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Kajian eksperimen ini bertujuan untuk menguji kesan Kelompok Bimbingan 

Modul RESKEM (KBMR) berdasarkan Terapi Kognitif Tingkah Laku (TKT) 

bagi meningkatkan resilien dalam kalangan remaja hamil luar nikah.  Kajian 

eksperimen ujian pra dan ujian pos ini melibatkan dua pusat perlindungan 

remaja hamil luar nikah, dengan 35 orang peserta dalam kumpulan rawatan dan 

35 orang lagi dalam kumpulan kawalan. Data pra dan pos ujian diukur dengan 

Soal Selidik Kajian Skala Daya Tahan (Malay-Version) yang diterjemahkan 

dan diadaptasi dari The Resilience Scale (Wagnild & Young, 1993) oleh 

Amalia Madihie, Sidek Mohd Noah, Maznah Baba, & Wan Marzuki Wan 

Jaafar (2016). Subjek kelompok rawatan diberi bimbingan kelompok selama 

enam minggu. Data dianalisis menggunakan kaedah deskriptif, MANOVA dan 

MANCOVA. Kajian mendapati rawatan Modul RESKEM dengan Terapi 

Kognitif Tingkah laku (MRTKT) berkesan dalam meningkatkan pemboleh 

ubah bersandar iaitu tahap resilien antara kelompok rawatan berbanding 

kelompok kawalan. Kajian ini memberi sumbangan kepada perkhidmatan 

bimbingan dan kaunseling apabila berjaya menggubal satu model kelompok 

bimbingan yang berorientasikan pendekatan MRTKT dalam meningkatkan 

resilien remaja hamil luar nikah secara berkesan. 
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Kata Kunci: 
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Bimbingan, Remaja Hamil Luar Nikah 

 

Abstract: 

 

This experimental study aimed to examine the effects of the RESKEM Group 

Guidance Module based on Cognitive Behavioural Therapy (CBT) in 

enhancing resilience among unmarried pregnant adolescents. A quasi-

experimental pre-test and post-test design was employed, involving two 

protection centres for unmarried pregnant adolescents. A total of 70 

participants were selected, with 35 assigned to the treatment group and 35 to 

the control group. Resilience levels were measured using the Malay-version 

Resilience Scale Questionnaire, which was translated and adapted from the 

original Resilience Scale by Wagnild & Young (1993) by Amalia Madihie, 

Sidek Mohd Noah, Maznah Baba, and Wan Marzuki Wan Jaafar (2016). The 

treatment group received a six-week group guidance intervention. Data were 

analysed using descriptive statistics, MANOVA, and MANCOVA. Findings 

revealed that the RESKEM Module with Cognitive Behavioural Therapy 

(CBT) was effective in significantly enhancing resilience among the treatment 

group compared to the control group. This study contributes to the field of 

guidance and counselling services by successfully developing a structured 

group guidance model grounded in CBT principles to improve resilience in 

unmarried pregnant adolescents. 
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Pengenalan 

Kehamilan merupakan satu anugerah kepada pasangan yang sudah berkahwin dan merupakan 

saat yang amat ditunggu-tunggu. Walaubagaimanapun kehamilan kepada seseorang yang 

belum berkahwin atau golongan remaja merupakan satu keadaan yang boleh mencetuskan 

tekanan akibat dari perasaan malu dan bersalah kepada diri sendiri dan juga keluarga. Remaja 

hamil bermaksud kehamilan yang terjadi kepada golongan remaja yang berumur di antara 10 

hingga 19 tahun. Menurut Steward & Raja, (2020), kehamilan remaja adalah kehamilan yang 

berlaku di kalangan gadis yang berusia bawah 20 tahun akibat daripada hubungan seksual 

selepas permulaan ovulasi iaitu selepas bermulanya haid. 

 

Isu kehamilan remaja luar nikah ini merupakan satu isu global di mana satu daripada setiap 

lima remaja perempuan telah melahirkan anak dan risiko ini telah meningkat kepada kira-kira 

satu daripada setiap tiga remaja perempuan di negara membangun. (WHO, 2022). Setiap tahun, 

di seluruh dunia dianggarkan 21 juta kanak-kanak perempuan berumur 15-19 tahun hamil dan 

kira-kira 12 juta daripada mereka melahirkan anak. (Sully et al 2019).  Di Malaysia juga isu 

kehamilan luar nikah telah menjadi isu yang semakin membimbangkan dalam beberapa tahun 

kebelakangan ini, di mana menurut data dari Kementerian Kesihatan Malaysia (2019), pada 

tahun 2014 hanya terdapat 25% remaja yang hamil luar nikah tetapi pada tahun 2018, ia telah 

meningkat kepada 37%. Ini menunjukkan bahawa hanya dalam masa 4 tahun sahaja telah 

berlaku peningkatan sebanyak 12%.  

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/?ref=chooser-v1
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Kehamilan dalam kalangan remaja memberikan impak yang signifikan dari segi mental, sosial, 

dan kewangan. Remaja yang hamil sering menghadapi tekanan emosi, stigma sosial, dan 

masalah kewangan akibat kurangnya sokongan. Selain itu, mereka juga berisiko tinggi 

mengalami komplikasi kesihatan jika tidak mendapat penjagaan yang sewajarnya. Menurut 

kajian oleh Tharshini & Siong (2020), faktor-faktor seperti hubungan keluarga yang lemah, 

pengaruh rakan sebaya, dan status sosioekonomi yang rendah menyumbang kepada kehamilan 

luar nikah dalam kalangan remaja di Malaysia.  Kajian lain oleh Abd. Majid et al. (2020) 

menekankan bahawa remaja hamil luar nikah mengalami implikasi seperti masalah kesihatan 

mental, konflik keluarga, dan stigma masyarakat.  Oleh itu, sokongan dan perlindungan yang 

mencukupi adalah penting untuk membantu remaja mengatasi cabaran ini dan mengurangkan 

risiko yang dihadapi. 

 

Penyataan Masalah 

Kehamilan luar nikah dalam kalangan remaja merupakan masalah sosial yang dialami oleh 

masyarakat di seluruh pelusuk dunia dan mendapat perhatian dari banyak pihak iaitu penggubal 

dasar, pemimpin agama, dan saintis sosial. Kehamilan luar nikah mempunyai implikasi yang 

ketara terhadap kesihatan ibu dan anak. Fenomena remaja hamil luar nikah ini bukan sahaja 

memberi impak yang besar kepada diri remaja itu, tetapi ia juga memberikan kesan kepada ahli 

keluarga beliau, Masyarakat sekeliling, dan negara secara keseluruhan. Remaja yang 

berhadapan dengan gejala kehamilan luar nikah sering berhadapan dengan pelbagai cabaran 

dari segi psikologi, seperti tekanan mental dan kemurungan, di mana ia boleh mempengaruhi 

kesejahteraan diri mereka. Menurut Niza et al. (2022), kehamilan remaja harus diutamakan 

dalam semua sistem penjagaan kesihatan kerana ia boleh memberi kesan negatif jangka 

panjang terhadap status fizikal, psikologi, ekonomi dan sosial remaja tersebut. 

 

Di Malaysia, sebanyak 41,083 kehamilan remaja direkodkan oleh Kementerian Kesihatan 

Malaysia (2022), antara 2017 dan 2022, di mana 35 peratus atau 14,561 kes di luar nikah dan 

bilangan remaja hamil yang memilih untuk mendapatkan perkhidmatan di kemudahan 

kesihatan kerajaan secara purata berjumlah 10,000 setiap tahun iaitu bersamaan dengan 830 

kes kehamilan remaja setiap bulan, di mana 35 peratus daripadanya belum berkahwin. 

 

Isu kehamilan remaja luar nikah di Malaysia adalah kompleks, melibatkan pelbagai cabaran 

psikologi dan sosial yang meningkatkan kerentanan kepada kemurungan dan menjejaskan 

resiliensi bagi jangka panjang. Kajian lepas telah mencadangkan bahawa membina resiliensi 

di kalangan ibu muda ini boleh membantu mengurangkan kemurungan. Sebagai contoh, 

program resiliensi yang merangkumi pendekatan kognitif-tingkah laku, kaunseling, dan 

sokongan sosial boleh membantu mereka menguruskan tekanan dan memupuk pandangan yang 

positif (Nasir et al., 2016; Hamzah, 2020). 

 

Intervensi khusus yang disesuaikan untuk remaja hamil Malaysia yang belum berkahwin, 

seperti terapi berkumpulan, program bimbingan dan latihan kemahiran sosial, masih kurang 

dijalankan. Menangani jurang ini dengan modul yang mengukuhkan resiliensi adalah penting, 

kerana resileinsi yang tinggi telah dibuktikan boleh meningkatkan kebolehsuaian psikologi 

dalam populasi yang serupa (Olajubu et al., 2021). 
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Kajian Lepas 

Kajian oleh pengkaji yang terdahulu membuktikan secara empirikal bahawa remaja yang hamil 

luar nikah lebih terdedah kepada isu psikologi seperti tekanan, kemurungan, kebimbangan dan 

pemikiran untuk membunuh diri.  (Samsuddin et al. 2019, Govender et. al 2020).  Oleh itu bagi 

mengelakkan remaja hamil luar nikah ini terlibat dengan kesan psikologi yang lebih buruk, 

tahap resilien mereka harus ditingkatkan.  Menurut Utami & Helmi, (2017), cara yang terbaik 

bagi mengelakkan mereka daripada melakukan perkara yang lebih buruk ialah dengan 

mempunyai tahap resiliensi yang tinggi dan dapatan kajian ini adalah selari dengan kajian yang 

dijalankan oleh Kuasit et al (2020) iaitu resiliensi boleh membantu remaja hamil menangani 

cabaran yang timbul akibat daripada situasi tekanan yang dialami yang berpunca dari 

kehamilan yang tidak diingini.  

 

Kajian García et. al (2019), mendapati bahawa tekanan dan resilensi mempunyai kaitan sebagai 

penampan terhadap kesan tekanan bagi menyesuaikan diri dengan keadaan yang sukar dan 

dapat meningkatkan kualiti kehidupan mereka. Menurut Salazar-Pousada (2010), remaja 

dengan resiliensi yang rendah lebih mudah terdedah kepada kemurungan dan tingkah laku 

bermasalah. Resiliensi yang rendah ini boleh disebabkan oleh pelbagai faktor, termasuk 

kekurangan pendidikan mengenai kesihatan seksual, tekanan sosial, dan pengalaman 

traumatik. Oleh itu, penting untuk menyediakan program pendidikan yang menyeluruh bagi 

remaja untuk meningkatkan pengetahuan dan kemahiran mereka dalam mengatasi situasi 

sukar. Intervensi yang meningkatkan resiliensi juga telah terbukti bermanfaat. Program yang 

memberi tumpuan kepada membina kemahiran mengatasi, memupuk harga diri, dan 

menghubungkan remaja kepada bimbingan boleh meningkatkan hasil kesihatan mental mereka 

dengan ketara semasa kehamilan dan menjadi ibu muda (Olajubu et al., 2021). Intervensi ini 

bukan sahaja menyediakan kemahiran penting tetapi juga menggalakkan hasil psikologi positif 

yang berterusan selepas kehamilan, membantu melindungi individu ini daripada risiko tekanan 

berterusan. 

 

Objektif Kajian 

 

Kajian Ini Bertujuan : 

1. Mengkaji samada terdapat perbezaan signifikan dalam ukuran min ujian pra dan 

ujian pos pemboleh ubah Resilien kelompok rawatan berbanding kelompok 

kawalan. 

2. Mengkaji samada terdapat kesan rawatan KBMR ukuran min ujian pra dan ujian 

pos terhadap pemboleh ubah Resilien kelompok rawatan berbanding kelompok 

kawalan. 

3. Mengkaji samada terdapat kesan rawatan KKBMR ukuran min ujian pra dan 

min ujian pos terhadap Resilien ke atas tahap pendidikan dalam kalangan pelajar 

hamil luar nikah bagi kelompok rawatan dan kelompok kawalan. 

 

Reka Bentuk Kajian 

Kajian ini adalah berbentuk kuantitatif dengan menggunakan soal selidik di mana ia dijalankan 

secara eksperimen bagi melihat kesan modul RESKEM terhadap dua kumpulan iaitu kumpulan 

rawatan dan kumpulan kawalan. Menurut Frey (2018), reka bentuk kajian eksperimen adalah 

berdasarkan prinsip memanipulasi pembolehubah tidak bersandar untuk menyiasat hubungan 
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sebab dan akibat antara pembolehubah tersebut dan pembolehubah bersandar, pada masa yang 

sama meminimumkan pengaruh mana-mana pembolehubah lain yang mungkin berkaitan 

dengan kajian. 

 

Subjek Kajian 

Subjek kajian ini adalah seramai 70 orang remaja dari dua buah pusat perlindungan remaja 

hamil luar nikah. Subjek kajian dibahagikan kepada dua kumpulan iaitu kelompok rawatan 

iaitu Kelompok Bimbingan Besar Modul RESKEM (KBBMR) dan satu kelompok kawalan. 

Pemboleh ubah utama kajian iaitu Resiliensi di uji dengan pra ujian dan pos ujian yang 

dijalankan ke atas subjek kelompok rawatan yang mengikut intervensi KBBMR dan kelompok 

kawalan tidak menerima sebarang bentuk rawatan intervensi. 

 

Instrumen Kajian 

Instrumen kajian ini ialah Modul RESKEM dan Inventori Kajian Skala Daya Tahan (Malay-

Version) yang diterjemahkan dan diadaptasi dari The Resilience Scale (Wagnild & Young, 

1993) oleh Amalia Madihie, Sidek Mohd Noah, Maznah Baba, & Wan Marzuki Wan Jaafar 

(2011). Modul RESKEM ini mempunyai dua belas strategi yang dibina khusus untuk melihat 

intervensi yang dapat membantu meningkatkan tahap resiliensi remaja hamil luar nikah 

manakala soal selidik Kajian Daya Tahan mengandungi 24 item. Soal selidik menggunakan 

skala Likert untuk mendapatkan penilaian daripada responden yang mempunyai 7 pilihan 

jawapan iatu Sangat Tidak Setuju hingga Sangat Setuju.  Menurut Van Laerhoven et al. (2004) 

responden menganggap skala Likert lebih mudah dan efisien berbanding skala lain. 

 

Dapatan Kajian 

 

Hipotesis Null 1 

Tidak terdapat perbezaan signifikan dalam ukuran min pra ujian dan pos ujian pemboleh ubah 

Resilien dalam kalangan remaja hamil luar nikah bagi kelompok rawatan dan kelompok 

kawalan. 

 

Jadual 1: Ringkasan Analisis MANOVA Min Ujian Pra dan Ujian Pos 

Pembolehubah Resilien Berdasarkan Kelompok Rawatan dan Kelompok 

Kawalan dalam Kalangan Subjek Kajian. 
 

Pemboleh 

ubah 

Kelompok Min Keterangan 

  Ujian Pra Ujian Pos  

     

Resilien Kelompok rawatan  2.6759 3.5649 Meningkat 

 Kelompok kawalan 2.9555 2.6385 Menurun 

     

        (.) = Sisihan piawai 

Jadual 1 di atas adalah ringkasan analisis MANOVA skor min ujian pra dan ujian pos skala 

Resilien bagi kelompok rawatan dan kelompok kawalan dimana ia menunjukkan peningkatan. 

Min ujian pra kelompok rawatan adalah 2.6759 dan meningkat pada peringkat ujian pos iaitu 

3.5649 manakala bagi  kelompok kawalan ujian pra adalah 2.9555 dan menurun pada ujian pos 

iaitu 2.6385 dan menunjukkan penurunan sebanyak 0.3170. 
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Jadual 2: Ringkasan Analisis Ujian Antara Kesan Subjek Bagi Skala Resilien Mengikut 

Kelompok Ujian 

Sumber Pemboleh ubah 

Bersandar 

Jumlah 

Kuasa 

Dua Jenis 

III 

Df Min 

Kuasa 

Dua 

F Sig 

       

Kelompok  

* Ujian 

Resilien 1.462 1 1.462 1.015 .216 

Berdasarkan jadual 2 di atas, tidak wujud interaksi antara kelompok rawatan dan kelompok 

kawalan serta ujian pra dan ujian pos (p > .05) terhadap pemboleh ubah Resilien [F (1, 135) = 

1.015, p > .05]. Oleh itu, Hipotesis Null 1 adalah ditolak. 

 

Hipotesis Null 2 

Tidak terdapat kesan rawatan KBMR ukuran min ujian pra dan ujian pos terhadap pemboleh 

ubah Resilien kelompok rawatan berbanding kelompok kawalan. 

 

Jadual 3: Ringkasan Analisis MANOVA Min Ujian Pra dan Ujian Pos 

Pemboleh Ubah Utama Berdasarkan Kelompok dalam Kalangan Subjek 

Kajian. 

 

Pemboleh 

ubah 

Kelompok Min Keterangan 

  Ujian Pra Ujian Pos  

     

Resilien Kelompok 

Rawatan 

2.6759 (.38139) 3.5649 (.17242) Meningkat 

 Kelompok 

Kawalan 

3.9555 (.08393) 2.6385 (.28225) Menurun 

     

          (.) = Sisihan piawai 

Berdasarkan jadual 3 di atas menunjukkan ringkasan analisis MANOVA skor min ujian pra 

dan ujian pos pemboleh ubah terikat utama iaitu Resilien berdasarkan kelompok dalam 

kalangan subjek menunjukkan peningkatan dalam kelompok rawatan. Bagi pemboleh ubah, 

kelompok rawatan menunjukkan peningkatan yang mana ujian pra adalah 2.6759 meningkat 

kepada 3.5649 pada peringkat ujian pos. Bagi kumpulan kawalan pula menunjukkan penurunan 

iaitu 3.9555 pada ujian pra menurun kepada 2.6385 pada peringkat ujian pos. 
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Jadual 4: Ringkasan Analisis Ujian Antara Kesan Subjek Bagi Skala Resilien Mengikut 

Kelompok Ujian 

 

 

Berdasarkan jadual 4 di atas menunjukkan terdapat perbezaan antara kelompok rawatan dan 

kelompok kawalan dengan ujian pra dan ujian pos [F (1, 136) = 31.901, p < .05] terhadap 

pemboleh ubah Resilien. Oleh itu, Hipotesis Null 2 adalah ditolak. 

 

Hipotesis Null 3 

Tidak  terdapat kesan rawatan KKBMR ukuran min ujian pra dan min ujian pos terhadap 

Resilien ke atas tahap pendidikan dalam kalangan remaja hamil luar nikah bagi kelompok 

rawatan dan kelompok kawalan.            

  

Jadual 5: Ringkasan Analisis MANCOVA Melihat Kesan Interaksi Faktor Rawatan 

dan Faktor Tahap Pendidikan Terhadap Min Ujian Pra dan Ujian Pos Pemboleh Ubah 

Terikat Resilien Subjek Keseluruhan. 

Pemboleh 

ubah 

Terikat 

Sumber Variasi 

Jumlah 

Kuasa 

Dua Jenis 

III 

Df 

Min 

Kuasa 

Dua 

F Sig. 

       

Resilien Rawatan  3.111 1 3.111 7.765 .006 

 Tahap Pendidikan 6.370 4 1.593 3.976 .004 

 Interaksi 

Rawatan*Tahappendidikan 

.196 4 .049 .122 .974 

       

         p < .05 (signifikan pada aras 95%)  

 

Berdasarkan jadual 5 di atas memerihalkan mengenai keputusan analisis MANCOVA 

mengenai kesan interaksi faktor rawatan dan faktor tahap pendidikan ke atas pemboleh ubah 

terikat menunjukkan bahawa faktor rawatan tidak signifikan terhadap min ujian pra dan min 

ujian pos bagi  pemboleh ubah kajian iaitu Resilien dengan nilai F (1, 139) = 7.765, p > .05. 

Bagi interaksi antara rawatan dan tahap pendidikan pemboleh ubah Resilien menunjukkan hasil 

dapatan kajian p > .05. Oleh yang demikian menunjukkan bahawa faktor tahap pendidikan 

tidak memberi kesan kepada tahap Resilien. 

 

 

 

Sumber Pemboleh 

ubah 

Bersandar 

Jumlah 

Kuasa Dua 

Jenis III 

Df Min 

Kuasa 

Dua 

F Sig 

       

Kelompok Resilien 1.842 1 1.842 31.901 .000 

* Ujian       

       

P < .05 (tidak signifikan pada aras 95%     
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Perbincangan 

Hasil kajian menunjukkan bahawa Modul RESKEM berkesan dalam meningkatkan Resilien 

dalam kalangan remaja hamil luar nikah. Keberkesanan ini boleh dijelaskan melalui 

pendekatan kognitif tingkah laku yang memberi penekanan kepada pengenalpastian dan 

pembetulan pemikiran negatif, serta penguatan kemahiran daya tahan emosi. Teori kognitif 

tingkahlaku (TKT), telah dipilih sebagai teori yang menjadi asas kepada pembinaan modul 

RESKEM yang telah digunakan dalam kajian ini. Modul ini membantu peserta untuk membina 

semula keyakinan diri dan membentuk pandangan positif terhadap cabaran yang mereka 

hadapi. 

 

Teori ini dipilih kerana ianya telah terbukti boleh mengajar seseorang individu itu cara untuk 

menangani tekanan, menangani perasaan mereka dan membantu mereka mengawal emosi 

mereka serta berkomunikasi dengan lebih baik. Terdapat beberapa kajian lepas yang 

menggunakan TKT ini berjaya membuktikan keberkesannya ke atas individu yang mempunyai 

masalah tingkahlaku. Kajian oleh Siti Hajar (2019) membuktikan bahawa dengan penggunaan 

terapi tingkah laku ke atas remaja hamil tanpa nikah mampu membantu mereka menstruktur 

semula kapasiti pemikiran mereka bagi mengawal sikap tidak mahu bersosial dengan 

masyarakat. Menurut Siti Hajar (2019) lagi, TKT juga merupakan salah satu pendekatan yang 

penting bagi program rawatan dan pemulihan yang melibatkan salah laku seks. 

 

Peningkatan yang signifikan dalam Resilien kelompok rawatan mencerminkan kesan positif 

rawatan dalam membantu remaja menguruskan tekanan dengan lebih berkesan. Walaupun 

kelompok kawalan menunjukkan sedikit perubahan, ia mungkin disebabkan oleh faktor luaran 

seperti sokongan sosial yang diterima di rumah perlindungan. 

 

Ketiadaan kesan tahap pendidikan terhadap keberkesanan rawatan menunjukkan bahawa 

Modul RESKEM adalah bersifat universal dan boleh diaplikasikan tanpa mengira latar 

belakang pendidikan. Hal ini penting kerana ia menunjukkan bahawa rawatan ini mampu 

memenuhi keperluan populasi yang pelbagai dari segi pencapaian akademik.  

 

Sumbangan Kajian 

Kajian ini memberikan sumbangan yang signifikan dalam menghasilkan intervensi untuk 

membantu remaja hamil luar nikah melalui penerapan Modul RESKEM berdasarkan terapi 

kognitif tingkah laku (MRTKT) dalam rawatan secara kelompok. Pendekatan eksperimen yang 

digunakan dalam kelompok ini menjadi satu bentuk intervensi bagi mengukur kesan terhadap 

tahap resilien. Intervensi ini juga dapat dijadikan rujukan oleh kaunselor dan pengamal 

kaunseling dalam membantu klien mereka secara lebih berkesan. Keupayaan MRTKT yang 

diterapkan dalam kajian ini telah memperkukuhkan kekuatan teori tersebut dan membuktikan 

keberkesanannya dalam perspektif baharu. 

 

Selain itu, kajian ini membuka ruang untuk penambahbaikan dan pengembangan modul agar 

MRTKT dapat diaplikasikan kepada subjek kajian yang melibatkan isu-isu lebih kompleks. 

Modul ini boleh diperhalusi melalui kajian lanjut dengan memperdalam pemahaman terhadap 

teori yang digunakan, sekali gus memungkinkan eksplorasi terhadap isu-isu baharu yang belum 

diteliti secara mendalam. Dengan ini, modul ini berpotensi untuk diperluaskan dengan kaedah 

baharu atau menyediakan panduan metodologi yang lebih inovatif bagi kajian masa hadapan. 
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Tambahan pula, intervensi dalam bentuk kelompok bimbingan menawarkan nilai aplikasi yang 

tinggi. Kaedah ini lebih efisien dari segi kos, masa, dan tenaga kerana membolehkan kaunselor 

membantu lebih ramai klien dalam jangka masa yang singkat. Kajian ini juga mengisi 

kekurangan modul yang menggunakan pendekatan MRTKT di peringkat nasional. Intervensi 

ini terbukti berkesan kerana merangkumi pelbagai proses yang menjadikannya sebuah 

pendekatan yang holistik dan praktikal. 

 

Saranan 

Kajian ini menunjukkan bahawa Modul RESKEM berkesan dalam meningkatkan daya tahan 

emosi dan keupayaan kognitif remaja hamil luar nikah. Oleh itu, modul ini disarankan untuk 

diperluaskan penggunaannya dalam program sokongan yang ditawarkan di rumah 

perlindungan, pusat kaunseling remaja, serta program komuniti yang berfokus pada pemulihan 

dan Pembangunan kendiri remaja. Fasilitator atau kaunselor yang terlibat dalam pelaksanaan 

Modul RESKEM perlu diberikan latihan intensif dalam pendekatan Terapi Kognitif Tingkah 

Laku (TKT). Ini bagi memastikan mereka dapat membimbing peserta dengan lebih berkesan 

dalam mengenal pasti dan menguruskan pemikiran serta emosi yang negatif. 

 

Modul ini juga disarankan untuk dimasukkan sebagai sebahagian daripada kurikulum 

pendidikan di sekolah atau institusi yang berhadapan dengan kumpulan remaja berisiko tinggi. 

Pendekatan ini boleh membantu meningkatkan daya tahan mental pelajar secara menyeluruh. 

Kajian susulan perlu dijalankan untuk menguji keberkesanan modul ini terhadap kumpulan 

remaja yang menghadapi cabaran lain seperti kecelaruan emosi, tingkah laku antisosial atau 

kemurungan. Ini akan memberikan bukti empirikal tambahan mengenai kebolehsuaian dan 

keberkesanan modul. Selain daripada intervensi modul, sokongan sosial yang konsisten 

daripada keluarga, rumah perlindungan, serta komuniti adalah penting. Program yang 

menghubungkan remaja dengan kumpulan sokongan boleh mengukuhkan keberkesanan modul 

dan menyumbang kepada proses pemulihan yang lebih menyeluruh. Satu sistem pemantauan 

dan penilaian berkala perlu diwujudkan untuk menilai keberkesanan jangka panjang Modul 

RESKEM serta menambah baik isi kandungannya berdasarkan keperluan dan cabaran remaja 

yang sentiasa berubah. 

 

Kesimpulan  

Modul RESKEM merupakan satu pendekatan yang berkesan dalam meningkatkan resilien 

dalam kalangan remaja hamil luar nikah. Keberkesanannya yang berasaskan Teori Kognitif 

Tingkah Laku (TKT) telah berjaya membantu peserta mengenal pasti dan membetulkan 

pemikiran negatif serta memperkukuhkan daya tahan emosi mereka. Ini membuktikan bahawa 

pendekatan TKT mampu menyumbang kepada perubahan positif dalam pemikiran dan tingkah 

laku peserta, seterusnya membina keyakinan diri dan pandangan yang lebih positif terhadap 

cabaran hidup. 

 

Ketiadaan kesan tahap pendidikan terhadap keberkesanan rawatan menunjukkan bahawa 

Modul RESKEM adalah bersifat inklusif dan boleh diaplikasikan kepada remaja dengan 

pelbagai latar belakang akademik. Ini menjadikan modul ini relevan sebagai satu pendekatan 

universal yang sesuai untuk program intervensi dalam kalangan populasi remaja yang berdepan 

cabaran serupa. 
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Secara keseluruhannya, kajian ini menyumbang kepada bidang psikologi pembangunan dan 

intervensi sosial dengan menegaskan kepentingan pendekatan berstruktur seperti TKT dalam 

membentuk individu yang lebih resilien. Ia juga menunjukkan bahawa dengan sokongan yang 

sesuai, remaja hamil luar nikah berpotensi untuk membina semula kehidupan mereka dengan 

lebih positif dan produktif. 
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