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Abstract

Introduction: Indonesia is a developing country with a fairly large number of mental sufferers. The
prevalence of emotional mental disorders with symptoms of depression and anxiety in the population
continues to increase so that the tendency to self-harm and suicide continues to increase. Suicide cases in
Indonesia can reach 10,000 or the equivalent of every hour there is a suicide case

Objective: Participants in this activity totaled 187 people with an age range of 12 to 15 years

Method: implementation of the MENTARI assessment application on adolescent mental health

Result: The results obtained after using the MENTARI application were that the majority of teenagers haa
emotional, behavioral and peer problems.

Conclusion: Many things and conditions can cause pressure (stress) during adolescence. They are facea
with various changes that are occurring within themselves as well as development targets that must be
achieved according to their age.

Keywords: early detection, mental health, psychiatric nursing, psychosocial,

Pendahuluan

Remaja adalah sosok yang selalu mencari jati diri. Seorang remaja tidak lagi dapat
disebut sebagai anak kecil, tetapi belum juga dapat dianggap sebagai orang dewasa. Disatu
sisi seorang remaja ingin bebas dan mandiri, lepas dari pengaruh orang tua, tetapi disisi lain
pada dasarnya ia tetap membutuhkan bantuan, dukungan serta perlindungan orang tuanya
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(Shatkin, 2019). Orang tua sering tidak mengetahui atau memahami perubahan yang terjadi
sehingga tidak menyadari bahwa anak mereka telah tumbuh menjadi seorang remaja,
bukan lagi anak yang selalu perlu dibantu. Orang tua menjadi bingung menghadapi labilitas
emosi dan perilaku remaja, sehingga tidak jarang terjadi konflik diantara keduanya
(Videbeck & Videbeck, 2013). Apabila konflik antara orang tua dan remaja, menjadi
berlarut-larut dapat menimbulkan berbagai hal yang negatif, baik bagi remaja itu sendiri
maupun dalam hubungan antara dirinya dengan orang tuanya (Kalindjian et al., 2022).

Selain itu, banyak hal dan kondisi yang dapat menimbulkan tekanan (stres) dalam
masa remaja (Rahmat et al., 2020). Mereka berhadapkan dengan berbagai perubahan yang
sedang terjadi dalam dirinya maupun target perkembangan yang harus dicapai sesuai
dengan usianya (Fitri & Adelya, 2017). Tantangan ini tentunya berpotensi untuk
menimbulkan masalah perilaku dan memicu timbulnya tekanan yang nyata dalam
kehidupan remaja jika mereka tidak mampu mengatasi kondisi tantangan tersebut (Fusar-
Poli et al., 2016).

Terlepas dari stigma masyarakat, keberanian diri untuk terbuka terhadap orang lain
dan berobat merupakan salah satu langkah yang tepat. Di era digital seperti sekarang
banyak platfrorm yang meyediakan layanan konsultasi secara daring akan tetapi assesment
untuk mempermudah deteksi secara dini masih sangat jarang apalagi khusus pada remaja.
Penanganan awal deteksi dini penting untuk intervensi awal karena anak remaja paling
banyak waktunya di sekolah, tenaga kesehatan lebih mudah menjangkaunya. Untuk
mempermudah deteksi dini tersebut kami akan menghadirkan suatu aplikasi yang dapat di
akses setiap saat oleh siswa (remaja) untuk mengetahui permasalahan emosi,
hiperaktivitas, perilaku, teman sebaya, dan prososial. Dari skrining tersebut nantinya akan
terbagi tiga kelompok, yaitu normal, borderline, dan abnormal. Jika hasilnya normal, siswa
hanya perlu membuka aplikasi bagian edukasi, hasil yang menunjukkan borderline siswa
perlu membuka intervensi yang telah disediakan di aplikasi, dan jika hasilnya abnormal,
siswa harus dirujuk ke tenaga ahli (Firmansyah, Andan, Henri Setiawan, 2021). Skrining
masalah kesehatan jiwa dilakukan agar penduduk yang mengalami masalah kesehatan jiwa
dapat ditemukan dan mendapat layanan preventif dan/atau layanan tindak lanjut lainnya
lebih dini. Penduduk dengan kondisi sehat jiwa juga dapat diupayakan tetap sehat dengan
mendapat upaya promosi kesehatan jiwa. Sehingga inovasi ini mendukung tujuan
pembangunan SDGs terhadap kehidupan sehat dan sejahtera, pendidikan berkualitas,
industri inovasi dan infrastruktur serta kemitraan untuk mencapai tujuan.

Tujuan

Tujuan kegiatan pengabdian kepada masyarakat adalah menerapkan aplikasi
MENTARI assessment untuk pendeteksi dini kesehatan mental bagi remaja. Serta
memberikan pemahaman tentang pentingnya kesehatan mental bagi remaja.

Metode
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan pada hari Kamis tanggal 21
Maret 2024 pukul 09.00 WIB bertempat di SMP N 1 Purwadadi desa Desa Karangpaningal
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Kecamatan Purwadadi Kabupaten Ciamis. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat
dilaksanakan dengan lancar. Kegiatan ini dihadiri oleh 187 siswa beserta kepala sekolah,
komite sekolah, guru termasuk guru BK dan 1 orang petugas kesehatan program lJiwa.
Pengabdian dilaksanakan dengan 1 orang Ketua serta 2 orang anggota dari Jurusan
Keperawatan Fakultas IImu Kesehatan Universitas Galuh dan 3 mahasiswa Jurusan
Keperawatan Fakultas IImu Kesehatan Universitas Galuh.
Kegiatan ini dilakukan dengan tahapan sebagai berikut:
a. Pengurusan izin untuk kegiatan pengabdian kepada masyarakat ke Dinas Kesehatan
Ciamis, Kecamatan Purwadadi, Puskesmas Purwadadi dan SMP N 1 Purwadadi
b. Koordinasi dengan Tenaga Kesehatan Puskesmas Purwadadi dan pihak sekolah untuk
bersama-sama memberikan pemahaman agar aplikasi ini bisa digunakan sebaik mungkin
oleh para remaja, khususnya siswa dan siswa SMP N 1 Purwadadi Kecamatan Purwadadi.
c. Langkah-langkah pembuatan aplikasi MENTARI Assessment :

LANGKAH PEMBUATAN APLIKASI

Document a process or show events in the order in which they happened.

@ @ © =
pada fitur u
Desain halaman pertama Pada fitur kedua
utama dan fitur- masukkan masukkan hasil
fitur didalam

; quisioner dari Assesment
aplikasi assesment

&
®

tersebut

Pada fitur empat

kK Pock fitux kelima P e 9
NSy o, \_z masukkan edukasi
edukasi materi

berupa video

——

d. Siswa siswi diharapkan mengisi assessment terlebih dahulu untuk mengetahui kesehatan
mentalnya.

e. Hasil dari assessment tersebut nanti siswa dan siswa bisa membuka menu edukasi, video
edukasi dan intervensi.

Hasil dan Pembahasan
1. Kategori Emosional

Kategori emosional responden dalam pengabdian ini disajikan dalam bentuk tabel
distribusi frekuensi untuk masing-masing karakteristik responden
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Emosional Responden (N=187)

Emosional F Persentase
Normal 48 25,66%
Borderline 17 9,09%
Abnormal (bawah ambang batas) 122 65,24%

Pada tabel 1 didapatkan bahwa sebagian besar hasil siswa masuk ke bawah ambang batas yaitu
sebanyak 65,24%, hasil normal sebanyak 25,66% dan untuk yang borderline sebanyak 9,09%.
Mayoritas untuk kategori emosional berada di bawah ambang batas.

2. Kategori Perilaku
Kategori perilaku responden dalam pengabdian ini disajikan dalam bentuk tabel distribusi

frekuensi untuk masing-masing karakteristik responden

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Perilaku Responden (N=187)

Perilaku F Persentase
Normal 63 33,68%
Borderline 34 18,18%
Abnormal (bawah ambang batas) 90 48,13%

Pada Tabel 2 didapatkan bahwa sebagian besar hasil siswa masuk bawah ambang batas yaitu
sebanyak 48,13%, hasil normal sebanyak 33,68% dan untuk yang borderline sebanyak 18,18%.
Mayoritas untuk kategori perilaku berada di bawah ambang batas.

Dari tabel hasil yang didapatkan bahwa mayoritas dari remaja bermasalah pada
emosional dan perilaku, hal ini dikarenakan masa remaja merupakan masa yang kritis dalam
siklus perkembangan seseorang sebagai persipan memasuki masa dewasa. Perubahan biologik,
psikologik, dan sosial terjadi pada masa ini (Estuningtyas, 2018). Pada saat yang bersamaan
dapat memicu terjadinya konflik antara remaja dengan diri sendiri maupun dengan lingkungan
sekitar (Kalindjian et al., 2022). Apabila konflik ini tidak dapat diselesaikan dengan baik maka
akan memberikan dampak negative terhadap perkembangan remaja, termasuk masalah mental
emosional. Remaja merupakan generasi bangsa yang harus diperhatikan dari segi
perkembangan mental dan emosionalnya (Sciences et al., 2019).

Masalah mental emosional pada anak yang tinggal dengan orangtua kandung
berhubungan dengan masalah internalisasi. Estuningtyas, (2018) menyatakan bahwa masalah
mental emosional pada anak dan remaja dibagi menjadi dua kategori, yaitu internalisasi dan
eksternalisasi (A Firmansyah, Setiawan, Suhanda, Fitriani, & Roslianti, 2018). Gambaran
masalah mental emosional internalisasi seperti temperamen, bingung, cemas, khawatir
berlebihan, pemikiran pesimistis, perilaku menarik diri, dan kesulitan menjalin hubungan
dengan teman sebaya (terisolasi, menolak, bullied)( Gray et al., 2020). Masalah mental
emosional internalisasi terutama terjadi pada anak yang kedua orangtuanya bekerja yang
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menetapkan jadwal dan aturan yang kaku bagi anaknya selama di rumah. Selain itu, dengan
kedua orangtua bekerja terkadang timbul perasaan lelah dan beban yang besar untuk
memenuhi kebutuhan ekonomi keluarga. Keadaan ini sangat mungkin sebagai dasar terjadinya
masalah internalisasi. Sedangkan gambaran masalah mental emosional eksternalisasi,
temperamen sulit, ketidakmampuan memecahkan masalah, gangguan perhatian, hiperaktifitas,
perilaku bertentangan (tidak suka ditegur/diberi masukan positif, tidak mau ikut aturan), dan
biasanya timbul perilaku agresi. Perkembangan mental emosional remaja yang kurang baik
seperti lebih suka menyendiri, merasa cemas atau khawatir terhadap apapun, sering merasa
tidak bahagia, tertekan atau menangis, sulit memusatkan perhatian pada apapun, sering
merasa ketakutan dan mudah takut terhadap sesuatu, memiliki fokus dan perhatian yang
kurang baik. Penelitian Wahyuningrum et al., (2023)menghasilkan bahwa remaja yang tinggal di
panti asuhan cenderung labil dan mudah berubah-ubah. Hal ini disebabkan karena adanya
beberapa faktor perkembangan yang belum terpenuhi diantaranya adalah faktor pengasuhan
(Andan Firmansyah, Setiawan, Wibowo, Rohita, & Umami, 2021).

Gambar 1. Dokumentasi Kegiatan
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Kesimpulan

Berdasarkan hasil dari penerapan inovasi aplikasi MENTARI assessment dapat
disimpulkan bahwa kategori emosional mayoritas dibawah ambang batas, kategori perilaku
mayoritas dibawah ambang batas. Banyak hal dan kondisi yang dapat menimbulkan
tekanan (stres) dalam masa remaja. Mereka berhadapkan dengan berbagai perubahan
yang sedang terjadi dalam dirinya maupun target perkembangan yang harus dicapai sesuai
dengan usianya. Di pihak lain, mereka juga berhadapan dengan berbagai tantangan yang
berkaitan dengan pubertas, perubahan peran sosial, dan lingkungan dalam usaha untuk
mencapai kemandirian. Tantangan ini tentunya berpotensi untuk menimbulkan masalah
emosional dan memicu timbulnya tekanan yang nyata dalam kehidupan remaja jika
mereka tidak mampu mengatasi kondisi tantangan tersebut.

Saran bagi Masyarakat, masyarakat terutama keluarga atau orang tua diharapkan
meningkatkan perhatian kepada anaknya usia remaja khususnya tentang perkembangan
emosional anak dan mengikutkan anak remaja dalam kegiatan-kegiatan kemasyarakatan,
sehingga dapat meningkatkan perkembangan emosional remaja ketika menghadapi
permasalahan, perbanyak literasi tentang masalah kesehatan mental bagi anak dan remaja.
Bagi Profesi Keperawatan, perawat yang berada di komunitas pemegang program jiwa
maupun UKS diharapkan dapat meningkatkan pemantauan/pengawasan terhadap status
kesehatan remaja baik secara fisik maupun psikososial, baik melalui kegiatan di sekolah
maupun di lingkungan rumah atau masyarakat, pantau secara berkelanjutan menggunakan
aplikasi inovasi MENTARI setiap bulan untuk mengetahui perkembangan mental anak.
Perawat diharapkan dapat memberikan intervensi untuk mengatasi masalah koping pada
remaja, seperti pendidikan kesehatan atau konseling untuk meningkatkan koping individu.
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