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Abstract

Background: Adolescents are a demographic group undergoing a critical developmental stage; they require
access to information, health services, life skills, and a supportive environment. Initial assessments in Kuta
Buara Village revealed that the target adolescents had never participated in the Adolescent Integrated Health
Post program and exhibited knowledge gaps regarding reproductive health, the Planned Generation program,
substance abuse (NAPZA), and nutrition.

Purpose: To establish an Adolescent Integrated Health Post, build the capacity of health volunteers improve
adolescent health knowledge, facilitate early detection of health issues, and enhance adolescents' productive
skills through oyster mushroom cultivation.

Method: This initiative involved interactive education, training interventions, and the establishment of an
Adolescent Integrated Health Post. Twenty-eight adolescents from Kuta Buara Village participated. Educational
content was delivered through lectures and face-to-face discussions. Participant knowledge and understanding
were assessed using a one-group pretest-posttest design, with questionnaires administered before and after the
educational activities. Evaluation results were analyzed descriptively to gauge the success of the education and
training in delivering health services to adolescents in Kuta Buara Village.

Results: The mean age of participants was 13.68 years, with the majority (67.9%) falling within the 10-13 age
range. Regarding anemia status based on hemoglobin (Hb) levels, most participants (89.3%) fell into the normal
category. Concerning knowledge levels regarding volunteer empowerment and health services, pre-education
results showed 7.1% in the "good" category, 21.5% "sufficient," and 71.4% "poor"; post-education results shifted
to 64.3% "good" and 35.7% "sufficient."

Conclusion: The community service initiative—involving the formation of youth cadres and groups through the
Adolescent Integrated Health Post successfully enhanced adolescents' capacity regarding health knowledge,
health services, and empowerment skills at the cadre level. Interactive education and mentored training
motivated the adolescents, raised awareness of basic health, and established a platform for adolescent health
services, thereby contributing positively to public health support.

Suggestion: It is hoped that adolescents will apply the health knowledge they have gained in their daily lives.
For youth cadres, periodic skills enhancement is necessary to ensure they are capable of providing education,
delivering basic services, offering peer support, and mobilizing other adolescents to participate actively in
activities.

Keywords: Adolescent Integrated Health Post; Empowerment; Health education; Planned Generation; Youth cadres

Pendahuluan: Remaja merupakan kelompok usia yang berada pada masa perkembangan penting dan
membutuhkan akses terhadap informasi, pelayanan kesehatan, keterampilan hidup, serta lingkungan yang
mendukung. Kondisi awal di Desa Kuta Buara menunjukkan bahwa remaja sasaran belum pernah mengikuti
kegiatan Posyandu Remaja dan masih ditemukan permasalahan pengetahuan terkait kesehatan reproduksi,
Generasi Berencana (GenRe), NAPZA, dan gizi.
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Tujuan: Untuk membentuk Posyandu Remaja, meningkatkan kapasitas kader, meningkatkan pengetahuan
kesehatan remaja, melakukan deteksi dini masalah kesehatan, serta meningkatkan keterampilan produktif
remaja melalui budidaya jamur tiram.

Metode: Kegiatan ini merupakan edukasi interaktif dengan intervensi pelatihan dan pembentukan Posyandu
Remaja. Sebanyak 28 remaja Desa Kuta Buara menjadi partisipan. Pelaksanaan edukasi diberikan melalui
ceramah dan diskusi langsung. Pengukuran tingkat pengetahuan dan pemahaman partisipan dilakukan dengan
pendekatan one group pretest and posttest design menggunakan kuesioner yang diberikan sebelum (pretest)
dan sesudah kegiatan edukasi (posttest). Hasil evaluasi di analisa secara deskriptif untuk menilai keberhasilan
kegiatan edukasi dan pelatihan Posyandu Remaja dalam memberikan pelayanan kesehatan khususnya pada
remaja di wilayah Desa Kuta Buara.

Hasil: menunjukkan bahwa usia rata-rata partisipan adalah 13.68 tahun dan mayoritas berada direntang usia 10-
13 tahun yaitu sebanyak 39 partisipan (67.9%). Sebagian besar status anemia berdasarkan kadar Hb partisipan
adalah dalam kategori normal yaitu sebanyak 25 partisipan (89.3%). Sedangkan untuk tingkat pengetahuan
partisipan tentang pemberdayaan kader dan pelayanan kesehatan sebelum kegiatan edukasi adalah sebesar
7.1% baik, sebesar 21.5% cukup dan sebesar 71.4% kategori kurang, sedangkan setelah kegiatan edukasi
menjadi sebesar 64.3% baik dan sebesar 35.7% kategori cukup.

Simpulan: Kegiatan pengabdian masyarakat melalui pembentukan kader dan kelompok remaja melalui
Posyandu Remaja berhasil meningkatkan kapasitas remaja dalam aspek pengetahuan kesehatan, pelayanan
kesehatan dan kemampuan pemberdayaan setingkat kader. Kegiatan edukasi interaktif dan pelatihan dengan
pendampingan memberikan motivasi pada remaja dan meningkatkan kesadaran kesehatan dasar serta
membentuk wadah pelayanan kesehatan pada remaja sehingga memberikan kontribusi positif dalam dukungan
kesehatan masyarakat.

Saran: Diharapkan remaja dapat menerapkan pengetahuan kesehatan yang telah diperoleh dalam kehidupan
sehari-hari dan bagi kader remaja, perlu dilakukan peningkatan keterampilan secara berkala sehingga kader
mampu memberikan edukasi, melakukan pelayanan dasar, melakukan pendampingan teman sebaya, dan
menggerakkan remaja untuk aktif dalam kegiatan.

Kata Kunci: Edukasi kesehatan; Generasi Berencana; Kader remaja; Pemberdayaan; Posyandu remaja

PENDAHULUAN

Remaja merupakan kelompok usia yang berada Permasalahan  kesehatan remaja  bersifat
pada tahap peralihan dari masa kanak-kanak multidimensional. Pada fase remaja merupakan
menuju dewasa. World Health Organization (WHO) masa mencari jati diri yang sangat dipengaruhi oleh
mendefinisikan remaja sebagai individu berusia 10— perkembangan informasi yang diterima dan
19 tahun. Masa ini merupakan periode yang sangat lingkungan tumbuh kembangnya. Remaja tidak
penting  dalam  kehidupan  karena terjadi hanya menghadapi masalah kesehatan fisik, tetapi
perkembangan fisik, kognitif, psikologis, dan sosial juga masalah kesehatan reproduksi, gizi, kesehatan
yang berlangsung secara cepat. Pola perilaku yang mental, penyalahgunaan zat, perilaku berisiko, serta
terbentuk pada masa remaja, termasuk pola makan, keterbatasan akses terhadap pelayanan kesehatan.
aktivitas fisik, penggunaan zat, dan perilaku seksual, Intervensi kesehatan remaja perlu memberikan
dapat memberikan dampak terhadap kesehatan kesempatan kepada remaja untuk memperoleh
pada masa sekarang maupun masa dewasa. Oleh informasi, mengembangkan keterampilan hidup,
karena itu, remaja membutuhkan informasi menggunakan  pelayanan  kesehatan,  dan
kesehatan yang sesuai, keterampilan hidup, berpartisipasi  dalam  perencanaan  maupun
pelayanan kesehatan yang dapat diterima, serta pelaksanaan kegiatan yang berkaitan dengan
lingkungan yang aman dan mendukung (World kesehatan mereka (Badan Kependudukan dan
Health Organization, 2024; Kementerian Kesehatan Keluarga Berencana Nasional, 2024; Kementerian
Republik Indonesia, 2023). Kesehatan Republik Indonesia, 2023).
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Kesehatan reproduksi menjadi salah satu aspek
penting yang perlu diberikan kepada remaja.
Informasi kesehatan reproduksi yang tepat dapat
membantu remaja memahami perubahan yang
terjadi pada dirinya, mengenali perilaku berisiko,
serta mengambil keputusan yang bertanggung
jawab. Selain itu, pendidikan mengenai kesehatan
reproduksi perlu diintegrasikan dengan pendidikan
mengenai perencanaan kehidupan dan pencegahan
perilaku berisiko (Yati et al., 2024; Kusumaningrum
etal., 2024).

Dalam konteks Indonesia, salah satu pendekatan
pembinaan remaja dikembangkan oleh Badan
Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional
(BKKBN) melalui Program Generasi Berencana
(GenRe). Salah satu wadah kegiatan GenRe adalah
Pusat Informasi dan Konseling Remaja (PIK-R),
yang dikelola dari, oleh, dan untuk remaja. PIK-R
memberikan informasi dan konseling berkaitan
dengan kesehatan reproduksi, penyiapan kehidupan
berkeluarga, keterampilan hidup, serta perencanaan
masa depan (Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2023; Badan Kependudukan dan
Keluarga Berencana Nasional, 2024).

Selain kesehatan reproduksi, masalah anemia
juga perlu mendapatkan perhatian. Anemia
merupakan kondisi ketika kadar hemoglobin berada
di bawah kondisi normal. Pada remaja, anemia
dapat berpengaruh terhadap kesehatan dan
kemampuan belajar serta produktivitas. Pencegahan
anemia pada remaja membutuhkan edukasi serta
dukungan terhadap perilaku pencegahan, termasuk
pemenuhan zat besi dan konsumsi Tablet Tambah
Darah bagi remaja putri (Az-Zahra et al., 2025;
Maigoda et al., 2025; Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia, 2026).

Posyandu Remaja merupakan salah satu bentuk
pendekatan yang dapat digunakan  untuk
mendekatkan pelayanan kesehatan kepada remaja.
Posyandu Remaja dapat menjadi wadah pembinaan
kesehatan anak usia sekolah dan remaja, termasuk
kegiatan  skrining kesehatan, edukasi, dan
pemberdayaan (Susiarno et al., 2024; World Health
Organization, 2026).

Berdasarkan hasil identifikasi yang ditemukan
adalah seluruh remaja sasaran belum pernah
mengikuti kegiatan Posyandu Remaja. Identifikasi
juga dilakukan melalui pemeriksaan kesehatan,
salah satunya pemeriksaan kadar hemoglobin. Hasil
pemeriksaan  memberikan gambaran  kondisi
kesehatan remaja dan menjadi dasar bagi tenaga
kesehatan untuk memberikan tindak lanjut terhadap
peserta yang mengalami masalah kesehatan di
Desa Kuta Buara.

Kegiatan ini dirancang tidak hanya untuk
memberikan edukasi, tetapi juga membentuk suatu
sistem pelayanan yang dapat dilanjutkan oleh
masyarakat. Kegiatan meliputi edukasi kesehatan
reproduksi, GenRe, NAPZA, gizi seimbang,
pemeriksaan kesehatan, pembentukan Posyandu
Remaja, pelatihan kader, serta pemberian
keterampilan produktif berupa budidaya jamur tiram
(Aditya, 2025; Yunita et al., 2025).

Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan remaja, membentuk kader dan
Posyandu Remaja, meningkatkan kemampuan
deteksi dini masalah kesehatan, serta memberikan
keterampilan produktif yang dapat mendukung
kemandirian remaja Desa Kuta Buara.

METODE

Kegiatan ini merupakan edukasi interaktif
dengan intervensi pelatihan yang dilaksanakan
selama delapan bulan di Desa Kuta Buara.
Rangkaian utama edukasi remaja, pembentukan
Posyandu Remaja, dan pelatihan  kader
dilaksanakan pada tanggal 24-25 Juli 2026.
Pelatihan  keterampilan budidaya jamur tiram
dilaksanakan pada tanggal 8-11 Agustus 2026.
Kegiatan ini melibatkan pemerintah desa, bidan
desa, tim pengabdian, BKKBN Kabupaten Karo,
Duta Genre BKKBN, BNN Kabupaten Karo, serta
pihak yang memberikan pelatihan keterampilan.
Sebanyak 28 remaja Desa Kuta Buara menjadi
partisipan. Pelaksanaan edukasi diberikan melalui
ceramah dan diskusi langsung yang dengan
pendekatan yang sesuai dengan karakteristik
remaja.
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Materi yang diberikan tentang Generasi Berencana oleh BKKBN Kabupaten Karo yang meliputi konsep dasar
GenRe, TRIAD KRR, aplikasi SILMIL, peran Posyandu Remaja, serta perencanaan masa depan. Sedangkan
edukasi mengenai NAPZA diberikan oleh BNN Kabupaten Karo yang meliputi pengertian NAPZA, dampak
penyalahgunaan NAPZA, faktor penyebab remaja dapat terjerat penyalahgunaan NAPZA, strategi pencegahan,
serta peran Posyandu Remaja dalam upaya pencegahan. Kegiatan intervensi berupa pembentukan Posyandu
Remaja dan pelatihan dengan pendampingan melakukan pemeriksaan kesehatan yang meliputi penimbangan
berat badan, pengukuran tinggi badan, perhitungan indeks massa tubuh, pengukuran tekanan darah, dan
pengukuran lingkar lengan atas. Selain itu, kader diberikan materi mengenai konseling gizi, kesehatan
reproduksi, kesehatan mental, gizi seimbang, anemia, Tablet Tambah Darah bagi remaja putri, penyuluhan, dan
pendampingan teman sebaya. Indikator kadar Hb dengan kategori jika 12 g/dL (normal), jika 10.0-11.9 g/dL
(ringan), jika 8.0-9.9 g/dL (sedang), dan jika 7.9 g/dL (berat). Sebagai upaya peningkatan ketrampilan, kader
juga diberikan edukasi mengenai budidaya jamur tiram sebagai salah satu pemanfaatan bahan pangan untuk
pemenuhan gizi yang dinilai sesuai dengan kondisi lokal.

Pengukuran tingkat pengetahuan dan pemahaman partisipan dilakukan dengan pendekatan one group
pretest and posttest design menggunakan kuesioner yang diberikan sebelum (pretest) dan sesudah kegiatan
edukasi (posttest). Evaluasi pengetahuan dilakukan dengan membandingkan hasil pretest dan posttest,
sedangkan untuk tingkat kemampuan responden di evaluasi berdasarkan observasi dari pemeriksaan
kesehatan, terbentuknya kader dengan Posyandu Remaja, dan keterampilan remaja dalam mengikuti proses
budidaya jamur tiram. Hasil evaluasi ini di analisa secara deskriptif untuk menilai keberhasilan kegiatan edukasi
dan pelatihan Posyandu Remaja dalam memberikan pelayanan kesehatan khususnya pada remaja di wilayah
Desa Kuta Buara.

Gambar 1. Dokumentasi kegiatan
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HASIL

di Desa Kuta Buara

Tabel 1. Distribusi karakteristik partisipan(N=28)

Variabel Hasil
Usia (n/%)(Mean%SD)(Rentang)Tahun (13.68+2.29)(10-19)
10-13 Tahun 19/67.9
14-16 Tahun 5/17.9
17-19 Tahun 4/14.2
Status anemia(n/%)
Normal 25/89.3
Ringan 0
Sedang 271
Berat 1/3.6

Pada tabel 1 menunjukkan bahwa usia rata-rata partisipan adalah 13.68 tahun dengan standar deviasi £2.29 tahun dan
mayoritas berada direntang usia 10-13 tahun yaitu sebanyak 39 partisipan (67.9%). Sebagian besar status anemia
berdasarkan kadar Hb partisipan adalah dalam kategori normal yaitu sebanyak 25 partisipan (89.3%).

Tabel 2. Tingkat pengetahuan partisipan(N=28)

. Hasil
Variabel Pretest Posttest
Pengetahuan(n/%)
Baik 2171 18/64.3
Cukup 6/21.5 10/35.7
Kurang 20/711.4 0

Pada tabel 2 menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan partisipan tentang pemberdayaan kader dan pelayanan
kesehatan sebelum kegiatan edukasi adalah sebesar 7.1% baik, sebesar 21.5% cukup dan sebesar 71.4% kategori kurang,
sedangkan setelah kegiatan edukasi menjadi sebesar 64.3% baik dan sebesar 35.7% kategori cukup.

Tabel 3. Deskripsi pencapaian kegiatan

Variabel Hasil

Aspek pembentukan Posyandu

Remaja dan kader

Aspek produktifitas remaja

Berhasil membentuk Posyandu Remaja.

Wadah pelayanan kesehatan remaja.

e Mengenai pemeriksaan dasar, konseling, edukasi kesehatan, gizi,
anemia, serta pendampingan teman sebaya.

Pengalaman praktis budidaya jamur tiram.

Memahami proses budidaya jamur tiram.

Pembentukan kelompok usaha dan pemasaran.

Membuka peluang usaha yang dapat dikembangkan secara mandiri.
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PEMBAHASAN

Hasil kegiatan menunjukkan bahwa edukasi
kesehatan yang diberikan secara terstruktur dapat
meningkatkan  pengetahuan remaja.  Sebelum
intervensi, sebagian besar peserta berada dalam
kategori pengetahuan kurang. Setelah mendapatkan
edukasi kesehatan reproduksi, GenRe, NAPZA, dan
gizi, tidak ditemukan lagi peserta pada kategori
kurang.

Perubahan tersebut memperlihatkan bahwa
intervensi  pendidikan  kesehatan memberikan
dampak positif terhadap aspek kognitif. Peningkatan
kategori baik dari 7.1% menjadi 64.3% menunjukkan
bahwa sebagian besar peserta mampu mencapai
kategori pengetahuan yang lebih baik setelah
kegiatan (Dewi et al., 2023; Rosidin et al., 2019).

Penggunaan beberapa pendekatan edukasi
dalam kegiatan ini menjadi salah satu kekuatan
program. Edukasi kesehatan reproduksi diberikan
untuk  meningkatkan pemahaman  mengenai
perubahan dan kesehatan reproduksi. Materi GenRe
memberikan pemahaman mengenai perencanaan
kehidupan. Materi NAPZA memberikan
pengetahuan mengenai bahaya penyalahgunaan
zat. Sementara materi gizi memberikan dasar
mengenai pemenuhan kebutuhan nutrisi.

Pembentukan Posyandu Remaja menjadi
komponen penting karena perubahan pengetahuan
perlu didukung dengan adanya wadah pelayanan
yang berkelanjutan. Posyandu Remaja dapat
menjadi tempat remaja memperoleh pemeriksaan
kesehatan sekaligus edukasi dan pendampingan
(Suwarjono, 2022; Wulandari et al., 2024; Ula et al.,
2023).

Hasil pemeriksaan Hb menunjukkan bahwa
sebagian besar remaja memiliki kadar Hb normal,
tetapi masih terdapat remaja dengan anemia.
Temuan dua kasus anemia sedang dan satu kasus
anemia berat menunjukkan bahwa pemeriksaan
sederhana dapat mengidentifikasi remaja yang
membutuhkan perhatian lebih lanjut.

Kegiatan ini juga memiliki kelebihan karena tidak
hanya berorientasi pada kesehatan. Pelatihan
budidaya jamur tiram memberikan  dimensi
pemberdayaan ekonomi. Remaja mendapatkan
keterampilan teknis yang dapat digunakan untuk
mengembangkan kegiatan produktif.

Pemilihan jamur tiram juga sesuai dengan
kondisi masyarakat Desa Kuta Buara yang memiliki
karakteristik pertanian. Dengan memanfaatkan
potensi lokal, keterampilan yang diberikan menjadi
lebih relevan dengan lingkungan peserta.

Kader remaja juga menjadi komponen penting
dalam keberlanjutan program. Pelatihan kader
memungkinkan remaja menjadi bagian dari
pelaksana kegiatan, bukan hanya sebagai penerima
manfaat (Lathifah et al., 2024; Kamila et al., 2025;
Savira et al., 2025).

Namun demikian, perubahan perilaku jangka
panjang belum dapat dinilai secara kuat dari data
yang tersedia. Oleh karena itu, kegiatan berikutnya
perlu melakukan evaluasi beberapa minggu atau
beberapa bulan setelah intervensi.

Evaluasi lanjutan dapat mencakup frekuensi
kehadiran remaja di Posyandu Remaja, praktik
perilaku hidup sehat, konsumsi Tablet Tambah
Darah bagi remaja putri, perubahan status Hb,
aktivitas kader, serta keberlanjutan kelompok usaha
jamur tiram.

Dengan demikian, kegiatan ini layak dilanjutkan
karena telah menghasilkan beberapa komponen
penting,  yaitu  peningkatan  pengetahuan,
pembentukan Posyandu Remaja, peningkatan
kapasitas kader, deteksi masalah kesehatan, dan
keterampilan produktif.

SIMPULAN

Kegiatan pengabdian masyarakat melalui
pembentukan kader dan kelompok remaja melalui
Posyandu Remaja berhasil meningkatkan kapasitas
remaja dalam aspek pengetahuan kesehatan,
pelayanan kesehatan dan kemampuan
pemberdayaan setingkat kader. Kegiatan edukasi
interaktif dan pelatihan dengan pendampingan
memberikan ~ motivasi pada remaja  dan
meningkatkan kesadaran kesehatan dasar serta
membentuk wadah pelayanan kesehatan pada
remaja sehingga memberikan kontribusi positif
dalam dukungan kesehatan masyarakat.
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SARAN

Bagi remaja, diharapkan mengikuti kegiatan
Posyandu Remaja secara rutin dan menerapkan
pengetahuan kesehatan yang telah diperoleh dalam
kehidupan sehari-hari dan bagi kader remaja, perlu
dilakukan peningkatan keterampilan secara berkala
sehingga kader mampu memberikan edukasi,
melakukan ~ pelayanan  dasar,  melakukan
pendampingan teman sebaya, dan menggerakkan
remaja untuk aktif dalam kegiatan. Untuk evaluasi
program berikutnya, perlu dilakukan pengukuran
perubahan perilaku dalam jangka waktu beberapa
minggu atau bulan agar dampak program tidak
hanya dilihat dari perubahan pengetahuan tetapi
juga dari perubahan perilaku dan status kesehatan.
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