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BAB V 

PENUTUP 

5.1 Pembahasan 

Hasil penelitian ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan 

antara compassion orangtua dengan perilaku prososial pada anak, dengan 

nilai koefisien korelasi sebesar 0,253 dan nilai p sebesar 0,006 (p < 0,05). 

Hal ini menunjukkan bahwa semakin tinggi tingkat compassion dari 

orangtua, maka semakin tinggi tingkat perilaku prososial anak dan semakin 

rendah tingkat compassion orangtua, maka semakin rendah pula tingkat 

perilaku prososial anak.   

Pommier (2010: 45) mengatakan bahwa compassion merupakan 

keadaan internal yang dapat memicu munculnya perilaku prososial. Hal ini 

sejalan dengan hasil penelitian ini, dimana pada saat orangtua mempunyai 

compassion yang tinggi maka perilaku prososial pada anak semakin sering 

muncul. Seperti terlihat pada tabel 4.14, orangtua yang memiliki 

compassion sangat tinggi cenderung memiliki anak yang tingkat perilaku 

prososialnya juga sangat tinggi. Hal ini mungkin terjadi karena pengajaran 

compassion yang dilakukan oleh orangtua kepada anak baik secara 

langsung maupun tidak langsung (Farrant dkk, 2011: 182). Pengajaran 

secara langsung bisa dilakukan dengan cara memberikan pengertian atau 

diskusi dengan anak. Sedangkan untuk pengajaran secara tidak langsung 

adalah anak mengamati apa yang dilakukan oleh orangtuanya dan 

menirukannya dalam kehidupan sehari-hari. Compassion orangtua yang 

diajarkan kepada anak tersebut dapat memicu munculnya perilaku prososial 

pada anak. 
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Penelitian yang dilakukan oleh Duncan dkk (2009) menemukan 

bahwa melalui kedekatan orangtua dengan anak, anak akan belajar melihat 

dan mengamati perilaku orangtuanya. Ketika orangtua memiliki tingkat 

compassion yang tinggi maka hal tersebut akan tercermin pada perilaku-

perilaku kebaikan (positif) yang ditunjukkan oleh orangtua, anak kemudian 

melihat dan belajar dari perilaku positif itu. Selain itu, orangtua dengan 

tingkat compassion yang tinggi cenderung bersikap welas asih dan memiliki 

hubungan yang baik dengan anak. Hal ini didukung oleh data dari penelitian 

ini pada tabel 4.11 yang menunjukkan bahwa tingkat kedekatan sebagian 

besar orangtua dalam penelitian ini dengan anaknya cenderung sangat baik. 

Melalui hubungan yang dekat ini, maka compassion yang dimiliki orangtua 

dapat diajarkan dengan mudah kepada anak, sehingga pada akhirnya anak 

dapat mempraktekkan apa yang telah diajarkan oleh orangtuanya, antara 

lain dengan menunjukkan perilaku prososial.  

Selain itu, dapat dilihat pada tabel 4.7 tentang distribusi frekuensi 

partisipan berdasarkan usia anak. Pada tabel tersebut dapat dilihat bahwa 

mayoritas anak partisipan berusia 12 tahun. Pada usia tersebut anak berada 

tahap konvensional (Hurlock, 1996: 163), dimana pada tahap tersebut 

individu menghargai kepercayaan, kepedulian dan loyalitas. Pada tahap ini, 

kanak-kanak akhir dan remaja sering kali mangadopsi standar moral dari 

orangtua, berusaha menjadi “anak yang baik” bagi orangtua (Kohlberg 

dalam Santrock, 2012: 368). Sehingga pada tahap ini kanak-kanak akhir 

lebih mudah untuk diajarkan tentang perilaku  prososial oleh orangtuanya. 

Pada penelitian ini, untuk reliabilitas dari skala SDQ koefisien 

reliabilitas kurang begitu memuaskan yaitu sebesar 0,555. Hal ini mungkin 

disebabkan oleh aitem yang digunakan terlalu sedikit (5 aitem). Pada 

beberapa negara lain, seperti Jepang koefisen reliablitasnya cukup 
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memuaskan yaitu sebesar 0,81 (Internal consistency) dan 0,79 (test-retest). 

Di Jepang semua aitem sahih tetapi pada penelitian ini hanya ada 4 aitem 

yang sahih dari 5 aitem yang digunakan. Selain itu, koefisien validitasnya 

diturunkan sampai dengan 0,20. Hal ini dilakukan agar semua aspek 

terwakili. Pada penelitian ini, hal yang mungkin menyebabkan validitas 

menjadi lemah adalah peneliti tidak memberikan angket secara langsung 

pada orangtua sehingga peneliti tidak mengetahui keadaan dari partisipan 

(sakit atau tidak) ketika mengisi angket. Keadaan dari partisipan cukup 

melemahkan validitas dari alat ukur, ketika partisipan mengisi angket dalam 

keadaan sakit maka hasil yang didapatkan kemungkinan besar tidak valid 

karena partisipan tidak bisa berkonsentrasi pada saat mengisi angket.  

Penelitian ini merupakan penelitian awal yang mengungkap peran 

positif dari compassion orangtua terhadap perilaku anak. Penelitian ini 

menunjukkan  bahwa compassion yang tercermin dari aspek-aspek 

kindness, common humanity, mindfulness, indifference, separation dan 

disengagement berkaitan erat dengan perilaku prososial pada anak usia 

sekolah dasar.  

Adapun beberapa keterbatasan dalam penelitian, antara lain adalah:  

a. Penelitian ini membutuhkan waktu yang cukup lama dalam 

mendapatkan data. Hal ini terjadi karena proses pemberian skala pada 

subjek dilakukan secara tidak langsung, yakni melalui pihak sekolah 

yang memberikan skala kepada anak dan kemudian anak 

memberikannya kepada orangtua. Dengan demikian, peneliti tidak 

berhubungan langsung dengan subjek penelitian untuk menjelaskan 

mengenai cara pengisian skala dan hal-hal pada skala yang mungkin 

kurang dipahami oleh subjek penelitian. 
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b. Perlu diketahui bahwa pada skala compassion, peneliti menurunkan 

koefisien validitas menjadi menjadi 0,20. Peneliti memutuskan hal ini 

agar semua aspek pada skala dapat terwakili. Sementara itu, pada skala 

SDQ, koefisien reliabitas yang didapatkan kurang begitu memuaskan, 

yakni sebesar 0,555. Kedua kondisi ini mungkin menimbulkan bias pada 

hasil penelitian.  

c. Peneliti tidak dapat mengawasi subjek dalam mengisi skala karena 

pengisian skala dilakukan secara mandiri oleh orangtua. Dengan 

demikian, peneliti tidak mengetahui apakah skala tersebut diisi oleh 

subjek penelitian atau diisi oleh orang lain  dan apakah subjek mengisi 

skala secara sembarangan atau tidak. 

d. Peneliti belum mendapatkan informasi mengenai pengajaran seperti apa 

yang telah dilakukan oleh orangtua sebagai perwujudan compassion 

yang kemudian dapat mempengaruhi perilaku prososial anak. Selain itu, 

data perilaku prososial pada penelitian ini hanya berdasarkan dari 

laporan orangtua saja.  

e. Sebagian dari teori yang dipakai dalam penelitian ini, khususnya 

mengenai compassion, mengacu pada hasil penelitian Pommier (2010) 

yang berbentuk disertasi dan belum mengacu pada sumber asli dari 

pencipta konstruk self-compassion (karya ilmiah Neff). 

f. Skala compassion yang digunakan aitemnya tidak diatur secara acak.  

 

5.2 Simpulan 

Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan bahwa ada 

hubungan yang signifikan antara compassion orangtua dengan perilaku 

prososial pada anak-anak. Semakin tinggi compassion orangtua maka 

semakin tinggi perilaku prososial pada anak. Demikian pula, semakin 
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rendah compassion orangtua, maka semakin rendah pula perilaku prososial 

anak. Hal ini ditunjukkan dengan nilai koefisien korelasi sebesar 0,253 dan 

nilai p sebesar 0,006 (p < 0,05)  

 

5.3 Saran 

Saran-saran yang dapat peneliti berikan berdasarkan hasil penelitian 

antara lain adalah: 

a. Bagi orangtua murid 

Melalui penelitian ini, diharapkan orangtua khususnya yang terlibat 

dalam penelitian ini semakin menyadari pentingnya peran compassion 

terhadap perilaku prososial anak Diharapkan pula agar orangtua yang 

mempunyai tingkat compassion tinggi dapat mempertahankan 

pengajaran yang diberikan kepada anaknya khususnya untuk 

meningkatkan perilaku prososial anak. dan orangtua yang tingkat 

compassionnya masih kurang dapat mencoba untuk lebih 

mengembangkan compassion-nya, misalnya dengan lebih  peduli 

terhadap lingkungan sekitarnya. 

b. Bagi sekolah 

Melalui hasil penelitian ini diharapkan sekolah memiliki gambaran yang 

lebih jelas mengenai pentingnya peran orangtua terhadap perkembangan 

anak, khususnya dalam meningkatkan perilaku prososial. Diharapkan 

sekolah dapat lebih sering lagi untuk mengadakan pertemuan dengan 

orangtua atau sekedar memberikan informasi kepada orangtua mengenai 

kegiatan-kegiatan positif yang telah dilakukan oleh  anak di sekolah dan 

menghimbau orangtua untuk terus  bersikap dan berperilaku welas asih 

kepada anaknya. 
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c. Bagi peneliti selanjutnya 

1) Melakukan kajian ulang terhadap penggunaan skala compassion dan 

SDQ (modifikasi aitem atau menggunakan skala lain sebagai 

pendamping) sehingga hasil yang didapatkan dapat lebih memuaskan. 

2) Menemukan cara agar skala dapat diberikan secara langsung kepada 

orangtua sehingga peneliti dapat mengawasi pada saat subjek mengisi 

skala tersebut. Cara yang mungkin bisa dilakukan adalah memberikan 

skala pada saat orangtua mengambil rapor anak atau saat sekolah 

mengadakan pertemuan dengan orangtua. Selain saran di atas,  

3) Peneliti selanjutnya dapat menggali lagi keterkaitan antara compassion 

dengan pola asuh orangtua, untuk mengetahui apakah orangtua dengan 

tingkar compassion yang tinggi memang benar-benar mengajarkan sikap 

dan perilaku positif kepada anak yang kemudian dapat meningkatkan 

perilaku prososial anak. 

4) Peneliti berikutnya dapat menggunakan data perilaku prososial dari 

sumber lain selain orangtua (misal: guru) atau dari anak sendiri apabila 

memungkinkan. 

5) Diharapkan peneliti selanjutnya dapat mendasarkan penjelasan tentang 

self-compassion dari buku acuan hasil penelitian tentang self-

compassion dari Kristin Neff. 

6) Peneliti selanjutnya diharapkan dapat mengacak nomor aitem pada skala 

compassion. Aitem dapat diacak dengan cara random.  
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