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Abstract

This study aims to investigate how far maternal warmth can prredict empathy among
urban adolescents who are living in the poverty condition. Sample in this study were 202
adolescents coming from low socio-economic status family in Jakarta, chosen with
purposive sampling technique. The instruments that were used are Basic Empathy Scale
and subscale of warmth/affection from Parental Acceptance-Rejection Questionnaire.
Regression analysis indicate that maternal warmth has signitificant and positive role
towards empathy among adolescents living in poverty condition by 7 %. Maternal warmth
is also known to contribute on the affective empathy by 2,9 % and on the cognitive empathy
by 8,7 %. The results of this study are expected to be a reference to develop educational
programs for adolescents and mothers who live in poverty for preventing moral
transgression among this population.
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PENDAHULUAN kesenjangan ekonomi yang besar antara

Perkotaan menjadi salah satu pusat
kehidupan pada masa saat ini. Dye (2008,
dalam Fourianalistyawati, Listiyandini,
dan Fitriana, 2016) menyatakan bahwa
sebagian besar populasi dunia saat ini
tinggal di kota besar sehingga penduduk
di perkotaan perlu untuk diberi perhatian.
Kondisi kehidupan di kota besar
membawa  kompleksitas  tersendiri,
seperti masalah pemukiman, kepadatan
penduduk, sanitasi, dan tuntutan biaya
hidup yang semakin tinggi. Laderbegen,
Kirsch, Haddad, dkk (2011, dalam
Fourianalistyawati, dkk, 2016)
menyatakan bahwa meskipun warga kota
pada umumnya merasakan fasilitas lebih
dalam hal sanitasi, nutrisi, kontrasepsi,
dan akses layanan kesehatan
dibandingkan warga yang tinggal di
pedesaan, namun kehidupan perkotaan
juga dapat memunculkan berbagai
masalah, seperti penyakit kronis,
kehidupan sosial yang menekan, dan juga

mereka yang kaya dan mereka yang
hidup dalam kemiskinan.

Kemiskinan merupakan hal yang
sangat memprihatinkan bagi sebagian
negara, termasuk di  Indonesia.
Kemiskinan terjadi pada suatu situasi di
mana individu atau rumah tangga
mengalami kesulitan untuk memenuhi
kebutuhan dasarnya (Cahyat, Gonner, &
Haug, 2007). Badan Pusat Statistik
(2019) menyatakan bahwa jumlah
penduduk miskin di Indonesia pada 2019
mencapai 24 juta orang, Data
sebelumnya dari UNICEF (2012)
menunjukkan bahwa 44,4 juta anak atau
lebih dari 50 % dari seluruh anak di
Indonesia mengalami kemiskinan dan
jumlah ini lebih besar dibandingkan
dengan kemiskinan pada orang dewasa.
Dari beberapa wilayah yang ada di
Indonesia, Jakarta merupakan salah satu
kota dengan jumlah penduduk miskin
terbesar (Aliansi Strategis



Penanggulangan Kemiskinan, 2012)
dengan jumlah penduduk miskin pada
tahun 2019 sebesar 362.000 orang
(Badan Pusat Statistik, 2019).

Anak yang dibesarkan di dalam
keluarga yang mengalami kemiskinan
akan cenderung memiliki masalah,
khususnya saat ia beranjak remaja
(Lever, dalam Noviawati & Undarwati,
2017). Pada dasarnya, masa remaja
sering dikenal sebagai masa emosional
(Larson & Sheeber, 2009) dan penuh
pemberontakan (Unayah & Sabarisman,
2015). Pada masa ini, perubahan
emosional yang terjadi membuat remaja
mengalami banyak permasalahan di
dalam lingkungan sosial, pertemanan,
ataupun di lingkungan sekolahnya
(Feldman & Elliott, dalam DeRose &
Brooks-Gunn, 2009). Beragam masalah
serta perubahan hidup yang dialami
remaja akan dapat menjadi lebih buruk
ketika mereka dibesarkan di dalam situasi
di mana keluarga tidak dapat
memberikan pengalaman, sumber daya,
dan layanan yang penting bagi mereka
untuk berkembang dan tumbuh menjadi
sehat dan produktif (Murry, Gaylord-
Harden, Berkel, Copeland-Linder, &
Nation, 2011). Kondisi-kondisi seperti
minimnya sumber daya dan layanan ini
dialami oleh para remaja yang berasal
dari keluarga miskin sehingga mereka
akan lebih rentan menghadapi berbagai
masalah.

Terkait dengan permasalahan pada
remaja miskin, penelitian terdahulu
menemukan bahwa remaja miskin
banyak mengalami hal-hal buruk karena
adanya hukuman fisik, kekerasan dalam
lingkungan  tempat  tinggal, dan
kekerasan di dalam rumah tangga (Heath
Kohn, dalam Santrock 2010). Rendahnya
kualitas lingkungan rumah yang dimiliki
oleh remaja miskin (Dashiff, DiMicco,
Myers & Sheppard, 2009) seringkali
memicu remaja miskin terlibat di dalam
beberapa jenis perilaku kenakalan remaja
(Leventhal & Brooks-Gunn, 2011;
Najman dkk., 2010). Sebagai contoh,
penelitian yang telah dilakukan di
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Indonesia menemukan bahwa remaja
miskin banyak terlibat dalam perilaku
mencuri, berkelahi, serta tawuran (Barus,
2013). Permasalahan perilaku dan
kenakalan yang dilakukan oleh remaja
miskin ini diketahui menjadi indikasi dari
kurangnya empati yang dimilikinya
(Eisenberg, Eggum, & Di Giunta, 2010).

Empati sendiri merupakan
pemahaman dan kemampuan berbagi ke
dalam keadaan emosional atau situasi
orang lain dengan membayangkan diri
berada dalam situasi orang tersebut
(Lord-Kambitsch, 2014). Saat ini, empati
juga dapat didefinisikan dari perspektif
multidimensi, yang menekankan pada
kapasitas individu untuk menanggapi
orang lain, dengan mempertimbangkan
baik aspek kognitif dan aspek afektif
(Garaigordobil, 2009). Aspek afektif dari
empati melibatkan pengalaman emosi
yang konsisten dengan orang lain,
sedangkan aspek kognitif melibatkan
pemahaman terhadap perasaan dan
keadaan emosional orang lain (Quince,
dkk, 2016). Empati memiliki peran
penting dalam keberhasilan hubungan
sosial dan interaksi sosial selama
kehidupan (Sallquist, Eisenberg, Spinrad,
Eggum, & Gaertner, 2009). Penelitian
yang dilakukan oleh Andriani &
Listiyandini (2017) misalnya
menemukan bahwa kemampuan untuk
membaca sinyal emosi dari orang lain
berperan terhadap peningkatan resiliensi.
Dalam konteks remaja miskin, empati
menjadi salah satu prediktor dari
munculnya perilaku dan kenakalan pada
remaja yang besar dari keluarga miskin
(Eisenberg, Eggum, & Di Giunta, 2010).

Masa remaja diketahui merupakan
periode yang sangat penting bagi
perkembangan  empati  (Allemand,
Steiger, & Fend, 2015; Masten,
Eisenberger, Pfeifer, & Dapretto, 2010).
dikarenakan perkembangan kognitif
yang semakin matang mampu membuat
remaja untuk memahami kondisi orang
lain dan mendukung perkembangan
empati (Goleman, dalam Taufik, 2012).
Terdapat  beberapa  faktor  yang



berhubungan dengan empati remaja,
seperti kepribadian (Barrio, Alluja, &
Garcia, 2014) ataupun kelekatan dengan
teman sebaya (Yu, Wang, & Liu, 2012;
Stern & Cassidy, 2018). Namun
demikian, di antara faktor-faktor
tersebut, salah satu faktor yang diketahui
berperan  paling penting terhadap
perkembangan empati pada anak adalah
orangtua.

Mc Donald dan Mesinger (2011)
menyatakan bahwa kelekatan antara
orangtua dan anak berkontribusi pada
perkembangan empati. Lebih lanjut,
beberapa  penelitian  juga  telah
menemukan kaitan antara kehangatan
orangtua dengan empati. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa orangtua yang
memberikan lingkungan yang hangat dan
positif kepada anak melalui interaksi
yang dilakukan cenderung mendukung
perkembangan empati yang lebih baik
(Khaleque, 2013;Waller dkk., 2014; Wu,
Zhang, & Shi, 2014; Yoo dkk., 2012).
Orangtua yang hangat diketahui dapat
mencerminkan  nilai-nilai tentang
pentingnya menjadi responsif (Guo &
Feng, 2017) serta mampu menciptakan
suasana rumah yang hangat dan penuh
kasih  sayang  sehingga  mampu
mendorong perkembangan empati pada
anak (Padilla-Walker & Christensen,
2010).

Kehangatan orangtua atau parental
warmth merupakan kualitas ikatan kasih
sayang orangtua dengan anak, baik
melalui perilaku fisik, verbal, dan
simbolik  yang  digunakan  untuk
mengekspresikan  kehangatan  yang
dimiliki (Rohner dkk., 2012).
Kehangatan yang diberikan orangtua
merupakan faktor penting di sepanjang
kehidupan anak hingga remaja untuk
untuk memberikan dukungan, penuh
kasih sayang, dan peka terhadap
kebutuhan anak. (Amato, dalam Karela,
2018).

Konsep kehangatan  orangtua
muncul didasarkan pada sebuah teori
yang menyatakan bahwa setiap anak
membutuhkan kehangatan, kasih sayang,
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dukungan, dan cinta. Orangtua yang
menyediakan kehangatan, pemeliharaan,
dan dukungan untuk anak mereka dapat
menciptakan keamanan serta
kenyamanan secara emosional (Arzeen,
Hassan, & Riaz, 2012) sehingga dapat
meminimalkan kekhawatiran tentang
diri, mengembangkan resiliensi (Permata
& Listiyandini, 2015), serta mampu
untuk mempertimbangkan dan
menanggapi perasaan orang lain (Janssen
& Gerris, dalam Arzeen dkk., 2012).
Sebaliknya, apabila kebutuhan akan
penerimaan dan cinta tidak dapat
terpenuhi dari orangtua atau pihak
signifikan lain dalam hidupnya, anak
memiliki kerentanan lebih besar untuk
merasa ‘ditolak’ sehingga
mengembangkan  karaktertistik yang
lebih negatif (Rohner, dalam Khaleque,
2013). Oleh karena itu, orangtua
diketahui sebagai tempat optimal di mana
anak dapat belajar untuk memahami
perspektif orang lain, membuat penilaian
moral, serta  belajar  bagaimana
berperilaku yang tepat dalam konteks
sosialnya (Yoo, Feng, & Day, 2012).
Dengan kata lain, kehangatan orangtua
memiliki kontribusi signifikan di dalam
perkembangan keterampilan sosial dan
penalaran moral anak.

Pada kenyataannya, remaja yang
berasal dari kondisi kemiskinan diketahui
memiliki lingkungan rumah yang lebih
beresiko (Dahl & Lochner, 2012).
Orangtua yang hidup di dalam kondisi
kemiskinan memiliki kesulitan dalam
berinteraksi dan bersosialisasi dengan
anak, memiliki kecenderungan untuk
mudah marah, sehingga berhubungan
dengan munculnya konflik interaksi
antara orangtua dengan anak (Stern,
Smith, & Jang, dalam Dashiff, DiMicco,
Myers & Sheppard, 2009). Ditemukan
pula bahwa remaja miskin diketahui
tinggal di lingkungan rumah yang
cenderung memiliki orangtua yang
mengabaikan perilaku positif, memiliki
hubungan emosional yang lemah
(Sampson & Lau, dalam Santrock, 2010),
kurang mampu menghargai anak saat



berperilaku, kurang mampu
menunjukkan ekspresi dan kasih sayang,
serta menunjukkan rendahnya dukungan,
keterlibatan (McLoyd, 2011) dan
kehangatan (Gonzales, Coxe, White,
Knight, Zeiders & Saenz, 2010). Dengan
kata lain, kondisi kemiskinan dapat
mengakibatkan tingginya penggunaan
hukuman fisik dan rendahnya kehangatan
orangtua (Bodovski & Youn, 2010).

Meskipun secara umum banyak
penelitian yang mengaitkan antara
kehangatan orangtua dengan empati,
namun beberapa ahli sepakat bahwa
kehangatan yang diberikan oleh ibu
memiliki  peran  lebih  terhadap
perkembangan empati anak. Pendapat
tersebut didukung oleh Menurut Feldman
(dalam McDonald dan Messinger, 2011)
yang menyatakan bahwa ikatan kasih
sayang antara ibu dengan anak
merupakan hal yang penting dalam
perkembangan  empati dan telah
berpengaruh sejak tahun-tahun awal
kehidupan anak. Di sisi lain, pada
populasi miskin ditemukan bahwa ibu
yang berada di dalam kondisi kemiskinan
memiliki rendahnya pengawasan
sehingga berkaitan dengan kenakalan-
kenakalan yang dilakukan oleh remaja
miskin (Dashiff, DiMicco, Myers &
Sheppard, 2009). Kondisi kurangnya
pengawasan disebabkan karena tingginya
persentase ibu sebagai orangtua tunggal
dalam kemiskinan, yaitu lebih dari 1/3
keluarga yang tinggal dalam kemiskinan
hanya tinggal bersama ibu (Santrock,
2010). Dengan kata lain, ibu yang berada
di  dalam  kemiskinan  seringkali
menunjukkan rendahnya dukungan,
keterlibatan, pengasuhan, dan
kehangatan dengan anak-anak mereka
yang dapat mempengaruhi
perkembangan empati pada masa remaja.
Oleh karena itu, menjadi penting untuk
mengetahui bagaimana kehangatan yang
diberikan oleh ibu berperan terhadap
empati pada remaja, khususnya yang
berasal dari keluarga yang hidup dalam
kondisi kemiskinan.
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Sejauh ini, penelitian mengenai
empati dan kehangatan ibu telah
beberapa  kali  dilakukan, namun
penelitian sebelumnya lebih banyak
menggunakan subjek anak pada masa pra
sekolah serta sekolah dasar (Wu, Zhang
& Shi, 2014). Penelitian yang ada di
Indonesia  terkait dengan  empati
dilakukan oleh Kau (2010) mengenai
kemampuan empati dan perilaku
prososial anak. Penelitian lain dilakukan
oleh Listiani (2013) tentang hubungan
antara pola asuh demokratis orang tua
dengan empati pada remaja. Namun
demikian, penelitian-penelitian
sebelumnya belum dapat
menggambarkan sejauh mana peran
kehangatan orangtua, terutama ibu
terhadap empati pada remaja dari
keluarga miskin.

Beberapa penelitian terdahulu
yang meneliti tentang empati dan
kehangatan ibu yang menggunakan
sampel  remaja  dilakukan  oleh
Miklikowska, Duriez, and Soenens
(2011) yaitu terkait peran dukungan ibu
dan kaitannya dengan empati pada
remaja secara umum. Dalam
penelitiannya, memberikan saran bahwa
dalam penelitian selanjutnya, sebaiknya
dilakukan pada remaja dengan beragam
status sosial ekonomi yang berbeda,
khususnya pada populasi miskin yang
identik dengan buruknya pengasuhan
orangtua. Oleh karena itu, dalam
penelitian ini peneliti akan
mengembangkan penelitian yang telah
dilakukan oleh Miklikowska, dkk (2011),
dengan melakukan penelitian tentang
kehangatan ibu dan empati pada remaja
yang berasal dari keluarga miskin.

Hipotesis utama dalam penelitian
ini adalah kehangatan ibu akan berperan
secara signifikan dalam memprediksi
empati pada remaja dari keluarga miskin.
Penelitian ini akan berusaha
menganalisis dan mengkaji besar peranan
kehangatan ibu terhadap empati pada
remaja miskin di Jakarta dan akan
diharapkan mampu untuk memberikan
bahan masukan dan rujukan kepada



praktisi maupun pekerja sosial dalam
perancangan program psikoedukasi atau
intervensi yang melibatkan ibu dan anak,
khususnya dari keluarga miskin.

METODE
Penelitian ini menggunakan
pendekatan kuantitatif dengan jenis
penelitian asosiatif dan desain cross-
sectional.  Dalam  penelitian  ini,
kehangatan ibu diidentifikasi sebagai
variabel  prediktor  dan  empati
diidentifikasi sebagai variabel kriteria.
Penelitian dilakukan pada periode
Desember 2016 hingga Februari 2017 di
wilayah Jakarta. Seperti halnya data yang
disampaikan BPS (2016), jumlah
penduduk miskin di Jakarta mengalami
peningkatan dibandingkan tahun
sebelumnya. Sejalan dengan itu, Aliansi
Strategis untuk Penanggulangan
Kemiskinan (2012) menyatakan bahwa
Jakarta menjadi kota dengan tingkat
kemiskinan terbesar di Indonesia.
Penelitian  ini  menggunakan
sampel remaja yang dikategorikan
berasal dari keluarga miskin di Jakarta
yang dipilih dengan menggunakan teknik
purposive sampling. Peneliti mengambil
data dari sekolah-sekolah dan juga
pemukiman di beberapa wilayah Jakarta
yang diambil dengan metode non-
probability sampling dengan teknik
purposive. Remaja dari keluarga miskin
di dalam penelitian ini, ditentukan
berdasarkan beberapa kriteria, yaitu 1)
memiliki rentang usia 12-18 tahun, 2)
tinggal bersama Ibu kandung, 3) minimal
lulus sekolah dasar, dan 4) memiliki rata-
rata pengeluaran keluarga per kapita
perbulan yang masuk pada kategori
miskin. Batas garis kemiskinan yang
ditetapkan adalah berdasarkan acuan dari
Bank Dunia (2011), yaitu keluarga
dengan pengeluargan per kapita per bulan
sebesar kurang dari < Rp. 480.000,- dan
antara Rp. 480.001 sampai dengan Rp.
780.000 (Bank  Dunia, 2011).
Identifikasi mengenai pengeluaran per
kapita  keluarga didasarkan pada

45

kuesioner lapor diri dan juga laporan dari
pihak sekolah ataupun RT/RW setempat.

Empati yang dimiliki subjek
penelitian, diketahui dari total skor skala
empati yang mengukur empati dalam dua
komponen, yaitu komponen afektif dan
kognitif. Alat ukur empati yang
digunakan adalah adaptasi dari skala
Basic Empathy Scale (BES, Jollife &
Farrington, 2006). BES versi Bahasa
Inggris diadaptasi ke dalam Bahasa
Indonesia melalui proses translate, back-
translate, dan  juga  pengecekan
harmonisasi antara alat ukur asli dengan
terjemahan. Skala BES ini terdiri dari 20
aitem dengan skala likert 1-5, yaitu
semakin tinggi skor, maka akan semakin
tinggi empati yang dimiliki partisipan.
Contoh butir pernyataan dari skala BES
misalnya:  “Saya  bisa  mengerti
kebahagiaan teman saya...” (kognitif)
dan “Saya cenderung ikut merasa ...
ketika saya bersama dengan teman-
teman yang juga ....” (afektif). Skala
yang sudah diterjemahkan kemudian
diujicoba pada 80 orang remaja dan
ditemukan memiliki indeks validitas item
yang tergolong memadai (r=0.200-0.609)
dan reliabilitas yang tergolong baik (o =
0,870).

Kehangatan ibu diukur
menggunakan alat ukur Parental
Acceptance-Rejection Questionnaire
(PAR-Q) dimensi warmth/affection. Alat
ukur ini disusun oleh Rohner sejak tahun
1984 dan merupakan kuesioner lapor-diri
yang bertujuan untuk meminta anak
merefleksikan atau mempersepsikan cara
ibu  dalam  memperlakukan  dan
berperilaku terhadap mereka. Dalam
konteks ini, persepsi anak terhadap
kehangatan ibu menjadi faktor penting
yang menggambarkan penghayatan
personal dan subjektif yang dirasakan
sendiri oleh anak mengenai penerimaan
dan cinta dari sosok ibu. Penghayatan
subjektif mengenai seberapa jauh cinta
dan penerimaan yang dirasakan ini
menjadi komponen penting tentang
bagaimana individu memandang
dunianya dan berperilaku berdasarkan



pandangan yang ia miliki. Alat ukur ini
terdiri dari 20 aitem dengan rentang
jawaban 1-4. Skala juga diadaptasi ke
dalam Bahasa Indonesia melalui proses
translasi, back-translate, dan
harmonisasi, serta uji keterbacaan.
Contoh butir pernyataan dari skala BES
ini seperti, “Ibu saya berbicara pada
saya dengan cara yang hangat dan penuh
kasih’ dan ““Ibu saya mengatakan ha-hal
baik tentang saya”. Hasil uji coba kepada
80 orang remaja menemukan bahwa
skala ini memiliki wvaliditas item
(r=0.408-0,714) dan reliabilitas (o =
0,914).yang tergolong baik.

Metode analisis statistik yang
digunakan dalam penelitian ini adalah uji
regresi sederhana. Uji regresi sederhana
digunakan untuk menguji hipotesis
penelitian  yaitu  apakah  variabel
kehangatan ibu  berperan  secara
signifikan terhadap empati. Selain itu, uji
regresi juga digunakan untuk mengetahui
besarnya nilai R-Square sebagai
persentase varians variabel prediktor
sehingga didapatkan seberapa besar
peran kehangatan ibu terhadap empati
pada remaja miskin di Jakarta.

HASIL

Hasil pengambilan data
memperoleh jumlah sampel sebesar 202
orang remaja. Sebagian besar sampel
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penelitian berjenis kelamin perempuan
(54 %), dan sebagian besar memiliki ibu
dengan tingkat pendidikan akhir Lulus
SMA (39,6 %), kemudian lulus SD
(31.7%), dan lulus SMP (19.3%).
Sebagian besar partisipan berasal dari

pasangan orangtua dengan  status
menikah  (91.1%), mempersepsikan
kualitas pernikahan orangtuanya
cenderung biasa saja (62 %), serta
sisanya  mendeskripsikan  kualitas

pernikahan orangtuanya hangat (34.2%)
dan sering bertengkar (7.3%). Sebanyak
58.8% diidentifikasi memiliki
pengeluaran per kapita sebesar < Rp
480.000, dan 41,1% memiliki pengluaran
per kapita sebesar Rp 480.001-Rp
780.000. Penghitungan pengeluaran per
kapita dilakukan dengan
memperhitungkan  perkiraan  total
pengeluaran sebulan dan juga jumlah

anggota  keluarga yang  menjadi
tanggungan kepada keluarga.
Deskripsi  Statistik ~ Empati  dan

Kehangatan Ibu

Berdasarkan hasil analisis statistik,
skor rata-rata empati sebesar M= 66,99
(SD=8,063). Selain itu, didapatkan juga
skor rata-rata kehangatan ibu sebesar
M=64,05 (SD=9,399). Berikut adalah
tabel kesimpulan mengenai hasil
kategorisasi skor empati subjek:

Tabel 1. Gambaran Kategorisasi Empati

Kategorisasi Rentang Skor Total Persentase
Rendah 20-46 1 0,5 %
Sedang 47-73 163 80,7 %
Tinggi 74-100 38 18,8 %

Jumlah Subjek: 202 100%

Selanjutnya, di bawah ini merupakan

tabel kesimpulan mengenai hasil
kategorisasi skor empati subjek :
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Tabel 2. Gambaran Kategorisasi Kehangatan Ibu

Rentang

Kategorisasi Skor Total Persentase
Rendah 20-40 2 1,0 %
Sedang 41-60 62 30,7 %
Tinggi 61-80 138 68,3 %
Jumlah Subjek: 202 100%

Berdasarkan  hasil  tabel 2,
ditemukan bahwa sebagian besar subjek
penelitian memiliki tingkat kehangatan
ibu yang tergolong tinggi.

Analisis utama, peranan Persepsi
akan Kehangatan Ibu terhadap Empati.
Peneliti melakukan uji normalitas dengan
menggunakan uji Kolmogorov-Smirnov
dan menemukan bahwa data dalam
penelitian ini  berdistribusi  normal
dengan indeks KS=0,667 (p>0.05) dan
kedua variabel memiliki hubungan linear
yang signifikan (F=1.216, 1=0.265,
p=0.000). Dengan demikian, data dapat
dianalisis melalui uji regresi.

Pada  analisis ini, peneliti
melakukan uji regresi sederhana untuk
menguji hipotesis penelitian yaitu apakah
variabel kehangatan ibu berperan secara
signifikan terhadap empati. Selain itu, uji
regresi juga digunakan untuk mengetahui
besarnya nilai  R-Square  sebagai
persentase varians variabel prediktor
sehingga didapatkan seberapa besar
peran kehangatan ibu terhadap empati
pada remaja miskin di Jakarta. Berikut
adalah hasil uji regresi sederhana dari
data yang didapatkan.

Tabel 3. Hasil Uji Regresi Sederhana

Variabel R-Square

Sig Pers. Regresi

Kehang-atan Ibu (IV)

terhadap Empati (DV) 0,070

15,095 0,000

Y=52,429 + 0,227X

Berdasarkan pada tabel 3,
ditemukan bahwa variabel kehangatan
ibu memiliki nilai F=15,095 (p=0,000).
Oleh karena itu, kehangatan ibu berperan
secara signifikan dalam memprediksi
empati pada remaja miskin di Jakarta,
sehingga hipotesis dalam penelitian ini
diterima. Setelah itu, ditemukan juga
bahwa nilai R-Square atau koefisien
determinasi sebesar 0,070 atau sebesar 7
%. Hal itu berarti kehangatan ibu
berperan terhadap empati sebesar 7 %
dan 93 % lainnya dipengaruhi oleh faktor
lain. Selain itu, berdasarkan uji regresi
ditemukan nilai konstanta sebesar
52,429. Hal itu menunjukkan bahwa jika
tidak ada nilai kehangatan ibu maka nilai

empati sebesar 52,429. Ditemukan juga
nilai koefisien regresi X sebesar 0,227
yang artinya setiap penambahan 1 nilai
kehangatan ibu, maka nilai

empati akan bertambah sebesar 0,227.
Hal ini  mengindikasikan  bahwa
kehangatan ibu berperan positif terhadap
empati pada remaja dari keluarga miskin
di perkotaan.

Selain itu, peneliti juga melakukan
analisa  regresi  tambahan  untuk
mengetahui  peran kehangatan ibu
terhadap dua komponen dari empati yaitu
komponen afektif dan komponen
kognitif.
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Berikut  adalah  tabel yang
menggambarkan peranan kehangatan ibu
terhadap setiap komponen empati.

Tabel 4. Hasil Uji Regresi Sederhana Tambahan

Kehang-atan Ibu R-Square F Sig Pers. Regresi
Empati Afektif 0,029 5,925 0,016 Y=28,278 + 0,100X
Empati Kognitif 0,087 18,988 0,010 Y=24,151+0,127X

Berdasarkan pada tabel, terhadap komponen empati kognitif

ditemukan bahwa nilai R-Square atau
koefisien determinasi terkait kehangatan
ibu dengan komponen empati afektif
sebesar 0,029 atau 2,9 %. Hal itu berarti
kehangatan ibu berperan terhadap
komponen empati afektif sebesar 2,9 %.
Selain itu, ditemukan nilai koefisien

sebesar 8,7 %.

Analisis Tambahan, selain
melakukan analisis utama, peneliti juga
menguji ada tidaknya perbedaan
kehangatan ibu dan empati berdasarkan
faktor-faktor lain yang  mungkin
mempengaruhi  variabel.  Ditemukan

determinasi  terkait kehangatan ibu
dengan komponen empati kognitif remaja laki-laki dan remaja perempuan.
sebesar 0,087 atau 8,7 %. Dengan Hasil uji beda dapat dilihat di dalam tabel
demikian, kehangatan ibu berperan 5.

bahwa terdapat perbedaan empati antara

Tabel 5. Hasil Faktor Demografi dengan Empati

Variabel Jenis Kelamin Mean F Sig.
Laki-laki 63,32
Perempuan 70,11 -6,557 0,000

Peneliti juga menemukan
adanya perbedaan persepsi
kehangatan ibu berdasarkan kualitas
pernikahan orangtua yang dinilai oleh

remaja itu sendiri. Hasilnya dapat
dilihat di dalam tabel 6 dan tabel 7
berikut ini:

Tabel 6. Perbedaan Empati berdasarkan Persepsi akan Kondisi Pernikahan

Orangtua
Kondisi Pernikahan Mean F (sig)
Hangat 66,38 7,025
Biasa saja 63,64
Sering bertengkar 53,14

Berdasarkan pada tabel 6, dapat
dilihat bahwa terdapat perbedaan nilai

empati remaja berdasarkan persepsi akan
kualitas pernikahan orangtua.
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Tabel 7. Hasil Uji Post Hoc Perbedaan Kehangatan Ibu berdasarkan Persepsi
Kualitas Pernikahan

Kualitas Pernikahan

Mean difference

Biasa saja 2,741
Hangat -
Sering bertengkar* 13,238*
. . Hangat -2,741
Biasa saja -
Sering bertengkar* 10,497*
] Hangat* -13,238*
Sering bertengkar - -
Biasa saja* -10,497*

*. The mean difference is significant at the 0.05

Berdasarkan tabel 7  dapat
disimpulkan bahwa terdapat perbedaan
pada kualitas pernikahan orangtua
dengan yang hangat dan sering
bertengkar maupun yang biasa saja
dengan yang sering bertengkar. Artinya,
subjek penelitian yang memiliki orangtua
sering bertengkar akan cenderung
mempersepsikan kehangatan ibu yang
lebih rendah.

DISKUSI

Berdasarkan hasil penelitian ini
ditemukan bahwa kehangatan ibu
berperan secara signifikan terhadap
empati pada remaja miskin di Jakarta
sebesar 7 % sedangkan 93 % lainnya
dipengaruhi oleh faktor lain. Hal itu
menunjukkan bahwa setiap penambahan
nilai kehangatan ibu maka nilai empati
akan bertambah. Oleh karena itu,
kehangatan ibu diketahui mampu dalam
memprediksi empati pada remaja miskin
di Jakarta.

Hasil penelitian ini ditemukan
sejalan dengan penelitian yang telah
dilakukan oleh Padilla, Nielson & Day
(2016) pada remaja secara umum yang
menemukan bahwa orangtua yang hangat
dapat memprediksi respon yang empatik
pada remaja. Hal tersebut dikarenakan
orangtua yang memberikan kehangatan
seperti  menunjukkan  penerimaan,
perawatan, dan memberikan kasih
sayang dapat menciptakan keamanan

serta kenyamanan secara emosional.
Oleh karena itu, orangtua yang
menyediakan ~ kehangatan =~ mampu
membuat remaja memiliki kekhawatiran
diri yang rendah dan mampu untuk
memahami keadaan emosional atau
situasi yang dimiliki oleh orang lain, atau
dapat dikatakan memiliki kemampuan
empati (Janssen & Gerris, dalam Arzeen
dkk., 2012; Rohner dkk., 2012). Dengan
demikian, dapat dikatakan bahwa
perilaku-perilaku yang mengindikasikan
kurangnya empati diketahui dapat
dicegah apabila remaja miskin memiliki
ibu yang mampu untuk menyediakan
kehangatan yang baik.

Selain menguji peran kehangatan
ibu terhadap empati pada remaja miskin
di Jakarta, peneliti juga melakukan uji
tambahan  terkait dengan  peran
kehangatan ibu terhadap dua komponen
yang menyusun empati, yaitu komponen
afektif dan komponen kognitif. Hasil uji
tambahan menemukan bahwa
kehangatan ibu memiliki peran yang
lebih rendah pada komponen empati
afektif, yaitu hanya sebesar 2,9 %
dibandingkan pada komponen empati
kognitif yang sebesar 8,7 %. Artinya,
kehangatan yang diberikan oleh ibu
memiliki kontribusi yang lebih besar agar
remaja miskin di Jakarta bisa memahami
perasaan atau keadaan emosional yang
orang lain miliki, namun kurang
berkontribusi pada kemampuannya
dalam merasakan respon emosional yang



tepat terkait dengan perasaan orang lain.
Komponen empati kognitif diketahui
diperlukan dalam memenuhi tuntutan
yang ada di lingkungan sosial sehingga

memungkinan individu mampu
beradaptasi dengan baik di
lingkungannya  (Michaels, Horan,

Ginger, Martinovich, Pinkham & Smith,
2014).

Apabila dikaitkan dengan
kehangatan yang diberikan ibu, hasil
penelitian  yang  dilakukan  oleh
McKinney, Milone, and Renk (2011)
menemukan bahwa kehangatan ibu
memiliki  peran  penting  dalam
kompetensi sosial dan penyesuaian sosial
remaja. Dengan  demikian, hasil
penelitian ini membuktikan adanya
kontribusi yang sejalan mengenai peran
kehangatan ibu terhadap komponen
empati kognitif pada remaja miskin di
Jakarta.

Mengingat secara keseluruhan
faktor kehangatan ibu hanya berperan
sebesar 7 %, maka terdapat faktor lain
yang juga berkontribusi terhadap empati
pada remaja miskin di Jakarta yang
belum dapat dijelaskan dalam penelitian
ini. Melalui studi literatur, peneliti
menduga bahwa faktor-faktor lain yang
dapat Dberkontribusi adalah kelekatan
dengan teman sebaya (Stern & Cassidy,
2018), kepribadian (Song & Shi, 2017),
ataupun kelekatan secure yang dimiliki
dengan  orangtua  (McDonald &
Messinger, 2011). Selain itu, kehangatan
ayah juga belum terukur dalam penelitian
ini. Penelitian sebelumnya menunjukkan
bahwa kehangatan yang diberikan oleh
ayah sama baiknya dengan kehangatan
yang diberikan oleh ibu dan terkadang
lebih penting dalam mempengaruhi
perkembangan yang dimiliki oleh remaja
(Basuki, dalam Ernawati, 2012).

Selain itu, melalui faktor-faktor
demografi yang secara teoritis memiliki
kaitan dengan empati serta kehangatan
ibu, dalam penelitian ini ditemukan
bahwa perempuan dan laki-laki memiliki
perbedaan yang signifikan pada empati
yang  dimilikinya.  Penelitian  ini
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menemukan bahwa perempuan memiliki
rata-rata empati yang lebih tinggi
dibandingkan dengan laki-laki (t=-6,557.
Sig. 0,000). Hasil tersebut sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Mestre
dkk (2009) yang menemukan bahwa
perempuan lebih memiliki tingkat empati
yang lebih tinggi dibandingkan dengan
laki-laki. Hal itu dikarenakan perempuan
cenderung lebih menunjukkan skor yang
tinggi saat dihadapkan dengan kuesioner
self report yang menunjukkan ciri-ciri
dari gender miliknya, seperti pada
pengukuran empati (Laurent & Hodges
2009).

Selain itu, faktor lain yang secara
teoritis mempengaruhi persepsi anak
terhadap kehangatan yang diberikan oleh
ibu adalah kualitas pernikahan. Dalam
penelitian ini, ditemukan bahwa terdapat
perbedaan  yang  signifikan  pada
kehangatan ibu berdasarkan faktor
kualitas pernikahan. Perbedaan ini
ditemukan di dalam kelompok subjek
penelitian yang mempersepsikan kualitas
pernikahan orangtuanya pada kategori
hangat dan sering bertengkar, biasa saja
dan sering bertengkar serta sering
bertengkar dengan kelompok yang
hangat dan biasa saja. Kesimpulan yang
didapat adalah remaja miskin di Jakarta
yang mempersepsikan kualitas
pernikahan orangtuanya lebih baik
cenderung memberikan kehangatan yang
lebih kepada anaknya. Hasil ini sejalan
dengan penelitian Chen dan Liu (2011)
yang menemukan bahwa anak yang
ibunya memiliki kualitas pernikahan
yang lebih baik akan cenderung
memberikan kehangatan yang lebih
kepada anak karena kualitas pernikahan
yang dimilikinya dapat mempengaruhi
bagaimana cara ibu dalam
memperlakukan anaknya.

Kemudian, faktor lain yang
mempengaruhi persepsi anak terhadap
kehangatan ibu adalah pendidikan yang
dimiliki oleh ibu. Namun pada penelitian
ini, faktor tersebut tidak ditemukan
berkaitan dengan kehangatan ibu.
Artinya, anak yang memiliki ibu dengan



pendidikan lebih tinggi tidak
mempersepsikan kehangatan ibu yang
lebih tinggi. Hasil tersebut diketahui
tidak sejalan dengan penelitian terdahulu
yang menyatakan bahwa semakin baik
pendidikan yang dimiliki oleh ibu
berkaitan dengan tingginya kehangatan
yang diberikan (Cheah, Leung, Tahseen
& Schultz, 2009; Bee, Sivertsen,
Heiervang, Goodman, Lundervold &
Hysing, 2013).

Pada proses penelitian ini, peneliti
menyadari masih terdapatnya kelemahan
ataupun  kekurangan pada  proses
penelitian yang dilakukan. Salah satunya
adalah peneliti menemukan bahwa
adanya perbedaan hasil penelitian dengan
fenomena yang peneliti angkat terkait
dengan kondisi ibu dan remaja yang
berada di dalam kondisi kemiskinan.

Pada penelitian ini, ditemukan
bahwa sebagian besar (80,7 %) remaja
miskin di Jakarta memiliki tingkat empati
yang tergolong sedang. Hasil penelitian
ini diketahui bertentangan dengan
beberapa penelitian terdahulu yang
menyatakan bahwa remaja miskin kurang
peduli dengan orang lain atau memiliki
empati yang rendah (Leung & Shek,
2011; Jolliffe & Farrington, 2006). Selain
itu, sebagian besar (68, 3 %) subjek
penelitian juga mempersepsikan
kehangatan ibu yang diterimanya
tergolong tinggi. Hal ini bertolak
belakang dengan penelitian terdahulu
yang menyatakan bahwa ibu yang berada
di dalam kondisi kemiskinan cenderung
mengabaikan perilaku  positif dan
menunjukkan rendahnya kehangatan
(Gonzales, Coxe, White, Knight, Zeiders
& Saenz, 2010). Oleh karena itu, peneliti
mencoba melakukan kajian literatur
kembali untuk mengetahui penyebab hal
tersebut dapat terjadi.

Pertama, peneliti menduga bahwa
tingginya persepsi kehangatan ibu yang
dimiliki oleh remaja miskin di Jakarta
dikarenakan semua ibu baik dalam
kondisi kemiskinan maupun tidak
sebenarnya  memiliki ~ kemampuan
alamiah dalam mengasuh anaknya,
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seperti mampu untuk menunjukkan
kesamaan dalam berperilaku pada saat
bertatap muka dengan anaknya pada
masa bayi (Feldman, 2011).

Secara tidak langsung,
sinkronisasi pada ibu menunjukkan
adanya perilaku empati kepada anaknya
dan berpengaruh pada perkembangan
empati anak di usia remaja (McDonald &
Messinger, 2011). Sinkronisasi yang
dapat membantu berkembangnya empati
didukung oleh  penelitian yang
menunjukkan bahwa empati dapat
berkembang karena adanya proses
imitasi yang dilakukan kepada orang lain
(Muller, Van Leeuwen, Van Baaren,
Bekkering, & Dijksterhus, 2013).

Kedua, terdapat pernyataan yang
dikemukakan oleh Day, Gavazzi, dan
Acock (dalam Leung & Shek, 2011)
mengenai penelitian pada populasi
remaja miskin. Menurut mereka, ketika
melakukan penelitian yang berkaitan
dengan dampak kemiskinan pada
perkembangan remaja, terlebih
menyertakan  faktor keluarga atau
orangtua didalamnya, maka idealnya
peneliti juga menyertakan orangtua di
dalam  pengukurannya. @ Hal  ini
diharapkan dapat memberikan
pandangan yang lebih komprehensif
mengenai konstruk yang ingin diteliti.
Pada penelitian ini, peneliti hanya
melakukan pengambilan data kepada
remaja miskin di Jakarta tanpa
menyertakan ataupun melibatkan
orangtua, khususnya ibu dalam
pengambilan  data. Peneliti hanya
mengukur persepsi kehangatan ibu yang
diterima subjek berdasarkan kuesioner.
Hal tersebut diduga kurang mampu
dalam memberikan hasil yang lebih
menyeluruh terkait kehangatan yang
diberikan oleh ibu.

Ketiga, faktor lain yang mungkin
mempengaruhi perkembangan empati
pada remaja miskin adalah durasi, waktu,
dan kedalaman dari kemiskinan itu
sendiri (Leung & Shek, 2011). Dengan
mengetahui secara lebih dalam dinamika
kondisi kemiskinan yang ada, maka



fenomena akan dapat tergambarkan
secara lebih akurat. Apabila dikaitkan
dengan hasil penelitian yang telah
dilakukan, peneliti menduga bahwa
faktor pengambilan data yang cenderung
lebih banyak disebarkan kepada remaja
di sekolah-sekolah yang diduga memiliki
banyak siswa dengan latar belakang
keluarga miskin dapat menjadi salah satu
penyebabnya. Selain itu, pengelompokan
remaja miskin di Jakarta dalam penelitian
ini juga hanya didasarkan pada
pengeluaran perkapita rata-rata perbulan,
yang itu diisi sendiri oleh remaja miskin
tersebut. Oleh karena itu, kondisi
kemiskinan yang tergambar dalam
penelitian ini kemungkinan menjadi
berbeda dengan penelitian sebelumnya
yang menyertakan berbagai indikator
dalam  melakukan  pengukurannya,
seperti  menggunakan  pengukuran
subjective social status, pendidikan
tertinggi orangtua, dan pendapatan
keluarga (Varnum, Blais, Hampton, &
Brewer, 2015).

Keempat, berdasarkan persebaran
demografi, ditemukan bahwa seluruh
subjek dalam penelitian ini berstatus
sebagai  pelajar.  Artinya, subjek
penelitian memiliki orangtua yang
mendukung dan memiliki kepedulian
akan pendidikan anak-anaknya. Sameroff
(dalam Ali, 2011) menyatakan bahwa
dukungan serta kepedulian orangtua
dalam pendidikan anak merupakan hasil
dari adanya hubungan yang baik antara
orangtua dengan anak. Dengan demikian,
tingginya  kehangatan  ibu  yang
dipersepsikan oleh subjek penelitian
dapat dikarenakan mereka memiliki
orangtua yang mendukung dan peduli
terhadap pendidikan mereka.

Selain  itu, terkait dengan
penyebaran kuesioner yang dilakukan,
peneliti menemukan bahwa pada
pengisian data demografi, masih terdapat
banyak subjek penelitian yang memiliki
ketidaktahuan yang pasti mengenai rata-
rata pengeluaran perkapita perbulan yang
dimiliki oleh keluarganya. Hal tersebut
dikhawatirkan berpengaruh terhadap
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akurasi sampel dan hasil penelitian yang
telah dilakukan.

Dalam penelitian ini, peneliti
mencoba untuk memastikan bahwa
pengambilan sampel dilakukan kepada
remaja yang diketahui tinggal di dalam
kondisi kemiskinan di wilayah Jakarta.
Hal ini dilakukan dengan melakukan
pengambilan data kepada sekolah-
sekolah di  Jakarta yang telah
dikonfirmasi oleh guru maupun kepala
sekolahnya memiliki siswa yang
sebagian besar berada pada status sosial
ekonomi yang rendah dan memiliki
hubungan  yang  buruk  dengan
orangtuanya. Peneliti juga meminta
bantuan kepada ketua RW di salah satu
wilayah di Jakarta Timur untuk
membagikan kuesioner kepada warga
yang diketahui memiliki status sosial
ekonomi yang rendah, sehingga hal
tersebut diharapkan dapat mengatasi
kelemahan yang terjadi di penelitian ini.
Namun demikian, indikator kemiskinan
yang digunakan dalam penelitian ini
hanya mengacu kepada pengeluaran
perkapita keluarga perbulan sehingga
gambaran mengenai remaja miskin di
Jakarta menjadi kurang
komprehensif. Terkait pengambilan
data, pada penelitian ini peneliti juga
tidak mendapatkan subjek penelitian
yang berasal dari wilayah Jakarta
Barat, sehingga hal ini dikhawatirkan
mempengaruhi  keterwakilan  dari
sampel yang ada di dalam populasi.

Selain itu, populasi gambaran
sampel yang ada di wilayah Jakarta
belum tentu dapat menggambarkan
wilayah lain di Indonesia yang juga
memiliki tingkat kemiskinan yang
tinggi, seperti di wilayah Papua, Nusa
Tenggara Timur, maupun Maluku
(Badan Pusat Statistik, 2019).



SIMPULAN

Hasil  penelitian = menemukan
bahwa kehangatan ibu berperan secara
signifikan terhadap empati pada remaja
miskin di Jakarta sebesar 7 %, sedangkan
93 % lainnya diduga dipengaruhi oleh
faktor lain. Dengan demikian, hipotesis
pada penelitian ini diterima.

Untuk penelitian  selanjutnya
terkait dengan kondisi kemiskinan,
disararankan dapat melakukan penelitian
dengan sampel yang memiliki kondisi
kemiskinan yang lebih nyata yang
didasarkan pada beberapa indikator,
selain itu juga dapat meneliti faktor
lainnya seperti seperti menyertakan
status pendidikan orangtua, pekerjaan,
dan kepemilikan barang sehingga dapat
tergambar lebih  akurat mengenai
fenomena yang ingin diteliti.
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