Masalah wang ringgit dan tempoh masa ini

mengundang bahaya kepada individu yang sememangnya memerlukan bantuan

secepatnya.

Oleh yang demikian, satu pendekatan atau langkah tahap awal yang efektif

perlu dilaksanakan bagi membantu golongan wanita ini untuk menguruskan isu

tekanan, kemurungan dan masalah kesihatan mental yang dihadapi dengan lebih baik.

Langkah peringkat awal yang dimaksudkan ialah menerusi penggunaan aplikasi
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terapi seni. Kaedah rawatan pada peringkat awal terhadap masalah tersebut amatlah

digalakkan supaya dapat membendung kesan yang lebih teruk dan juga untuk

membantu mengurangkan bilangan wanita yang terdedah kepada isu tekanan,

kemurungan serta kebimbangan.

1.3 Pernyataan Masalah

Pada masa kini, dapat dilihat di pelbagai negara kebanyakannya golongan

wanita semakin diberikan peluang untuk mendapat pendidikan yang lebih baik.

Dalam erti kata lain, wujud kesempatan untuk menyambung pengajian ke peringkat

yang tinggi bagi memperbaiki taraf hidup ke arah yang lebih baik. Kejayaan yang

diperoleh dalam pengajian ini sama sekali telah mendorong golongan wanita untuk

mendapatkan kerjaya yang sepadan dengan taraf pendidikan yang diterima oleh

mereka. Keadaan ini juga seiring dengan peluang kerjaya yang semakin meluas dan

terbuka kepada semua golongan telah mempengaruhi penglibatan golongan wanita di

dalam lapangan kerjaya. Tidak ketinggalan, realiti sebegini juga dapat diperlihatkan

di negara Malaysia.

Misalnya, di Malaysia golongan wanita turut bersama-sama menceburkan diri

di dalam dunia pekerjaan. Hal ini dapat dilihat menerusi pertambahan bilangan

golongan wanita yang melibatkan diri dalam pekerjaan. Pertambahan tersebut dapat

dibuktikan di dalam laporan kadar penyertaan tenaga buruh (KPTB) dalam tempoh

tiga tahun terdekat iaitu 2015 hingga 2017. Sebagai contoh, pada tahun 2015 kadar

penyertaan tenaga buruh wanita adalah sebanyak 54.1%. Kemudian, pada tahun 2016

KPTB wanita meningkat sehingga mencapai nilai 54.3% (Jabatan Perangkaan

Malaysia, 2016). Tahun berikutnya pula, KPTB wanita bertambah menjadi 54.7%

(Jabatan Perangkaan Malaysia, 2017).

Walau bagaimanapun, kejayaan dan kecemerlangan yang dikecapi oleh

golongan wanita di dalam bidang kerjaya, tidaklah mengurangkan atau merubah

peranan mereka di dalam bidang domestik. Amla Salleh dan Nila Inangda (2012)

menyatakan bahawa peranan baru yang diberikan kepada wanita tidak mengubah
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peranan tradisi mereka sebagai tunggak rumah tangga. Kaum wanita terus

diharapkan untuk mengekalkan peranan mereka dalam rumah tangga sebagai isteri

dan juga ibu.

Perubahan sosial yang melibatkan perubahan peranan gender dalam

masyarakat ini memberikan impak kepada kesihatan mental golongan wanita.

Keadaan ini dapat dibuktikan menerusi kajian yang dijalankan oleh Redshaw dan

Martin (2010) yang menyatakan bahawa ibu yang bekerja berasa dalam keadaan

tertekan disebabkan merasa tidak dapat memenuhi peranan tradisional sebagai ibu

sepenuh masa. Perasaan ini wujud kerana dilemma di dalam diri mereka antara untuk

memenuhi peranan penjagaan anak dan dalam masa yang sama keperluan untuk

memperoleh pendapatan bagi menampung kehidupan mereka.

Konflik yang dialami oleh golongan wanita adalah untuk menyeimbangi

peranan tradisionalnya sebagai isteri dan pada masa yang sama sebagai seorang

pekerja (Siti Marziah et al., 2018). Penyataan ini turut disokong oleh Laporan

Penemuan Utama Kajian Penduduk dan Keluarga Malaysia Kelima, mendapati

hampir 18.7% wanita yang sedang bekerja menghadapi masalah dalam mengimbangi

peranan antara kerjaya dan keluarga. Laporan tersebut juga mencatatkan bahawa

beberapa masalah utama yang dialami oleh golongan wanita ini ialah kurang masa

bersama keluarga (51.9%), masalah penjagaan anak (13.0%), kurang masa untuk diri

sendiri (11.9%) dan beban tugas di tempat kerja (11.2%) (Mahmud et al., 2016)

Konflik tersebut juga dikenali sebagai konflik kerja-keluarga yang lazimnya

terjadi apabila berlakunya ketidakseseimbangan di antara tanggungjawab berkaitan

kerja dan keluarga sehingga memberikan kesan negatif dalam bidang kerjaya,

kehidupan berkeluarga dan sekaligus mempengaruhi semua aspek kehidupan.

Konflik ini adalah masalah yang sering dihadapi oleh golongan wanita. Hal ini

kerana, meskipun menjadi wanita profesional yang memiliki status pekerjaan yang

sama dengan suaminya, namun mereka tetap mengalami pola tradisional yang tidak

seimbang di dalam tugas menjaga anak dan pekerjaan rumah (Reni Yuliviona, 2014).

Menurut Siti Aisyah et al., (2012) pula, konflik kerja-keluarga didapati berkait rapat

dengan stres. Misalnya, seseorang individu akan mengalami tahap stres yang tinggi
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apabila individu tersebut mengalami konflik kerja-keluarga pada tahap yang tinggi.

Malah, ketidakseimbangan peranan di antara kerjaya dan keluarga tersebut telah

menyumbang kepada tekanan sehingga mengganggu prestasi kerjaya dan

kesejahteraan keluarga (Ambreen et al., 2019).

Melihat kepada kesan buruk yang berlaku akibat daripada konflik tersebut,

tindakan sewajarnya perlu dilaksanakan bagi menangani masalah tersebut. Maka

usaha yang proaktif dan efektif perlu dilakukan untuk lebih mendalami dan

memahami isu-isu berkaitan kesejahteraan psikologi golongan wanita. Antara

langkah pencegahan tahap awal yang boleh dilakukan ialah menerusi intervensi

menggunakan aplikasi terapi seni. Terapi seni merupakan proses kreatif yang

menterjemahkan pemikiran dan perasaan seseorang dengan menggunakan seni

sebagai medium untuk berkomunikasi (Farokhi, 2011). Penggunaan material seni

seperti warna air, krayon, dan “non-toxic magic colour’ digunakan sebagai medium

perluahan diri klien (Rafidah Kastawi dan Noriah Mohd Ishak, 2013).

Di dalam kajian ini, penyelidik telah memilih terapi seni lukisan. Terapi ini

mempunyai kelebihan yang tersendiri. Misalnya, terapi seni lukisan memberikan

peluang dan ruang kepada klien untuk menyampaikan perasaan, fikiran, masalah,

harapan, dan impian dengan cara yang selamat, kerana di dalam aktiviti melukis

tersebut tidak ada pertimbangan (baik/buruk/salah/betul) dan klien boleh

menceritakan tentang lukisan yang mereka hasilkan secara bebas (Buchalter, 2009).

Menurut Mercer et al., (2010) pula, menyatakan bahawa aktiviti melukis dapat

dijadikan sebagai salah satu kaedah yang dapat membantu para peserta untuk

menzahirkan tekanan yang dialami. Malah lukisan yang dihasilkan oleh peserta

dapat dijadikan salah satu bentuk penerokaan untuk membantu peserta meluahkan

masalah yang terpendam. Seterusnya membolehkan peserta kajian mengenalpasti

tekanan yang dialami dan membantu mereka untuk berubah ke arah emosi yang lebih

positif.
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Walau bagaimanapun, di Malaysia penggunaan aplikasi terapi seni ini masih

belum meluas dan masih kurang diketengahkan. Malah, pakar di dalam bidang

pembinaan modul terapi seni juga masih berkurang. Justeru itu, kajian ini

dilaksanakan dengan matlamat menghasilkan satu modul intervensi menggunakan

terapi seni lukisan sebagai kaedah untuk mencapai kesejahteraan psikologi dalam

kalangan wanita yang berkerjaya dan berkeluarga. Matlamat seterusnya ialah

mengkaji keberkesanan penggunaan modul terapi seni tersebut di dalam membantu

mengurangkan isu-isu ketidak kesejahteraan psikologi seperti tekanan dan

kemurungan dalam kalangan wanita yang berkerjaya dan berkeluarga.

1.4 Objektif Kajian

Penyelidik telah menggariskan empat objektif utama iaitu :

1) Membangunkan modul intervensi menggunakan terapi seni lukisan.

2) Mengenal pasti persepsi emosi dan pemikiran partisipan sebelum dan

selepas menjalani sesi terapi seni.

3) Mengukur perbezaan tahap koheren partisipan sebelum dan selepas

menjalani sesi terapi seni.

4) Menilai keberkesanan modul intervensi terapi seni sebagai pendekatan

dalam menguruskan isu tekanan dan isu psikologi lain dalam kalangan

partisipan.

1.5 Persoalan Kajian

Terdapat empat persoalan kajian untuk mencapai objektif kajian :

1) Adakah modul yang dibina mempunyai kesahan dan kebolehpercayaan

yang tinggi?

2) Apakah persepsi emosi dan pemikiran partisipan sebelum dan selepas

menjalani sesi terapi seni?
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3) Apakah perbezaan tahap koheren partisipan sebelum dan selepas

menjalani sesi terapi seni?

4) Sejauhmanakah keberkesanan penggunaan modul intervensi terapi seni

lukisan sebagai pendekatan dalam menguruskan tekanan dan isu psikologi

yang lain dalam kalangan para partisipan?

1.6 Skop Kajian

Kajian ini memfokuskan kepada golongan wanita yang sudah berkeluarga

dan berkerjaya serta golongan wanita Melayu dan beragama Islam sebagai sumber

utama untuk mendapatkan maklumat berkaitan keberkesanan penggunaan modul

intervensi terapi seni lukisan di dalam menangani isu tekanan dan isu psikologi yang

lain. Maklumat akan diperolehi melalui temubual yang akan dijalankan terhadap

kumpulan wanita tersebut. Golongan wanita berkerjaya dan berkeluarga dipilih

kerana golongan ini lebih cenderung mengalami isu tekanan (Kendall-Tacket 2005).

Kajian ini akan memberi tumpuan kepada golongan wanita yang berkeluarga dan

berkerjaya yang menetap di sekitar Semenanjung Malaysia. Lokasi yang lebih

spesifik ialah di Kuala Lumpur.

Antara fokus utama kajian ini adalah bagi mengenal pasti persepsi emosi dan

pemikiran. Pemilihan elemen emosi dan pemikiran di dalam kajian adalah

disebabkan oleh kedua- dua konstruk ini sesuai digunakan bagi menilai tekanan yang

dialami oleh seseorang. Hal ini kerana, kedua- dua elemen ini saling bertindak balas

dan saling berkaitan antara satu sama lain. Misalnya, apabila salah satu daripada

elemen tersebut menerima impak daripada persekitaran (tekanan), maka elemen lain

turut menerima kesan (Aina Razlin, 2014).

Berikutnya, pengukuran tahap tekanan yang dialami oleh partisipan pula

dilakukan dengan menggunakan instrumen Emwave Biofeedback. Data tahap tekanan

akan dilihat berdasarkan data nisbah koheren yang dipaparkan semasa sesi intervensi

dilaksanakan. Pemilihan instrumen biofeedback kerana peranannya yang bersesuaian

dengan konstruk kajian yang ingin dikaji. Sebagai contoh, biofeedback berperanan
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untuk meningkatkan kesihatan, meningkatkan prestasi dan dalam masa yang sama

mengukur perubahan fisiologi terhadap pemikiran, emosi dan tingkah laku

(Muhammad Nubli, 2015).

Selain itu, terapi seni visual yang terdiri daripada lukisan telah digunakan di

dalam kajian ini. Menurut Evangelista (2013), terapi seni visual (lukisan) merupakan

pendekatan yang digunakan dalam membantu individu meluahkan perasaan mereka.

Modaliti seni seperti lukisan adalah merupakan salah satu cara individu meluahkan

apa yang mereka inginkan melalui hasil seni yang digambarkan (Knights, 1995).

Stuckey dan Nobel (2010) turut berpendapat dengan menyatakan bahawa lukisan dan

kolaj dapat dijadikan sebagai medium untuk seseorang individu menggambarkan

perasaan mereka yang tidak dapat diluahkan melalui kata-kata dan juga sebagai

proses merawat. Maka di dalam kajian ini, penggunaan terapi seni visual seperti

lukisan adalah sesuai dilaksanakan kepada golongan wanita berkerjaya dan

berkeluarga yang mengalami tekanan supaya dapat membantu mereka meluahkan

segala emosi dan perasaan serta masalah yang terpendam yang tidak dapat

digambarkan melalui kata-kata.

1.7 Kepentingan Kajian

Kajian ini secara umumnya adalah bertujuan untuk menyelidik

sejauhmanakah keberkesanan modul terapi seni sebagai satu intervensi untuk

membantu golongan wanita berkerjaya dan berkeluarga mengatasi masalah berkaitan

isu psikologi serta mencapai kesejahteraan psikologi. Oleh itu, kajian ini

memberikan sumbangan kepada beberapa kumpulan yang tertentu.

Pertama sekali, kajian ini memberikan pendedahan kepada golongan wanita

bekerjaya khasnya berkaitan peri pentingnya di dalam memelihara kesejahteraan

psikologi. Hal ini kerana bagi menjamin kualiti kehidupan yang lebih baik dan bagi

memastikan dapat mencapai kejayaan dalam hidup tanpa terpalit dengan isu-isu

psikologi. Pada masa yang sama, kajian ini juga mampu memberikan pengetahuan

tentang medium terapi seni sebagai pendekatan untuk menangani isu psikologi
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seperti masalah kesihatan mental yang terdiri daripada isu tekanan, kemurungan dan

kebimbangan.

Kumpulan kedua yang mendapat faedah daripada kajian ini ialah suami,

anak-anak dan masyarakat umum. Di mana, kajian ini dapat membantu

menambahkan maklumat berkaitan kesejahteraan psikologi, isu psikologi dan juga

aplikasi terapi seni. Kesemua maklumat yang diperoleh berdasarkan dapatan kajian

ini memberikan input penting yang secara tidak langsung, dapat menimbulkan

kesedaran di dalam diri mereka agar lebih memandang berat terhadap perkara yang

dibincangkan tersebut dan dapat memberikan sokongan yang sewajarnya.

Selain itu, kajian ini juga bermanfaat kepada pihak kerajaan seperti

Kementerian Kesihatan Malaysia dan juga Kementerian Pembangunan Wanita,

Keluarga dan Masyarakat. Menerusi kajian ini, diharapkan agar kedua-dua pihak

kerajaan tersebut dapat bersama- sama menyokong aspek yang dibincangkan di

dalam kajian ini. Misalnya, kedua- dua pihak kerajaan tersebut boleh menggubal atau

membuat penambahbaikan polisi atau dasar yang berkaitan dengan kesejahteraan

psikologi golongan wanita.

Seterusnya, kajian ini turut penting bagi kumpulan kaunselor dan pegawai

psikologi. Hal ini kerana, kajian ini dapat membantu menambahkan maklumat

berkaitan terapi seni dan seterusnya memperkembangkan penggunaan aplikasi terapi

seni dalam bidang kaunseling. Begitu juga, terapi seni dapat digunakan sebagai

intervensi tambahan di dalam melaksanakan sesi kaunseling.

Akhir sekali, kajian ini juga dapat menambahkan lagi hasil penulisan

berkaitan kesejahteraan psikologi wanita, isu psikologi dan aplikasi terapi seni.

Sebagai contoh, kajian ini boleh dijadikan rujukan oleh ahli-ahli akademik dan

penyelidik lain yang berminat untuk melaksanakan penyelidikan berkaitan aspek

tersebut.
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1.8 Kerangka Teori

Terdapat dua teori yang digunakan bagi mendasari kajian ini. Teori yang

pertama ialah Teori Tekanan Lazarus oleh Richard Lazarus. Teori tersebut

menjelaskan bahawa terdapat tiga bentuk stres iaitu stimulus, respon dan proses

(Nurul Naimah dan Mohd Yusri, 2018).

Stimulus atau rangsangan boleh berlaku sama ada disebabkan oleh desakan

atau tuntutan diri individu itu sendiri atau tuntutan dari orang sekeliling yang

melebihi kemampuan individu untuk memenuhinya. Stres lazimnya berpunca

daripada beberapa jenis rangsangan. Pertama ialah perubahan besar yang tidak

dijangka dan melibatkan ramai orang. Kedua ialah perubahan yang melibatkan

individu dan orang terdekat. Akhir sekali ialah masalah yang sering terjadi meskipun

masalah yang kecil/remeh tetapi ia mengganggu sehingga mewujudkan tekanan

kepada individu (Nurul Naimah dan Mohd Yusri, 2018).

Respon pula terdiri daripada dua bentuk iaitu respon secara fizikal atau

psikologi. Respon fizikal merupakan tingkah laku yang dialami sendiri oleh individu

dan boleh dilihat diperhatikan oleh orang sekeliling. Contohnya ialah jantung

berdegup laju, berpeluh, kurang atau terlebih selera makan dan mencederakan diri

sendiri. Respon psikologi kebiasannya dikaitkan dengan aspek emosi seperti

kemurungan, kerisauan, kecewa, sedih dan berfikiran negatif.

Proses stres terjadi bergantung kepada penilaian kognitif (Cognitive

appraisal). Ia dibahagikan kepada dua jenis iaitu penilaian utama (primary appraisal)

dan penilaian kedua (Second appraisal). Penilaian utama dikaitkan dengan tindakan

individu membuat penilaian ke atas sesuatu persekitaran sama ada mendatangkan

stres ataupun tidak. Individu tersebut juga akan mengambil tahu tentang kesan

jangka pendek dan panjang setelah terjadinya sesuatu peristiwa atau masalah.

Penilaian kedua pula merupakan tingkah laku individu untuk mencari penyelesaian

terhadap isu atau masalah yang dialami.
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Berdasarkan pendekatan yang diambil oleh teori ini, maka teori ini dilihat

sesuai untuk digunakan bagi melihat kaitan antara keadaan emosi semasa dan

pemikiran boleh mempengaruhi tahap tekanan yang berlaku dalam kalangan wanita

berkerjaya dan berkeluarga.

Teori yang seterusnya ialah teori yang dipelopori oleh Natalie Rogers yang

dikenali sebagai Teori Pemusatan Klien Seni Ekspresif. Teori ini merupakan

kesinambungan daripada Teori Pemusatan Klien oleh Carl Rogers. Di dalam teori ini

Natalie Rogers telah memperkenalkan penggunaan seni ekspresif dalam terapi

(Melati Sumari et al., 2017). Pelbagai modaliti seperti seni, pergerakan, penulisan

dan muzik diaplikasikan di dalam teori tersebut yang bertujuan untuk memudahkan

pertumbuhan terapeutik seseorang klien (Rafidah Kastawi dan Noriah Mohd Ishak,

2013). Dalam erti kata lain, menggunakan seni ekspresif bagi memahami kliennya.

Klien diberi peluang untuk menerangkan pengalaman, emosi yang terpendam dan

beban pemikiran yang ditanggung akibat masalah yang dihadapi menerusi pelbagai

aktiviti seni seperti lukisan, sand play, sajak, permainan, tarian atau pergerakan.

Teori ini dapat menjelaskan bahawa medium terapi seni merupakan

pendekatan yang sesuai untuk menguruskan tekanan dan isu psikologi yang dialami

oleh golongan wanita berkerjaya dan berkeluarga. Hasil seni yang dihasilkan oleh

partisipan membantu untuk mengekspresikan emosi dan pemikiran Keadaan ini

secara tidak langsung, membolehkan partisipan mudah untuk meluahkan perasaan,

kemudian dapat membuat penerokaan emosi dan perasaan. Dalam masa yang sama,

membantu partisipan melaksanakan refleksi kendiri tentang peristiwa atau isu yang

sedang dialami dan juga yang telah berlaku di masa lampau. Akhir sekali, partisipan

mula dapat menerima dan memahami apa yang sedang dialaminya, sekaligus akan

mempermudahkan mereka untuk menyusun strategi atau mengatur langkah untuk

berhadapan dengan isu tersebut. Akhirnya, membolehkan partisipan mudah untuk

menghadapi dan menangani masalah atau isu yang sedang dihadapinya.



16

Rajah 1.1 Kerangka Teori

1.9 Kerangka Konsep

Kajian ini telah mengkaji tentang persepsi emosi dan pemikiran golongan

wanita berkerjaya dan berkeluarga di Malaysia. Persepsi emosi dan pemikiran

tersebut telah dikenalpasti menerusi kaedah temubual yang dilaksanakan sebelum

dan selepas menjalani sesi terapi seni lukisan. Seterusnya mengukur pula tahap

tekanan yang dihadapi oleh partisipan sebelum dan selepas menjalani sesi terapi seni

lukisan. Tahap tekanan telah diukur dengan menggunakan sejenis alat yang dikenali

sebagai emwave biofeedback dengan melihat kepada data tahap koheren. Seterusnya,

aplikasi terapi seni lukisan digunakan sebagai satu kaedah untuk menangani isu

tekanan yang dihadapi oleh partisipan bagi mencapai kesejahteraan psikologi. Akhir

sekali, melalui penggunaan aplikasi terapi seni tersebut akan menghasilkan satu

modul intervensi yang menggunakan terapi seni (lukisan) untuk kesejahteraan

psikologi golongan wanita.
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Rajah 1.2 Kerangka Konsep

1.10 Takrifan Istilah

Beberapa istilah penting yang digunakan di dalam kajian ini akan diberikan

takrifan yang lebih terperinci seperti berikut:

1.10.1 Kesejahteraan Psikologi

Kesejahteraan boleh didefinisikan sebagai keadaan dinamik yang boleh

dicirikan oleh jumlah harmoni yang munasabah antara kebolehan, keperluan dan

jangkaan individu serta permintaan dan peluang alam sekitar. Definisi lain bagi

kesejahteraan adalah satu bentuk pengukuran kualiti hidup yang diukur secara

psikologi (internal) yang melibatkan beberapa dimensi seperti kegembiraan,

kepuasan hidup, harga diri, kecekapan diri, kehidupan berkeluarga, pekerjaan,

pendidikan dan kewangan (Lavrakas Paul J, 2008). Kesejahteraan juga boleh dirujuk

sebagai perasaan bebas daripada sebarang tekanan dan kemelaratan, rasa gembira
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mengatasi rasa sedih dalam jangka masa panjang, perasaan positif dengan kehidupan

dan memperolehi apa yang diinginkan seiring dengan matlamat (Atchley, 2004).

Kesejahteraan psikologi pula bermaksud kemampuan individu untuk

menangani stress, mengelakkan konflik, meningkatkan ketenangan, merangsang

motivasi dan meningkatkan keyakinan diri dalam kehidupan (Kementerian Kesihatan

Malaysia, 2005). Maksud lain bagi kesejahteraan psikologi ialah persepsi berkaitan

kebebasan dan tanggungjawab manusia dalam membentuk kehidupan sendiri dan

mengalami kehidupan sepenuhnya (Ryff, 1989).

Dalam konteks kajian ini, kesejahteraan psikologi dirujuk sebagai kestabilan

antara emosi dan pemikiran wanita yang akhirnya melahirkan rasa bahagia dalam diri

wanita tersebut.

1.10.2 Wanita Berkerjaya dan Berkeluarga

Menurut Kamus Dewan (2000), wanita merujuk kepada orang perempuan

iaitu lawan kepada lelaki. Wanita juga diertikan sebagai kaum isteri, ibu atau puteri

yang mempunyai sifat lemah lembut dan paras rupa cantik (Norehan Ahmad Rahim,

2008). Kerjaya pula membawa maksud sebagai perjalanan atau kemajuan seseorang

dalam sesuatu lapangan kehidupan (Kamus Dewan, 2000). Kerjaya juga boleh

dirujuk sebagai profesion atau pekerjaan yang dipilih sebagai cara mencari nafkah

(Siti Hasimah, 2011).

Seterusnya keluarga membawa maksud keluarga nukleus yang terdiri

daripada sepasang suami isteri yang hidup dalam sebuah rumah tangga dengan anak

satu atau beberapa orang anak, dan ahli keluarga itu terikat dengan perasaan kasih

sayang, agama dan budaya mereka (Sufean Hussain dan Jamaluddin Tubah, 2006).

Dalam konteks kajian ini, golongan wanita berkerjaya dan berkeluarga adalah

wanita profesional yang sudah berkahwin dan pada dasarnya mempunyai beberapa

status di dalam masyarakat sebagai anak perempuan, isteri, ibu dan pekerja. Malah,
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golongan ini juga boleh dirujuk sebagai partisipan atau subjek kajian yang akan

dikenal pasti perubahan persepsi emosi dan pemikiran serta mengukur tahap tekanan

mereka.

1.10.3 Terapi Seni

Terapi dirujuk sebagai segala apa yang dilakukan untuk tujuan

memperbetulkan (memulihkan) gangguan mental atau fizikal yang terganggu

disebabkan oleh sesuatu (Yasmin Hussain dan Zainal Arif, 2013). Seni pula

bermaksud karya seperti sajak, lukisan, muzik dan lain-lain: yang diciptakan dengan

bakat (kecekapan) hasil daripada sesuatu ciptaan (Rafidah Kastawi dan Noriah Mohd

Ishak, 2013). Terapi seni pula ditakrifkan sebagai salah satu bentuk psikoterapi, di

mana klien digalakkan meluahkan perasaan dan konflik dalaman mereka menerusi

seni (Oxford Dictionary of Psychology, 2003). Penggunaan material seni seperti

warna air, krayon, dan “non-toxic magic colour’ digunakan sebagai medium

perluahan diri klien (Rafidah Kastawi dan Noriah Mohd Ishak, 2013). Dalam kajian

ini, terapi seni dimaksudkan sebagai salah satu kaedah untuk menterjemahkan atau

mengekspresikan perasaan yang terpendam, konflik dalaman, pengalaman yang

dilalui oleh partisipan menerusi penggunaan seni seperti lukisan.

1.10.4 Modul Intervensi

Modul didefinisikan sebagai satu alat dan satu kaedah pengajaran serta

merupakan sumber bantuan kepada kumpulan sasar bagi memahami apa yang

dipelajari. Ia dihasilkan secara sistematik bagi memudahkan kumpulan sasar belajar

secara bersendirian dan dapat menguasai objektif modul dengan lebih mudah dan

tepat (Sidek dan Jamaludin, 2005).

Intervensi pula berasal daripada perkataan Inggeris iaitu intervention yang

diertikan sebagai rawatan (Medical Dictionary, 2013). Intervensi juga ditakrifkan

sebagai penjagaan atau penyediaan kaedah untuk meningkatkan satu situasi terutama
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melibatkan prosedur-prosedur perubatan atau yang berkaitan dengan tujuan untuk

melegakan penyakit atau kecederaan (Medical Dictionary, 2013).

Di dalam konteks kajian ini, modul intervensi didefinisikan sebagai satu

medium intervensi yang akan dihasilkan dengan menggunakan aplikasi terapi seni

lukisan ke atas partisipan yang mengalami isu tekanan dan isu psikologi yang lain

sebagai salah satu proses penyembuhan atau kaedah menangani isu yang dihadapi

tersebut.

1.10.5 Tekanan atau Stres

Tekanan membawa maksud tindakan individu terhadap sesuatu peristiwa atau

kejadian yang berlaku dan memerlukannya untuk membuat penyesuaian dalam

dirinya atau persekitaran (Mohd Razali, 2010). Ma’rof Redzuan dan Haslinda

Abdullah (2002), menyatakan tekanan adalah merujuk kepada tindak balas seseorang

terhadap sesuatu keadaan dan suasana yang mengganggu serta memerlukan

penyesuaian sama ada untuk sistem badan atau pun pemikiran. Tekanan atau stres di

dalam kajian ini pula merujuk kepada salah satu isu psikologi yang dialami oleh

partisipan yang menjejaskan kesejahteraan psikologi. Di mana, tahap tekanan atau

stres ini akan diukur menerusi penggunaan sejenis alat yang dikenali sebagai

Emwave Biofeedback.
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1.11 Kesimpulan

Bab ini membincangkan tentang latar belakang kajian yang berkaitan dengan

isu psikologi seperti masalah kesihatan mental yang terdiri daripada isu tekanan, dan

kemurungan yang dihadapi oleh golongan wanita berkerjaya dan berkeluarga dengan

memaparkan data-data statistik sebagai petunjuk kepada keperluan kajian ini

dijalankan. Kemudian di dalam penyataan masalah, penyelidik menghuraikan

keperluan membangunkan satu modul intervensi menggunakan aplikasi terapi seni

bagi menangani isu psikologi tersebut supaya mencapai kesejahteraan psikologi.

Seterusnya, di dalam bab ini juga penyelidik menyenaraikan beberapa objektif kajian

dan persoalan kajian. Seterusnya, skop kajian, kepentingan kajian, kerangka teori,

kerangka konseptual dan takrifan istilah turut dibincangkan di dalam bab satu ini.
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