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ABSTRACT 

Adolescence is a transitional period that is vulnerable to the emergence of risky behaviors, such as 

smoking, promiscuity, and lack of health concern. These behaviors can negatively impact adolescent growth and 

development physically, mentally, and socially. This community service activity aims to increase knowledge and 

awareness regarding preventing risky behaviors through a health education program for students of SMPN 23, 

Padang City. The activity methods include preparation and problem identification stages, coordination with 

partners, and implementation stages, including interactive counseling, group discussions, and distribution of 

leaflets and promotional banners. The first day of education targeted all students in grades VII and VIII of SMPN 

23 Padang. On the second day, education focused on members of the Adolescent Health Cadre (KKR) and the 

Student Council (OSIS), totaling 27 people. Evaluation was carried out with pre-tests and post-tests to measure 

the increase in knowledge. The activity results showed a significant increase in the average knowledge score of 

the cadre students (77.78 to 94.07). In addition, the students showed enthusiasm and active involvement 

throughout the activity. This educational activity was successfully implemented smoothly and brought about an 

increase in knowledge among students, KKR cadres, and OSIS. Cadre students understand their role and are 

expected to be able to serve as peer educators when their peers encounter health issues or risky behavior. Similar 

activities, involving teachers and parents, need to be implemented continuously to optimize risky behavior 

prevention. 
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PENDAHULUAN  

 

Masa remaja adalah masa peralihan dari anak-anak ke masa dewasa. Umumnya, 
masa remaja dimulai pada usia 10-13 tahun dan berakhir pada usia 18-22 tahun. Menurut 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), remaja adalah individu yang sedang mengalami 
peralihan bertahap menuju kematangan seksual, perubahan mental dari anak-anak menjadi 

dewasa, serta perubahan ekonomi dari ketergantungan menuju kemandirian relatif. Terdapat 

dua aspek utama dalam perubahan pada remaja, yaitu perubahan fisik atau biologis dan 
perubahan psikologis (Kemenkes, 2022; Soeroso, 2001). 

Penyimpangan sosial pada remaja bisa berupa perilaku melanggar norma dan nilai 
yang berlaku di masyarakat, seperti penggunaan narkoba, kenakalan remaja, merokok, 

kekerasan seksual dan tindakan kriminal lainnya. Sementara itu, pergaulan bebas mengacu 

pada interaksi sosial yang tidak terkontrol dan sering kali melibatkan perilaku seksual yang 
berisiko. Fenomena ini sering kali dipicu oleh berbagai faktor, termasuk kurangnya 

pengawasan dari orang tua, pengaruh teman sebaya, dan akses yang mudah terhadap informasi 
dan media yang tidak sesuai (Unayah & Sabarisman, 2015). Penelitian menunjukkan bahwa 

remaja yang terlibat dalam penyimpangan sosial dan pergaulan bebas berisiko mengalami 

berbagai masalah kesehatan fisik dan mental, seperti penyakit menular seksual, depresi, dan 
kecemasan. Selain itu, mereka juga cenderung memiliki prestasi akademik yang rendah dan 

hubungan sosial yang kurang baik. Oleh karena itu, penting untuk memahami faktor-faktor 
yang mempengaruhi perilaku ini dan mengembangkan strategi yang efektif untuk mencegah 

serta menangani bahaya penyimpangan sosial dan pergaulan bebas pada remaja (Unayah 

&Sabarisman, 2015). 
Faktor penyebab tingginya angka kekerasan seksual pada remaja antara lain 

kurangnya edukasi kesehatan reproduksi yang komprehensif, norma sosial yang patriarkal, 
serta minimnya pemahaman tentang hak-hak seksual dan reproduksi. Survei Demografi dan 

Kesehatan Indonesia (SDKI) 2017 mengungkapkan bahwa sekitar 2% remaja perempuan dan 

8% remaja laki-laki usia 15-24 tahun telah melakukan hubungan seksual sebelum menikah, 
dengan 11% di antaranya mengalami kehamilan yang tidak diinginkan (Komnas Perempuan, 

2024). Kekerasan seksual terhadap remaja merupakan isu serius yang terus meningkat di 
Indonesia. Data dari Kementerian Pemberdayaan Perempuan dan Perlindungan Anak 

(KemenPPPA) mencatat bahwa sepanjang Januari hingga Mei 2023, terdapat 4.280 kasus 

kekerasan seksual terhadap anak, menjadikannya jenis kekerasan tertinggi dibandingkan 
kekerasan fisik dan psikis (Alpitasari, 2023). Di Sumatera Barat, situasi serupa terjadi. 

Provinsi ini menduduki peringkat ke-4 dari 38 provinsi di Indonesia dalam hal kasus 
kekerasan terhadap anak, dengan jumlah kasus meningkat dari 567 pada 2022 menjadi 783 

pada 2023. Kabupaten Dharmasraya, Pasaman, dan Padang Pariaman menjadi wilayah 

dengan kasus tertinggi (Harahap, 2025). Kota Padang, sebagai ibu kota provinsi, juga 
menghadapi masalah ini. Selama tahun 2023, Polresta Padang mencatat 65 kasus pelecehan 

seksual, dengan korban sebagian besar adalah anak-anak (Metrokini, 2023). Data dari Pusat 
Pelayanan Terpadu Pemberdayaan Perempuan dan Anak (P2TP2A) Kota Padang 

menunjukkan bahwa dari 103 kasus kekerasan terhadap anak yang dilaporkan pada 2023-
2024, 47 di antaranya merupakan kekerasan seksual (Maulina, 2025). 

Secara khusus, Kecamatan Pauh di Kota Padang belum memiliki data terpublikasi 

secara luas mengenai kekerasan seksual pada remaja. Namun, mengingat tren peningkatan 
kasus di tingkat provinsi dan kota, serta karakteristik sosial masyarakat setempat, dapat 

diasumsikan bahwa kecamatan ini juga menghadapi risiko serupa. 
Edukasi kesehatan reproduksi yang menyeluruh dan berbasis hak asasi manusia 

sangat penting untuk membekali remaja dengan pengetahuan dan keterampilan dalam 

menjaga diri dari kekerasan seksual. Pemerintah Kota Padang telah menginisiasi program 
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sosialisasi dan implementasi manajemen kasus kekerasan terhadap anak di lingkungan 

pendidikan, sebagai upaya pencegahan dan penanganan kasus (Metrokini, 2023). Namun, 

upaya ini perlu diperkuat dengan pendekatan yang lebih holistik, melibatkan keluarga, 
masyarakat, dan lembaga pendidikan dalam memberikan edukasi kesehatan reproduksi yang 

komprehensif. Hal ini penting untuk menciptakan lingkungan yang aman dan mendukung 
bagi remaja dalam memahami dan melindungi hak-hak remaja. 

Selain kekerasan seksual, perilaku berisiko remaja lainnya adalah merokok. 

Kebiasaan merokok tidak hanya menjadi masalah pada orang dewasa, tetapi juga semakin 
umum di kalangan anak-anak dan remaja. WHO melaporkan bahwa sekitar 21 juta remaja 

menjadi perokok pada tahun 2020. Dari jumlah tersebut, 15 juta adalah remaja laki-laki dan 6 
juta adalah remaja perempuan. Berdasarkan wilayah, prevalensi rata-rata tertinggi untuk 

perokok laki-laki berusia 13-15 tahun ditemukan di Asia Tenggara dengan angka mencapai 

9,2%. Yang mengkhawatirkan, perilaku merokok di kalangan pelajar usia 13 hingga 17 tahun 
meningkat dari 12,5% pada 2015 menjadi 17,8% pada 2023. Hampir 13% dari pelajar 

kelompok usia ini menggunakan rokok elektronik (WHO, 2024). Berdasarkan data Riskesdas 
(2018) ada peningkatan prevalensi merokok remaja usia 10-18 tahun sebesar 1,9%, dari 7,2% 

pada tahun 2013 menjadi 9,1% pada tahun 2018. Peningkatan prevalensi ini cukup signifikan 

karena berdampak pada kesehatan anak-anak dan remaja di masa mendatang (Litbangkes, 
2019).  

Di SMPN 23 Padang, jumlah siswa yang merokok atau pernah merokok berdasarkan 
hasil skrining dari Puskesmas Pauh adalah sebanyak 14,8% (Puskesmas Pauh, 2024). Pelaku 

kekerasan seksual juga pernah berasal dari pelajar di SMP ini beberapa waktu lalu. Oleh 

karena itu, untuk mengatasi masalah perilaku berisiko di kalangan remaja, diperlukan 
pendekatan yang komprehensif melalui komunikasi, informasi, dan edukasi. Pendekatan ini 

bertujuan untuk meningkatkan kesadaran remaja mengenai bahaya perilaku tersebut, serta 
memberikan pengetahuan dan keterampilan yang diperlukan untuk menghindari pengaruh 

negatif. Berdasarkan survei awal yang dilakukan di SMPN 23 Padang, kegiatan peningkatan 

kapasitas kader kesehatan remaja untuk pencegahan perilaku berisiko belum dilakukan secara 
maksimal. Kader kesehatan remaja seperti konselor sebaya belum pernah dibina di SMPN 

tersebut sehingga kegiatan pengabdian ini diperlukan agar informasi yang akurat dan edukasi 
yang terstruktur mengenai pencegahan perilaku berisiko pada remaja.  

 

 
METODOLOGI  

 

Kegiatan ini dilaksanakan di SMPN 23 Padang, pada bulan Juni 2025, dengan 

sasaran utama siswa sekolah menengah pertama. Metode kegiatan yang digunakan adalah 
community participatory education dengan pendekatan peer group empowerment, yang 

relevan karena menekankan keterlibatan aktif siswa dan kader remaja. Tahapan pelaksanaan 
mencakup identifikasi masalah, koordinasi dengan mitra, tahap pelaksanaan berupa Focus 

Group Discussion (FGD), pelatihan, membuat media Komunikasi informasi edukasi (KIE) 

serta evaluasi program. 
 

1. Tahap Persiapan Dan Identifikasi Masalah 

Tahapan perencanaan dilakukan dengan pembentukan tim pengabdian. Identifikasi 

masalah dilakukan melalui analisis laporan tahunan Puskesmas Pauh, wawancara dengan 

kepala puskesmas, pemegang program, serta petugas yang menjalankan program. Selain itu, 
observasi lapangan turut dilakukan untuk memperoleh gambaran yang lebih komprehensif. 

Proses ini melibatkan pengumpulan data primer melalui wawancara serta data sekunder yang 
bersumber dari laporan tahunan Puskesmas Pauh tahun 2024, laporan Pencapaian Kinerja 
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Puskesmas Pauh Triwulan I periode Januari s.d. April 2025 dan data survei awal tingkat 

pengetahuan siswa SMP terkait kesehatan reproduksi remaja di wilayah kerja Puskesmas 

Pauh.  
 

2. Tahap Koordinasi Dengan Mitra 

Pada tahap ini dilaksanakan berkoordinasi dengan mitra untuk menentukan waktu, 

lokasi, alat yang dibutuhkan untuk kegiatan, kesanggupan mitra untuk menerima informasi 

dan edukasi serta pengukuran kemampuan pengetahuan mitra sebelum dan sesudah kegiatan. 
 

3. Tahap Pelaksanaan 

Tahap pelaksanaan kegiatan berupa kegiatan penyuluhan dan sosialisasi pencegahan 

perilaku berisiko (seperti merokok, pergaulan bebas, kekerasan seksual) serta perilaku hidup 

bersih dan sehat (PHBS). Kegiatan ini terdiri dari beberapa kali sesi kunjungan. Metode 
edukasi dilakukan dengan menarik dan menyenangkan dengan studi kasus, slide ppt, leaflet, dan 

standing banner. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan sikap siswa. 
 

4. Tahap Evaluasi 

Evaluasi dilakukan untuk mengetahui efektifitas kegiatan dalam perubahan 
pengetahuan siswa. Instrumen evaluasi berupa kuesioner pre-test dan post-test. Indikator 

keberhasilan adalah adanya peningkatan skor pengetahuan ≥ 10%.  
 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  
 

1. Koordinasi Dengan Mitra Dari Puskesmas dan SMPN 23 Padang 

Kegiatan ini melibatkan pihak Puskesmas Pauh, Kepala Sekolah dan guru SMPN 23 

Padang, serta staff Departemen IKM-KK FK Unand. Setelah berdiskusi diperoleh 

kesepakatan waktu dan tempat untuk melakukan kegiatan pengabdian di Musalla SMPN 23 
Padang pada tanggal 16 dan 17 Juni 2025. Kegiatan edukasi dilakukan dalam 2 hari, hari 

pertama untuk seluruh siswa/I kelas VII dan VIII. Hari kedua untuk pembinaan tim Kader 
Kesehatan Remaja (KKR) SMPN 23 Padang yang sudah terbentuk dan anggota OSIS. 

Diharapkan peran aktif remaja meningkat sehingga lebih fokus sebagai peer educator dalam 

promosi dan pencegahan perilaku berisiko serta pencegahan kekerasan seksual.  
 

 
 

Gambar 1. Foto Bersama Tim Pengabdian FK Unand, Kepala Sekolah, Guru, Dan Siswa-Siswi SMPN 23 

Padang serta Mahasiswa FK Unand 
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2. Kegiatan Edukasi  

Pada hari pertama, Senin, 16 Juni 2025, dilakukan penyuluhan mengenai kesehatan 

pada remaja dengan sasaran seluruh murid SMP Negeri 23 Padang kelas VII dan VIII. 
Kegiatan ini diawali dengan pemberian materi oleh petugas puskesmas Pauh mengenai 

kesehatan remaja secara umum dan pembagian tablet tambah darah bagi remaja putri.  
Kegiatan selanjutnya adalah pemberian materi berjudul “Dampak Kekerasan Seksual 

terhadap Kesehatan Mental Remaja”. Penelitian menunjukkan remaja yang mengalami 

kekerasan seksual akan mengalami hambatan psikologis seperti depresi, kecemasan, dan 
hilangnya rasa percaya diri, yang berdampak langsung pada penurunan motivasi dalam 

meraih cita-cita mereka (Suryani & Ardani, 2024). Oleh karena itu, pemberian materi ini 
bertujuan untuk meningkatkan kesadaran remaja terhadap bahaya kekerasan seksual, 

termasuk bentuk, dampak, dan cara pencegahannya. Para siswa mengikuti dengan antusias 

dan aktif bertanya saat sesi tanya jawab, meskipun tidak bisa dipungkiri masih ada siswa 
yang tidak memperhatikan atau mengobrol dengan temannya saat materi disampaikan. Ini 

merupakan tantangan dalam memberikan penyuluhan dengan audiens yang banyak. 
 

 

 

Gambar 2. Penyuluhan Mengenai Dampak Kekerasan Seksual Terhadap Kesehatan Mental Remaja Pada Siswa 

Kelas VII dan VIII, SMP N 23 Padang. 

 

Pada Selasa, 17 Juni 2025, kegiatan dimulai dengan pemberian pretest mengenai 

pengetahuan kesehatan reproduksi kepada 27 anggota Kader Kesehatan Remaja (KKR) SMPN 
23 Padang dan sebagian juga merangkap sebagai anggota OSIS. Kemudian, kegiatan 

dilanjutkan dengan pemberian materi oleh para narasumber dengan menyisipkan kuis 
interaktif pada setiap materi.  

 

  
 

Gambar 3. Pengisian Pre-Test  
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Pemberian materi edukasi pada hari kedua oleh nara sumber pertama berjudul 

“Edukasi Kesehatan Reproduksi untuk Mencegah Perilaku Kekerasan Seksual pada Remaja”. 

Pemberian materi ini bertujuan sebagai berikut: memberikan pemahaman kepada remaja 
tentang pengertian pubertas dan berbagai perubahan yang terjadi secara fisik, psikologis, dan 

sosial, mengenalkan fungsi dan cara perawatan organ reproduksi secara benar untuk menjaga 
kebersihan dan kesehatan reproduksi sejak dini. Penyuluhan ini juga bertujuan untuk 

meningkatkan kesadaran akan pentingnya menjaga diri dari perilaku seksual yang berisiko, 

termasuk pornografi, pelecehan seksual, serta hubungan seksual di luar nikah. Dari hasil 
penelitian pada remaja, ditemukan 50,8% responden mengaku pernah mengakses film porno 

meskipun 50% menolak melakukan aktivitas seksual sebelum menikah (Fitriyah et al., 2015). 
Hal ini cukup membahayakan karena perilaku berisiko remaja masih cukup tinggi. Sehingga 

perlu diberikan pengarahan bagi remaja agar mampu mengelola dorongan seksualnya secara 

sehat melalui pendekatan nilai agama, kegiatan yang bermanfaat dan pengendalian diri. Hal 
ini didukung oleh hasil penelitian pada siswa pada salah satu sekolah di Samarinda yang 

menunjukkan semakin tinggi religiositas yang dimiliki seorang remaja maka semakin rendah 
perilaku seksual pra nikah remaja yang muncul (Khairunnisa, 2013).  

Hasil survei awal kami mengenai pengetahuan para siswa SMP N 23 Padang tentang 

perilaku berisiko didapatkan bahwa tingkat pengetahuan mereka masih kurang. Hal yang 
serupa juga ditemukan pada siswa SMP PGRI Kasihan Bantul, yang menemukan 27, 85% 

siswa belum pernah mendapatkan materi kesehatan reproduksi remaja (Mediastuti & 
Winarsih, 2019). Penelitian pada remaja santri di salah satu pesantren di Kabupaten Gresik 

menunjukkan 65,1% pengetahuan kesehatan reproduksi mereka buruk, hanya 3,2% yang 

berpengetahuan baik (Fitriyah et al., 2015). 
Selanjutnya materi kedua berjudul “Penanganan Kekerasan Seksual pada Remaja”. 

Tujuan pemberian materi ini, yaitu: 
1. Meningkatkan kesadaran siswa terhadap pentingnya menjaga privasi tubuh dan 

menghargai privasi orang lain, serta memahami hak atas tubuh sendiri. 

2. Mengajarkan cara bersikap dan bertindak yang tepat dalam menghadapi situasi yang 
berpotensi membahayakan diri, seperti pelecehan seksual atau ajakan menonton konten 

pornografi. 
3. Membangun karakter remaja yang sehat, berani berkata tidak, dan siap menghadapi 

tantangan zaman, serta menjadi pribadi yang berkualitas. 

4. Menanamkan sikap waspada dan tanggap terhadap kasus-kasus yang membahayakan 
kesehatan reproduksi, seperti infeksi menular seksual, kehamilan tidak diinginkan, dan 

ancaman pelecehan/pornografi digital. 
5. Mengarahkan remaja untuk mencari bantuan dan bercerita kepada pihak yang tepat 

(orang tua, guru BK, atau tenaga medis) saat mengalami masalah terkait kesehatan 

reproduksi. 
6. Memperkenalkan lembaga-lembaga yang bisa membantu, serta alur pelaporan kekerasan 

seksual bagi korban. 
 

Hasil penelitian pada remaja di tingkat SMP di Kabupaten Gresik menunjukkan 
sebanyak 54% remaja mengaku tidak tahu harus berbuat apa saat menghadapi masalah 

kespro. Hanya 28,6% saja yang mengaku menyelesaikan masalah menurut caranya sendiri, 

sedangkan 25,4% responden mengaku membutuhkan bantuan orang lain dalam 
penyelesaiannya, diantaranya berasal dari dukungan keluarga santri (54%), sekolah (38,1%) 

dan teman (65%) (Fitriyah et al., 2013). Hal ini menunjukkan bahwa remaja lebih sering 
mendapat dukungan atau informasi dari temannya (65%). Oleh karena itu kegiatan 

peningkatan kapasitas kader kesehatan remaja sudah tepat dilakukan, agar kader kesehatan 

remaja tersebut bisa menjadi tempat bertanya yang terpercaya dan mengedukasi teman 
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sebayanya.  

 

  
 
Gambar 4. Penyuluhan Mengenai Penanganan Kekerasan Seksual Pada Remaja (Gambar Kiri). Penyuluhan 

Mengenai Edukasi Kesehatan Reproduksi Untuk Mencegah Perilaku Kekerasan Seksual Pada 

Remaja (Gambar Kanan) 

 

 
Materi ketiga disampaikan dengan judul “Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) 

dan Rokok pada Remaja”. Pemberian materi ini bertujuan untuk: 

1. Meningkatkan pengetahuan remaja tentang jenis-jenis perilaku berisiko (seperti 
merokok, penyalahgunaan zat adiktif, seks bebas, kekerasan, dan perilaku agresif) serta 

dampak negatifnya terhadap kesehatan dan masa depan. 
2. Mendorong siswa untuk menjaga pergaulan yang sehat, menghindari pengaruh buruk 

dari media, lingkungan, dan tekanan teman sebaya. 

3. Melatih keterampilan remaja dalam mengambil keputusan yang sehat, menolak ajakan 
negatif, serta mengelola tekanan dari teman sebaya. 

4. Mendorong perilaku hidup sehat yang mencakup menjaga kesehatan fisik, mental, dan 
sosial melalui pola hidup sehat, pergaulan positif, serta penggunaan waktu luang secara 

produktif. 

Kegiatan edukasi pencegahan merokok bagi siswa di SMPN 23 Padang telah pernah 
dilakukan pada tahun sebelumnya, dan berhasil meningkatkan pengetahuan siswa tentang 

bahaya merokok dan mendorong motivasi untuk berhenti merokok (Iqbal et al., 2024). 
Namun, kegiatan edukasi berkala tetap diperlukan untuk memastikan perilaku kesehatan tetap 

terjaga. Pemberian edukasi ini diharapkan sejalan dengan hasil kegiatan edukasi kesehatan 

pada siswa-siswi SMP di kota Makassar yang menunjukkan bahwa siswa yang menerima 
edukasi kesehatan secara rutin di sekolah memiliki pemahaman yang lebih baik tentang topik-

topik kesehatan dan menunjukkan peningkatan perilaku hidup sehat dibandingkan dengan 
siswa yang tidak menerima edukasi serupa (Hasmyati et al., 2024). 

 

 
3. Studi Kasus Dengan Focus Grup Discussion (FGD)  

Setelah pemberian materi, dilanjutkan dengan kegiatan focus group discussion 
(FGD). Para siswa diberikan beberapa skenario kasus untuk didiskusikan bersama kelompok 

kecil yang sudah dibagi. Hasil diskusi kemudian disampaikan oleh perwakilan kelompok. 

Dosen tim Pengabdi memberikan feedback dari apa yang disampaikan oleh setiap siswa. 
Dengan metode ini diharapkan pemahaman siswa terhadap materi yang disampaikan akan 

lebih terasah. Metode studi kasus terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan, 
kesadaran, dan keterampilan remaja terkait masalah kesehatan reproduksi remaja (Isni et al., 

2020). 
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Gambar 5. Pelaksanaan Focus Group Discussion Serta Presentasi Hasil Diskusi. 

 
Di akhir acara, diberikan lembar pengisian post-test untuk mmengevaluasi tingkat 

pemahaman siswa setelah diberikan pemaparan materi oleh para narasumber ahli. Skor 80-

100 dikategorikan baik, skor 65-79 dikategorikan cukup, skor dibawah 65 dikategorikan 
kurang. Hasil pre-test dan post-tes didapatkan pada Gambar 6.  

Sebelum pelatihan, tingkat pengetahuan siswa masih ada pada kategori kurang dan 
cukup. Setelah pelatihan, tingkat pengetahuan siswa menjadi baik semuanya. Artinya 

pemberian materi yang disampaikan efektif dalam meningkatkan pengetahuan siswa, 

ditunjukkan dari peningkatan skor pengetahuan 20,94%. Hal ini serupa dengan hasil 
pengabdian yang dilakukan di SMP PGRI Kasihan Bantul yang didapatkan ada kenaikan skor 

pengetahuan sebelum dan sesudah penyuluhan, yaitu sebesar 10,45%, sehingga dapat 
disimpulkan bahwa kegiatan edukasi remaja berjalan efektif (Mediastuti & Winarsih, 2019). 

Berbeda dengan hasil kegiatan penyuluhan mengenai kesehatan reproduksi di SMPN 1 

Batang Kapas, tidak ada perbedaan nilai pre-test dan pos-test, namun rata-rata tingkat 
pengetahuan siswa sudah baik karena responden sebelumnya telah mendapatkan informasi 

tentang kesehatan reproduksi dari berbagai sumber (Rahmaddidansyah et al., 2023) 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 
 

 

 

 

Gambar 6. Hasil Pre-test dan Post-test. 
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4. Pembuatan Standing Banner dan Leaflet 

Pembuatan standing banner dan leaflet dilakukan sebagai salah satu media promosi 

kesehatan tentang kesehatan reproduksi. Langkah pertama adalah menentukan tujuan utama 
dari standing banner dan leaflet, yaitu meningkatkan kesadaran dan pemahaman remaja 

khususnya siswa SMPN 23 Padang mengenai pentingnya menjaga kesehatan reproduksi 
remaja. Selanjutnya, perancangan konten menjadi tahap krusial dalam proses ini. Konten 

mencakup pentingnya menjaga kesehatan reproduksi, risiko kesehatan reproduksi remaja, dan 

upaya menjaga kesehatan reproduksi. Konten disampaikan secara singkat, padat, dan jelas 
agar mudah dipahami oleh siswa saat membaca banner. 

Saat hari penyuluhan, standing banner diletakkan di musalla tempat diadakannya 
acara agar dapat dilihat dan dibaca oleh siswa-siswi yang menghadiri acara selama kegiatan 

penyuluhan berlangsung. Setelah acara selesai dilaksanakan, standing banner diletakkan di 

UKS dan Puskesmas sebagai media promosi kesehatan yang mudah diakses oleh siswa-siswi 
SMPN 23 Padang dan remaja lainnya. 

Pemilihan pemakaian media leaflet dan banner didukung oleh hasil penelitian 
Maptukhah & Anita (2023) serta Rahayu dkk. (2024) yang mendapatkan peningkatan nilai 

rata-rata pengetahuan, sikap dan tindakan remaja setelah diberikan leaflet. Hasil ini 

menunjukan bahwa media leaflet dapat meningkatkan pengetahuan, sikap dan tindakan siswa. 
Saat hari penyuluhan, leaflet dibagikan kepada seluruh peserta agar dibaca oleh siswa-siswi 

yang menghadiri acara. Setelah acara selesai dilaksanakan, leaflet lainnya diletakkan di UKS 
dan Puskesmas sebagai media promosi kesehatan yang mudah diakses. 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

 
 

 

 
 

 
 

Gambar 7. Standing Banner ASMARA 
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Gambar 8. Leaflet ASMARA 

 

 

5. Evaluasi dan Keberlanjutan Program 

Evaluasi kegiatan dilihat dari hasil pretest dan post-test, nilai rata2 sebelum kegiatan 
edukasi adalah 77,78, setelah edukasi nilai rata-rata siswa meningkat menjadi 94,07. Kegiatan 

ini mendapat dukungan positif dari para guru di SMP N 23 Padang. Diharapkan kegiatan ini 



                            Buletin Ilmiah Nagari Membangun, Vol. 8 (3): 2025 

  

 

Peningkatan Kapasitas Kader Kesehatan Melalui Program Asmara-Ayo Selamatkan Masa Remaja di SMPN 23 Padang 
Husna Yetti, dkk. Hal. 320-332 

330 

dapat dilanjutkan dengan mengadakan kegiatan serupa secara berkala oleh pihak sekolah, 

bekerja sama dengan Puskesmas dan juga melibatkan wali murid agar semua pihak 

mendukung program pencegahan perilaku berisiko pada siswa. Dengan keterlibatan orang tua, 
diharapkan akan tercipta lingkungan keluarga yang mendukung, sehingga remaja memperoleh 

pemahaman dan pendampingan yang berkelanjutan di luar kegiatan formal di sekolah. 
 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

Kegiatan bertajuk ASMARA “Ayo selamatkan masa remaja” berhasil dilaksanakan 
dengan lancar dan membawa peningkatan pengetahuan para siswa/siswi, kader KKR dan/atau 

OSIS. Siswa kader mengetahui perannya dan diharapkan mampu untuk menjadi edukator 

sebaya bila terdapat masalah mengenai kesehatan atau perilaku berisiko pada temannya. 
Kegiatan perlu dilaksanakan secara berkelanjutan dengan melibatkan guru serta orang tua 

agar pencegahan perilaku berisiko dapat lebih optimal.  
Rekomendasi kegiatan diperluas pada remaja diluar lingkungan pendidikan formal 

seperti kader remaja di lingkungan masyarakat, karang taruna, atau komunitas remaja lainnya, 

agar mereka juga mendapatkan akses informasi dan pembinaan yang sama, serta kolaborasi 
dengan lintas sektor, antara lain dinas kesehatan, dinas kepemudaan dan lembaga sosial. 
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