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ABSTRAK

Masalah kesehatan pada kelompok remaja di komunitas lokal merupakan isu strategis yang perlu mendapatkan
perhatian khusus, terutama karena adanya kecenderungan perilaku berisiko yang dapat berdampak negatif terhadap
kualitas hidup dan masa depan mereka. Hasil asesmen menunjukkan masih rendahnya penerapan perilaku hidup
bersih dan sehat, serta kecenderungan melakukan perilaku berisiko seperti merokok, konsumsi minuman
beralkohol, dan hubungan seksual pranikah. Kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk memberdayakan komunitas
lokal melalui peningkatan kapasitas pendidik sebaya (peer educator) sebagai agen perubahan dalam komunitas,
dengan menggunakan pendekatan Participatory Empowerment. Program ini dilaksanakan melalui beberapa
tahapan, yaitu analisis situasi, advokasi, pelatihan pendidik sebaya, serta implementasi posyandu remaja. Selain
itu, dilaksanakan kegiatan posyandu remaja sebagai wadah berkelanjutan dalam penyebaran informasi kesehatan.
Mitra kegiatan adalah komunitas lokal, dengan total peserta sebanyak 30 peserta. Hasil kegiatan menunjukkan
adanya peningkatan pemahaman remaja terhadap isu-isu kesehatan, terbentuknya forum komunikasi yang aktif,
serta meningkatnya akses terhadap informasi dan layanan kesehatan. Dengan demikian, pendekatan pemberdayaan
partisipatif melalui penguatan kapasitas peer educator terbukti menjadi strategi efektif dalam mendukung upaya
promotif dan preventif kesehatan di komunitas lokal.

Kata kunci: Komunitas local; Remaja; Pemberdayaan, Peer Educator; Participatory Empowerment.

ABSTRACT

Health issues among adolescents in local communities represent a strategic concern that requires special attention,
particularly due to the prevalence of risky behaviors that can negatively impact their quality of life and future.
Assessment results indicate a low level of clean and healthy living practices, along with tendencies toward risky
behaviors such as smoking, alcohol consumption, and premarital sexual activity. This community service program
aims to empower the local community by strengthening the capacity of peer educators as agents of change through
a Participatory Empowerment approach. The program was implemented through several stages, including situation
analysis, advocacy, peer educator training, and the establishment of adolescent health posts (posyandu remaja).
Furthermore, adolescent health posts were established as a sustainable platform for disseminating health
information. The program's partners were members of the local community, with a total of 30 participants. The
results showed an increase in adolescents’ understanding of health issues, the formation of an active
communication forum, and improved access to health information and services. Therefore, the participatory
empowerment approach through capacity-building of peer educators has proven to be an effective strategy in
supporting health promotion and prevention efforts within local communities.

Keywords: Local community; Adolescents; Empowerment; Peer Educator; Participatory Empowerment

PENDAHULUAN menuju dewasa (Izzani et al., 2024; Suryana et al.,

Remaja merupakan kelompok usia yang 2022). Berdasarkan data World Health Organization
menempati fase krusial dalam siklus kehidupan (WHO), sekitar seperlima dari populasi dunia
manusia, yaitu transisi dari masa kanak-kanak merupakan remaja berusia 10-19 tahun, dengan
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sekitar 900 juta di antaranya tinggal di negara
berkembang (WHO, 2019). Masa remaja ditandai
dengan berbagai perubahan signifikan secara fisik,
emosional, kognitif, dan psikososial yang
memengaruhi cara mereka berperilaku dan
berinteraksi dengan lingkungan sekitarnya (Maaan
et al., 2021; Nebhinani & Jain, 2019).

Karakteristik khas remaja seperti rasa ingin
tahu yang tinggi, keberanian mengambil risiko, serta
kecenderungan  untuk  bereksplorasi  tanpa
pertimbangan matang, menjadikan mereka rentan
terhadap berbagai masalah kesehatan (Singh et al.,
2019; Susanti et al., 2023). Hal ini diperparah oleh
faktor lingkungan dan kurangnya pengetahuan yang
memadai tentang kesehatan, yang dapat memicu
perilaku berisiko seperti merokok, mengonsumsi
alkohol, dan melakukan hubungan seksual pranikah
(Pihahey & May, 2022; Vasilenko, 2022; Xu et al.,
2022). Berbagai perilaku ini  berpotensi
menimbulkan dampak buruk baik secara fisik,
seperti infeksi saluran pernapasan, gizi buruk, dan
kehamilan yang tidak direncanakan, maupun secara
psikologis dan sosial, seperti kecemasan, depresi,
hingga stigma dari lingkungan sekitar (Bozzini et al.,
2021; Ernawati, 2023).

Kondisi ini juga tercermin dalam komunitas
remaja penghuni Asrama Binterbusih di Jawa
Tengah, yang mayoritas berasal dari Papua. Remaja
ini datang dari latar belakang sosial, budaya, serta
ekonomi yang beragam, dan mengalami gegar
budaya saat beradaptasi dengan lingkungan baru.
Hasil  Focus  Group  Discussion  (FGD)
mengungkapkan adanya kesenjangan pengetahuan
tentang kesehatan, rendahnya penerapan Perilaku
Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), serta keterlibatan
dalam perilaku berisiko. Kurangnya pendampingan
serta tidak adanya wadah edukatif yang ramah
remaja semakin memperburuk situasi ini.

Keterbatasan layanan kesehatan remaja,
terutama dalam aspek promotif dan preventif, juga
menjadi tantangan tersendiri di kalangan remaja
Papua. Hingga saat ini, belum tersedia layanan
kesehatan yang spesifik dan sensitif terhadap
kebutuhan remaja yang mencakup pendidikan
kesehatan reproduksi, kesehatan mental, pencegahan
penyalahgunaan NAPZA, serta  pembinaan
keterampilan  hidup sehat (PKHS) secara
menyeluruh. Oleh karena itu, diperlukan pendekatan
komprehensif yang tidak hanya bersifat informatif;,
tetapi juga partisipatif, yang mendorong keterlibatan
aktif remaja sebagai subjek perubahan.

Pendekatan Participatory Empowerment
menjadi salah satu strategi efektif dalam menjawab
tantangan tersebut. Melalui pemberdayaan berbasis
partisipasi, remaja diajak untuk terlibat secara aktif
dalam mengidentifikasi permasalahan, merancang
solusi, serta menjalankan intervensi melalui
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penguatan kapasitas peer educator (Arisjulyanto et
al., 2023; Lustitiani & Ajisuksmo, 2022; Primatanti
et al., 2023). Peran pendidik sebaya (peer educator)
menjadi sangat penting karena mereka berada dalam
lingkungan sosial yang sama dan mampu menjadi
agen perubahan yang lebih dapat diterima oleh
sesama remaja (Ayuningtyas & Budiyono, 2025;
Mas’udah et al., 2024). Hal ini membuat pesan yang
disampaikan lebih mudah diterima dan dipahami,
serta mendorong perubahan perilaku yang lebih
efektif dibandingkan dengan upaya yang dilakukan
oleh pihak eksternal (Astutik & Yuliwar, 2025).
Strategi ini telah terbukti mampu meningkatkan
literasi kesehatan, mengubah sikap dan perilaku,
serta memperkuat jejaring komunikasi antar remaja
(Nugroho et al., 2025; Siregar et al., 2025).

Dalam konteks ini, pembentukan Posyandu
Remaja yang dikelola oleh peer educator di
komunitas Asrama Binterbusih menjadi upaya
konkret untuk menyediakan ruang edukatif yang
konsisten dan berkelanjutan. Melalui forum ini,
remaja difasilitasi untuk memahami isu-isu
kesehatan, menemukan solusi bersama, serta
membentuk kelompok pendukung yang dapat
memperkuat solidaritas sosial dan resiliensi
komunitas. Dengan demikian, pemberdayaan
komunitas lokal berbasis peer educator melalui
pendekatan participatory empowerment merupakan
langkah strategis dalam mendukung upaya
peningkatan derajat kesehatan remaja secara holistik.

Tujuan dari kegiatan ini adalah untuk
meningkatkan kapasitas remaja sebagai pendidik
sebaya agar mampu menjadi agen perubahan dalam
komunitas, serta mendorong terciptanya layanan
kesehatan remaja yang lebih  partisipatif,
berkelanjutan, dan responsif terhadap kebutuhan
mereka.

METODE

Program pengabdian ini dilaksanakan
dengan menggunakan pendekatan Participatory
Empowerment, yaitu pendekatan pemberdayaan
partisipatif yang melibatkan komunitas secara aktif
dalam setiap tahap kegiatan. Pendekatan ini
menempatkan remaja sebagai subjek sekaligus agen
perubahan, terutama melalui penguatan kapasitas
pendidik sebaya (peer educator).

Kegiatan berlokasi di Asrama Binterbusih,
yang dihuni oleh remaja Papua yang sedang
menempuh pendidikan di wilayah Jawa Tengah.
Sasaran kegiatan adalah 30 remaja di lingkungan
tersebut yang memiliki potensi untuk dikembangkan
sebagai agen promosi kesehatan. Program
dilaksanakan dari bulan Desember tahun 2024
hingga bulan April tahun 2025, dengan berbagai
tahapan.
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Langkah-langkah Pelaksanaan Kegiatan
Tahap Persiapan
Analisis Situasi

Identifikasi ~ permasalahan  dilakukan
melalui observasi lapangan dan diskusi informal
dengan pengurus asrama serta perwakilan remaja.
Fokus utama adalah perilaku hidup bersih dan sehat
(PHBS) serta kecenderungan remaja dalam
melakukan perilaku berisiko.
Advokasi dan Sosialisasi

Kegiatan advokasi dilakukan kepada
pengelola asrama guna memperoleh dukungan
pelaksanaan program. Sosialisasi program dilakukan
kepada remaja sebagai bentuk awal keterlibatan aktif
mereka.

Tahap Pelaksanaan

Pelatihan Pendidik Sebaya (Peer Educator)
Sejumlah remaja yang memiliki minat dan

potensi dipilih untuk mengikuti pelatihan menjadi

pendidik sebaya. Materi pelatihan meliputi:

kesehatan remaja, PHBS, kesehatan reproduksi,

serta keterampilan komunikasi dan fasilitasi.

Implementasi Posyandu Remaja

Posyandu Remaja dibentuk sebagai sarana
edukasi kesehatan secara rutin yang dikelola oleh
para peer educator. Kegiatan meliputi penyuluhan,
diskusi kelompok, serta layanan kesehatan dasar
yang melibatkan tenaga kesehatan mitra.

Tahap Monitoring dan Evaluasi
Monitoring dan Evaluasi

Evaluasi dilakukan secara partisipatif
melalui observasi, umpan balik dari peserta, dan
refleksi kegiatan bersama peer educator dan
pengurus asrama. Tujuannya adalah memastikan
keberlanjutan ~ program  serta  menyesuaikan
intervensi dengan kebutuhan komunitas.

Tahap IV

Advokasi dan Implementasi

Sosialisasi Posyandu Remaja

Tahap V

Analisis Situasi Pelatihan Pendidik Monitoring dan

Schaya (Peer Evaluasi serta
Educator) Pelaporan

Gambar 1. Alur Pelaksanaan Kegiatan Pengabdian

Melalui pendekatan ini, remaja didorong
untuk lebih aktif, kritis, dan bertanggung jawab
terhadap isu kesehatan di lingkungan mereka, serta
mampu menjadi penggerak perubahan positif dalam
komunitas.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
A. HASIL

Permasalahan kesehatan pada kelompok
remaja di komunitas lokal merupakan isu strategis
yang memerlukan perhatian khusus, terutama karena
kecenderungan perilaku berisiko yang berdampak
negatif terhadap kualitas hidup dan masa depan
remaja. Untuk menjawab isu tersebut, dilakukan
serangkaian  kegiatan pemberdayaan melalui
pendekatan partisipatif, yang terdiri dari analisis
situasi, advokasi, pelatihan pendidik sebaya, serta
implementasi Posyandu Remaja.

Tahap Persiapan

Kegiatan diawali dengan analisis situasi
melalui diskusi kelompok terarah (Focus Group
Discussion/FGD) yang melibatkan tim pengabdian
yang terdiri dari dosen dan mahasiswa, pengurus
asrama, tenaga kesehatan dari Puskesmas, dan mitra

lembaga kesehatan.

|

»

Gambar 2. Pelaksanaan Focus Group Discussion
(FGD)

Hasil FGD mengidentifikasi beberapa
permasalahan utama, yaitu: 1) Rendahnya
pemahaman dan penerapan Perilaku Hidup Bersih
dan Sehat (PHBS), seperti cuci tangan pakai sabun,
kebersihan lingkungan, serta pola makan sehat; 2)
Adanya kecenderungan terhadap perilaku berisiko
seperti merokok, konsumsi minuman beralkohol,
dan kurangnya pengetahuan tentang kesehatan
reproduksi; 3) Tidak tersedia forum edukatif yang
secara rutin memberikan informasi kesehatan
kepada remaja. Berdasarkan hasil dari FGD
dilakukan advokasi dan sosialisasi guna memperoleh
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dukungan pelaksanaan program, serta sebagai
bentuk awal keterlibatan aktif mereka.

Tahap Pelaksanaan
Pelatihan Pendidik Sebaya (Peer Educator)

Pelatihan dilaksanakan untuk
meningkatkan kapasitas remaja sebagai pendidik
sebaya (peer educator), yang berperan sebagai agen
perubahan di lingkungannya. Kegiatan pelatihan
dilaksanakan secara partisipatif yang berlangsung
selama dua hari, yang mengedepankan dialog dua
arah dan praktik langsung.

Materi  pelatihan terdiri dari PHBS
(Perilaku Hidup Bersih dan Sehat), kesehatan
reproduksi remaja, teknik komunikasi dan fasilitasi
edukatif, dan penggunaan alat pengukuran dasar
(tinggi badan, berat badan, LILA), serta simulasi
Posyandu Remaja dengan pendekatan 5 tahapan.
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Gambar 4. Kegiatan Pelatihan Hari Kedua

Peserta pelatihan menunjukkan antusiasme
tinggi dan keterlibatan aktif dalam setiap sesi.
Evaluasi dilakukan secara kualitatif —melalui
observasi, diskusi reflektif, dan umpan balik.
Hasilnya menunjukkan peningkatan pemahaman
terhadap materi, kemampuan berkomunikasi dalam
konteks kesehatan, serta munculnya kepercayaan
diri dalam peran sebagai fasilitator.
Implementasi Posyandu Remaja

Sebagai tindak lanjut dari pelatihan,
dilaksanakan kegiatan Posyandu Remaja yang
bertuyjuan memberikan layanan dan edukasi
kesehatan kepada remaja. Posyandu dilaksanakan
dengan pendekatan lima tahapan, meliputi:
1. Registrasi dan Pengenalan
2. Pengukuran Status Gizi (Tinggi badan, berat
badan, dan lingkar lengan atas (LILA))
3. Pencatatan dan Analisis Hasil
4. Penyuluan Kesehatan Remaja
5. Edukasi Interaktif dan Refleksi

Gambar 5. Implementasi Posyandu Remaja
Kegiatan berjalan lancar dengan partisipasi
aktif dari remaja dan kader pendidik sebaya. Mereka
mampu menjalankan tugas dengan baik, mulai dari
pengukuran, pencatatan, hingga penyampaian materi
secara komunikatif. Evaluasi dilakukan melalui
diskusi kelompok setelah kegiatan, dan diperoleh
umpan balik positif, yaitu remaja merasa lebih
nyaman serta terbuka dalam membahas isu
kesehatan, khususnya terkait gizi dan reproduksi.

Tahap Monitoring dan Evaluasi

Setelah pelaksanaan Posyandu Remaja,
kegiatan dimonitor dan dievaluasi melalui observasi
lapangan, diskusi kelompok, dan wawancara singkat.
Hasil evaluasi menunjukkan bahwa kader dan
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pendidik sebaya mampu menjalankan perannya

secara konsisten dalam menyampaikan informasi

kesehatan. Forum komunikasi remaja juga berjalan

aktif sebagai sarana edukasi berkelanjutan.

Dampak kegiatan terlihat pada tiga aspek yaitu:

1. Individu: Peningkatan pengetahuan dan

perubahan perilaku sehat, seperti PHBS dan

keterbukaan membahas kesehatan reproduksi.

2. Komunitas: Terbentuknya forum remaja yang

aktif dan mandiri.

3. Sistem: Adanya kaderisasi dan sistem monitoring

sederhana yang mendukung keberlanjutan kegiatan.
Secara keseluruhan, kegiatan ini berhasil

meningkatkan kesadaran dan partisipasi remaja

dalam menjaga kesehatan, serta mendorong

terbentuknya lingkungan yang lebih suportif di

komunitas.

B. PEMBAHASAN

Remaja merupakan kelompok usia yang
rentan terhadap berbagai permasalahan kesehatan
akibat perubahan biologis, psikologis, dan sosial
yang mereka alami (Izzani et al., 2024; Suryana et
al., 2022). Hasil analisis situasi dalam kegiatan ini
menunjukkan adanya permasalahan mendasar,
seperti rendahnya pengetahuan tentang Perilaku
Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), tingginya
kecenderungan  perilaku  berisiko  (merokok,
konsumsi alkohol), serta kurangnya pemahaman
tentang kesehatan reproduksi. Hal ini sejalan dengan
hasil penelitian sebelumnya yang menunjukkan
bahwa kurangnya akses terhadap informasi
kesehatan menjadi salah satu faktor utama yang
memengaruhi perilaku kesehatan remaja (Endang et
al., 2023; Mahfudah, 2020; Redayanti et al., 2023).

Pelatihan pendidik sebaya terbukti menjadi
salah satu strategi efektif dalam menjawab persoalan
ini. Pendekatan peer education memungkinkan
remaja belajar dari sesama usia yang mereka anggap
setara dan lebih mudah diterima secara sosial.
Peserta pelatihan dalam kegiatan ini menunjukkan
peningkatan kemampuan dalam memahami materi,
keterampilan komunikasi, serta kepercayaan diri
untuk menyampaikan pesan-pesan kesehatan. Hal ini
memperkuat temuan bahwa pendekatan edukasi
berbasis sebaya dapat meningkatkan efektivitas
penyuluhan kesehatan, khususnya dalam konteks
komunitas (Abamecha et al., 2021; Hidayat et al.,
2024; Ximenes, 2025).

Pelaksanaan Posyandu Remaja menjadi
bentuk nyata dari pemberdayaan remaja dalam
mempraktikkan ilmu yang telah diperoleh selama
pelatihan. Posyandu ini tidak hanya menjadi sarana
deteksi dini dan edukasi, tetapi juga berfungsi
sebagai ruang interaksi sosial yang positif bagi
remaja. Lima meja layanan yang diterapkan
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memberikan pengalaman langsung dalam hal
pencatatan data kesehatan, penyuluhan, serta
edukasi interaktif. Respons positif dari peserta
menunjukkan bahwa metode edukatif yang
disesuaikan dengan karakteristik remaja mampu
menciptakan suasana belajar yang menyenangkan
dan bermakna.

Dampak jangka pendek yang terlihat
meliputi meningkatnya kesadaran remaja terhadap
pentingnya menjaga kesehatan, terbentuknya forum
komunikasi yang aktif, serta munculnya kader-kader
kesehatan yang siap  berkontribusi  secara
berkelanjutan. Selain itu, kegiatan ini menunjukkan
bahwa pelibatan lintas sektor, seperti puskesmas,
yayasan, dan institusi Pendidikan merupakan faktor
pendukung utama dalam menciptakan ekosistem
kesehatan yang Dberkelanjutan di lingkungan
komunitas.

Dengan demikian, penguatan kapasitas
remaja sebagai pendidik sebaya melalui rangkaian
kegiatan edukatif, pelatihan, dan praktik lapangan
dapat menjadi strategi promotif dan preventif yang
efektif dalam mengatasi isu-isu kesehatan remaja di
komunitas lokal. Model ini dapat direplikasi di
wilayah lain dengan penyesuaian konteks sosial-
budaya setempat.

SIMPULAN DAN SARAN

Program pengabdian ini menunjukkan
bahwa peningkatan kapasitas remaja melalui
pelatihan pendidik sebaya dan pelaksanaan
Posyandu Remaja mampu mendorong perubahan
positif dalam pengetahuan, sikap, dan perilaku
terkait isu kesehatan. Melalui pendekatan
partisipatif, remaja menjadi lebih aktif, percaya diri,
serta memiliki wadah komunikasi yang mendukung
edukasi kesehatan secara berkelanjutan. Kegiatan ini
juga mendorong terbentuknya sistem kaderisasi dan
forum  komunitas yang dapat menopang
keberlanjutan program tanpa ketergantungan pada
pihak luar. Oleh karena itu, disarankan agar
pendekatan serupa dapat direplikasi di komunitas
lain dengan dukungan lintas sektor guna
memperluas jangkauan promosi kesehatan remaja,
serta dilakukan pemantauan rutin untuk memastikan
keberlanjutan dan efektivitas program ke depannya.
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