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6. HASIL PENGABDIAN MASYARAKAT 

A. RINGKASAN 

Remaja yang hidup dalam era modern sekarang ini semakin membutuhkan 

kemampuan ketangguhan mental untuk menghadapi kondisi kehidupan abad 21 yang 

penuh dengan perubahan yang sangat cepat. Perubahan yang sangat cepat tersebut 

tidak jarang menimbulkan dampak-dampak yang tidak menyenangkan bagi anak- 

anak dan remaja. Untuk itu, sekolah sebagai institusi pendidikan, perlu melakukan 

upaya untuk membantu meningkatkan kesejahteraan kesehatan mental di kalangan 

remaja, sehingga mereka mampu menjadi sosok remaja yang resilien di tengah situasi 

dan lingkungan kehidupan yang penuh godaan dan stressful. Keterampilan- 

keterampilan hidup ini dapat diajarkan di sekolah melalui banyak cara. Salah satunya 

adalah dengan menggunakan suatu kegiatan yang menampung wadah dan tempat 

siswa bias mengekperesikan apa yang ada di pikirannya melalui kegiatan mental 

health corner disekolah. Mental Health Corner merupakan sebuah metode pola 

pembinaan edukasi kesehatan jiwa melalui kegiatan skrining, pendidikan kesehatan 

dan konseling langsung yang bertujuan untuk melatih kemampuan remaja mengenal 

masalah kesehatan jiwa pada era modern dan kebiasaan baru covid-19. Metode ini 

digunakan agar para remaja sebagai sasaran program tidak hanya mengerti dan 

memahami, namun juga berperan aktif dengan cara mengamalkan apa yang sudah 

diketahui pada kegiatan ini ini. Selain itu, rangkaian sebelum kegiatan berlangsung 

seperti pengenalan program dan konsep acara dilakukan dengan metode sosialisasi 

dan survey. Metode sosialisasi dilakukan dengan cara persuatif agar sasaran antusias 

terhadap program. Metode survey dilakukan dengan pengisian kuesioner mengenai 
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pengetahuan remaja tentang kesehatan mental. Sehingga memperoleh jawaban yang 

informatif dan memudahkan untuk menyaring sasaran yang akan diikutsertakan 

dalam pelaksanaan program. Instrumen yang diguanakan adalah instrumen 

pengetahuan tentang Kesehatan mental dan kusioner untuk mengukur Kesehatan 

mental remaja menggunakan The Patient Health Questionnaire (PHQ) yang 

dimodifikasi dalam Bahasa Indonesia. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan 



 

di MAN 2 Jember dengan jumlah 100 siswa dilaksanakan pada bulan September 

2022 dengan menerapkan metode mental health corner sebagai media dimana siswa 

bisa melakukan test kesehatan mental dan diikuti dengan konseling dan kegiatan 

edukasi mengenai kesehatan mental. Hasil pengolahan data pada tentang ketertarikan 

remaja terhadap kegiatan pengabdian masyarakat berupa mental health corner 

diperoleh hasil terdapat 40% menyatakan menarik, 50% menyatakan sangat menarik, 

dan sisanya 15% cukup menarik. Kemudian data tentang metode dalam kegiatan 

pengabdian masyarakat berupa mental health Corner yang dilakukan diperoleh hasil 

baik sebesar 55%, sangat baik 38%, dan cukup baik 7%. Hasil pengukuran kesehatan 

mental didapat Kesehatan mental baik 46%, Kesehatan mental sedang 30% dan 

kesehatan mental buruk 24% kemudian Hasil pretest menunjukkan pengetahuan 

remaja tentang kesehatan mental sebelum kegiatan mental health corner berada pada 

kategori pengetahuan buruk sebesar 55% dan pengetahuan baik 45% dan hasil 

menunjukkan pengetahuan remaja tentang kesehatan mental sebelum kegiatan mental 

health corner berada pada kategori pengetahuan baik sebesar 62% dan pengetahuan 

buruk sebesar 38%. Mental health corner merupakan salah satau kegiatan yang 

bertujuan untuk memfasilitasi remaja dalam mengenal kesehatan mental, skrining 

kesehatan mental dan konsultasi kesehatan mental. Kegaiatan ini di harapkan mampu 

memberikan dampak yang psoitif bagi rmeaja dan sekolah untuk lebih peduli 

terhadap Kesehatan mental pada remaja di sekolah dan mental health corner ini dapat 

dikembangkan oleh sekolah untuk diterapkan di sekolah. 

B. KATA KUNCI 

Kesehatan Mental, Mental Health Corner, Remaja 

C. HASIL PELAKSANAAN PENGABDIAN MASYARAKAT 

Hasil pengolahan data pada tentang ketertarikan remaja terhadap kegiatan 

pengabdian masyarakat berupa mental health corner diperoleh hasil terdapat 40% 

menyatakan menarik, 50% menyatakan sangat menarik, dan sisanya 15% cukup 

menarik. Kemudian data tentang metode dalam kegiatan pengabdian masyarakat 

berupa mental health Corner yang dilakukan diperoleh hasil baik sebesar 55%, 

sangat baik 38%, dan cukup baik 7%. Hasil pengukuran kesehatan mental didapat 



 

Kesehatan mental baik 46%, Kesehatan mental sedang 30% dan kesehatan mental 

buruk 24% kemudian Hasil pretest menunjukkan pengetahuan remaja tentang 

kesehatan mental sebelum kegiatan mental health corner berada pada kategori 

pengetahuan buruk sebesar 55% dan pengetahuan baik 45% dan hasil 

menunjukkan pengetahuan remaja tentang kesehatan mental sebelum kegiatan 

mental health corner berada pada kategori pengetahuan baik sebesar 62% dan 

pengetahuan buruk sebesar 38%. 

Kesehatan mental merupakan kondisi dimana individu memiliki kesejahteraan 

yang tampak dari dirinya yang mampu menyadari potensinya sendiri, memiliki 

kemampuan untuk mengatasi tekanan hidup normal pada berbagai situasi dalam 

kehidupan, mampu bekerja secara produktif dan menghasilkan, serta mampu 

memberikan kontribusi kepada komunitasnya (Nuris Yuhbaba et al. 2022). 

Mengutip dari jargon yang digunakan oleh WHO, “there is no health without 

mental health” menandakan bahwa kesehatan mental perlu dipandang sebagai 

sesuatu yang penting sama seperti kesehatan fisik. Hal itu juga berarti kesehatan 

mental mempunyai pengaruh terhadap fisik seseorang dan juga akan mengganggu 

produktivitas (Nooshin Salimi, 2019).Masa remaja adalah periode penting untuk 

mengembangkan kebiasaan sosial dan emosional yang penting untuk 

kesejahteraan mental. Kesehatan mental sangat penting untuk menunjang 

produktivitas dan kualitas kesehatan fisik. Ganguan mental atau kejiwaan bisa 

dialami oleh remaja (Kuftyak, 2015). 

Pada usia remaja (15-24 tahun) memiliki persentase depresi sebesar 6,2%. Depresi 

berat akan mengalami kecenderungan untuk menyakiti diri sendiri (self harm) 

hingga bunuh diri. Sebesar 80 – 90% kasus bunuh diri merupakan akibat dari 

depresi dan kecemasan. Kasus bunuh diri di Indonesia bisa mencapai 10.000 atau 

setara   dengan   setiap   satu   jam   terdapat    kasus    bunuh    diri.    Menurut 

ahli suciodologist 4.2% siswa di Indonesia pernah berpikir bunuh diri (Indonesia - 

National Adolescent Mental Health (I-NAMHS) 2022). Pada kalangan 

mahasiswa sebesar 6,9% mempunyai niatan untuk bunuh diri sedangkan 3% lain 

pernah melakukan percobaan bunuh diri. Depresi pada remaja bisa diakibatkan 



 

oleh beberapa hal seperti tekanan dalam bidang akademik, perundungan(bullying), 

faktor keluarga, dan permasalahan ekonomi (Konaszewski, Niesiobędzka, and 

Surzykiewicz 2021). Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan di sekolah MAN 

Jember remaja banyak yang mengalami amsalah Kesehatan menetal sekitar 52%. 

Remaja yang hidup dalam era modern sekarang ini semakin membutuhkan 

kemampuan ketangguhan mental untuk menghadapi kondisi-kondisi kehidupan 

abad 21 yang penuh dengan perubahan yang sangat cepat (Hakim 2012). 

Perubahan pyang sangat cepat tersebut tidak jarang menimbulkan dampak-dampak 

yang tidak menyenangkan bagi anak-anak dan remaja (Anderson and Priebe 2021). 

Untuk menghadapi kondisi-kondisi yang tidak menyenangkan tersebut, sejumlah 

ilmuwan, peneliti, dan praktisi di bidang sosial dan perilaku, memandang perlu 

untuk membangun kesehatan mental pada remaja. Resiliensi mental dianggap 

sebagai kekuatan dasar yang menjadi fondasi dari semua karakter positif dalam 

membangun kekuatan emosional dan psikologis seseorang (Konaszewski et al. 

2021). 

Masa remaja merupakan salah satu masa terbaik dalam hidup. Ini adalah saat 

puncak kesehatan dan kekuatan. Namun di sisi lain, selama periode kehidupan ini 

terdapat kecenderungan terbesar untuk melakukan perilaku berisiko yang 

membahayakan kesehatan dan kesejahteraan remaja (Ostaszewski, 2020). Ini juga 

saat dimana anak muda menjadi lebih rentan terhadap masalah mental termasuk 

depresi, perilaku bunuh diri, gangguan makan, penggunaan narkoba dan perilaku 

adiktif lainnya. Berhasil atau tidaknya perkembangan remaja tergantung pada 

risiko dan perlindungan yang mereka hadapi sehingga konsep resiliensi pada 

remaja sangat penting untuk dikembangkan (Mesman et al., 2021) 

Upaya dalam membantu perkembangan kesehatan mental siswa serta 

menjauhkannya dari perasaan tertekan dan adversitas, maka sejumlah norma, nilai, 

peraturan, dan harapan peran atau tingkah laku tersebut perlu dikomunikasikan 

secara jelas dan dilaksanakan secara konsisten (Desmita 2009). Tanpa adanya 

kejelasan aturan-aturan dan harapan-harapan tingkah laku tersebut, maka besar 

kemungkinan siswa akan lebih memberikan perhatiannya pada norma-norma dan 



 

tingkah laku yang bersumber dari teman sebaya daripada yang dikembangkan oleh 

sekolah. Bahkan hasil penelitian Brand dan koleganya (2003), menunjukkan 

bahwa ketidakjelasan dan tidak konsistenan (less consistency and clarity) dalam 

harapan sekolah, menjadi salah satu sebab terjadinya problem akademis (academic 

problems) dan kesulitan penyesuaian diri (adjustment difficulties) pada siswa 

(Rahmawati and Rahmatika 2018). 

D. STATUS LUARAN 

Publikasi pada Jurnal Pengabdian Masyarakat 

E. PERAN MITRA 

Peran mitra dalam kegiatan pengabdian masyarakat dimulai sejak kerjasama 

dilakukan, penentuan sasaran kegiatan dan melakukan follow up lanjutan setelah 

pengabdian masyarakat dilakukan. 

F. KENDALA PELAKSANAAN PENELITIAN 

Pelaksanaan pengabdian masyarakat dilakukan di masa era kebiasaan baru dan 

kegiatan sekolah. Kebijakan sekolah dimana siswa tidak boleh meninggalkan kelas 

sebelum waktu istrihat di lokasi pengabdian masyarakat menyebabkan kegiatan 

inti yaitu pengabdian masyarakat dilakukan dengan 2 proses tatap muka. Tatap 

muka pertama dihadiri oleh 50 Remaja dan tatap muka kedua dihadiri oleh 50 

remaja. 

 
G. RENCANA TAHAP SELANJUTNYA 

Rencana tahap selanjutnya sesuai dengan road map penelitian adalah peningkatan 

kesehatan mental dengan kegaiatan inovasi dari mental health corner. 
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No Nama Kegiatan 
Bulan 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

1. Studi pendahuluan             

2. Penyusunan proposal PkM             

3. Pengurusan terkait izin PkM             

4. 
FGD dan koordinasi bersama dengan 

tim 

            

5. Pelaksanaan PkM             

6. Analisis dan pembahasan hasil PkM             

7. Pelaporan PkM             

8. Publikasi PkM            



 

LAMPIRAN 2 CATATAN HARIAN PENGABDIAN MASYARAKAT 

 
No Tanggal Kegiatan Uraian Kegiatan Prosentase 

Kegiatan 

Bukti Kegiatan 

1 05 Jnauari 2022 Penyusunan 

Proposal 

10% Pengesahan Proposal 

Penelitian 

2 05 Juli 2022 Perijinan wilayah 

penelitian 

20% SPPD Penelitian 

3 08 Agustus 2022 Turunnya 

Perijinan 

30% Surat Keterangan 

4 15 September 2022 Pelaksanaan 

Pengmas 

50% SPPD penelitian 

5 15 Desember 2022 Penyusunan 

laporan 

75% Hasil Uji SPSS 

6 15 Desember 2022 Penyusunan 

manuskrip 

penelitian 

85% Manuskrip penelitian 

7 15 Desember 2022 Penyusunan 

Laporan akhir 

100% Laporan akhir 



 

LAMPIRAN 3 REKOMENDASI BANGKESBANGPOL 
 



 

LAMPIRAN 3 SURAT PERMOHONAN KEGIATAN PENGMAS 

 



 

LAMPIRAN 4 PERINTAH TUGAS 



 

LAMPIRAN 5 FOTO KEGIATAN 

 

 



 

 



 

LAMPIRAN 6 BUKTI ARTIEKEL 

 



 

LAMPIRAN 7 KUWITANSI 



 

 



 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 


