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Abstrak

Remaja di Indonesia bersifat dinamis dan selalu ingin tahu sehingga sangat rentan terhadap
perilaku yang kurang sehat termasuk perilaku seksual dan reproduksi. Dampak perilaku kesehatan
seksual dan reproduksi yang kurang terkontrol dapat menyebabkan masalah kesehatan, sosial,
ekonomi, dan tantangan medis. Tujuan dari program pengabdian kepada masyarakat ini untuk
meningkatkan pengetahuan dan sikap pada remaja tentang kesehatan reproduksi sehingga mampu
meningkatkan kemampuan berperilaku sehat dalam menjaga kesehatan reproduksi. Kegiatan
edukasi dilakukan pada 116 siswa sekolah menengah pertama. Metode kegiatan dilakukan dengan
memberikan edukasi tentang lima topik kesehatan reproduksi remaja di kelas selama empat hari
menggunakan media leaflet. Hasil kegiatan menunjukkan peningkatan pengetahuan (p-value =
0,0008 (p < 0,05), z = 3,340) dan peningkatan sikap (p-value = 0,0012 (p < 0,05), z = 3,236).
yang berarti terdapat perbedaan yang signifikan secara statistik antara skor pengetahuan dan sikap
sebelum dan sesudah intervensi. Dengan demikian, edukasi kesehatan reproduksi yang diberikan
efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan sikap pada remaja. Edukasi dengan media leaflet
ini dapat digunakan untuk kegiatan peningkatan pengetahuan dan sikap untuk remaja baik di
sekolah maupun di masyarakat.

Kata Kunci: Edukasi, Kesehatan Reproduksi, Remaja

Abstract

Adolescents in Indonesia are dynamic and curious, making them wvulnerable to unhealthy
behaviors, including sexual and reproductive behaviors. The impact of uncontrolled sexual and
reproductive health behaviors can lead to health, social, economic, and medical challenges. The
aim of this community service program is to increase adolescents' knowledge and attitudes about
reproductive health so that they can improve their ability to behave in ways that promote
reproductive health. Educational activities were conducted with 116 junior high school students.
The activities were carried out by providing education on five topics related to adolescent
reproductive health in the classroom over four days using leaflets as teaching aids. The results of
the activity showed an increase in knowledge (p-value = 0.0008 (p < 0.05), z = 3.340) and an
increase in attitudes (p-value = 0.0012 (p < 0.05), z = 3.236). The result means that there was a
statistically significant difference between the knowledge and attitude scores before and after the
intervention. Thus, reproductive health education is effective in improving knowledge and
attitudes among adolescents. Education using leaflets can be used to improve knowledge and
attitudes among adolescents both in schools and in the community.
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1. PENDAHULUAN

Remaja adalah masa transisi atau
masa perubahan dari masa kanak-kanak
menuju dewasa yang melibatkan
perubahan perkembangan fisik, seksual,
psikologis dan sosial, di mana semua
terjadi pada waktu yang sama. Selain
peluang untuk berkembang, masa
transisi ini dapat menimbulkan risiko
bagi kesehatan dan kesejahteraan
mereka (WHO, 2022). Salah satu fokus
perhatian pada remaja adalah kesehatan
reproduksi.  Kesehatan  reproduksi
merupakan hal yang sangat penting
untuk kelangsungan hidup manusia,
yang secara berkelanjutan  akan
berpengaruh dalam penataan
keberlangsungan pembangunan bangsa.

Remaja di Indonesia bersifat
dinamis dan selalu ingin tahu sehingga
sangat rentan terhadap perilaku yang
kurang sehat termasuk perilaku seksual
dan reproduksi. Dampak perilaku
kesehatan seksual dan reproduksi yang
kurang terkontrol dapat menyebabkan
masalah kesehatan, sosial, ekonomi, dan
tantangan medis. Perilaku seperti seks
bebas yang berlanjut ke penyalahgunaan
narkoba dapat menyebabkan kehamilan
remaja yang tidak diinginkan dan infeksi
seksual menular (IMS). IMS yang dapat
terjadi adalah gonorhoe, klamidia,
sifilis, hepatitis, herpes, human virus
papiloma (HPV), infeksi HIV, dan AIDS
(Breuner et al., 2016, Lyimo et al., 2017,
Infodatin,  2017).  Faktor  yang
mempengaruhi perilaku kurang baik
antara lain teman sebaya yang semakin
mempertahankan kebebasan,
masyarakat yang semakin
individualistik, persaingan  sekolah,
kurangnya keharmonisan rumah tangga,
kurangnya kontrol orang tua, media yang
semakin permisif, internet yang kurang
dapat dipertanggungjawabkan,
pernikahan dini, pemahaman agama
yang rendah, tingkat pengetahuan remaja
yang rendah tentang  kesehatan
reproduksi, sikap, etnik, budaya, tingkat
pendidikan, dan pribadi (Marlina et al.,

2018, Breuner et al., 2016, Siramaneerat
etal., 2017).

Pengetahuan  remaja  tentang
kesehatan reproduksi masih  perlu
mendapat perhatian karena dapat
berisiko  menjadi  masalah  bagi
perkembangan mereka. Dari data SKAP
BKKBN 2019, Riskesdas Nasional
2018, Riskesdas DIY 2018, remaja usia
10-14 tahun dan 15-19 tahun yang tidak
pernah mendengar istilah masa subur ada
61,5% dan 39,6%. Remaja usia 10-14
tahun dan 15-19 tahun yang tidak pernah
mendengar tentang HIV/AIDS ada
69,9% dan 15,9%. Remaja usia 10-14
tahun dan 15-19 tahun yang tidak pernah
mendengar tentang IMS ada 88,6% dan
50,5%. Remaja usia 10-14 tahun dan 15-
19 tahun yang tidak mengetahui akibat
menikah muda ada 76,0% dan 34,1%.
Remaja usia 10-14 tahun dan 15-19
tahun yang tidak mengetahui adanya
Pusat Informasi dan Konseling Remaja
(PIK-R) ada 94,6% dan 81,5%. Remaja
usia 10-14 tahun dan 15-19 tahun yang
belum pernah mendengar tentang KB
ada 55,0% dan 25,2% (BKKBN, 2019,
Litbangkes, 2019a). Selain pengetahuan,
sikap remaja tentang kesehatan
reproduksi juga masih perlu mendapat
perhatian. Masih terdapat 5,4% remaja
pria yang menyetujui hubungan seksual
pranikah untuk pria (BKKBN, 2018).
Masih ada 1,4% remaja putri yang
berusia 15-19 tahun mempunyai sikap
setuju tentang hubungan seksual
sebelum menikah (BKKBN, 2019).

Masalah  kesehatan reproduksi
remaja dapat dipengaruhi oleh perilaku
berisiko.  Perilaku  berisiko  yang
dilakukan remaja yaitu berpacaran dan
penyalahgunaan narkoba. Remaja usia
10-14 tahun yang mulai berpacaran pada
usia 10-14 tahun ada 12,8% sedangkan
pada usia 15-19 tahun ada 21,9%.
Perilaku pacaran yang dilakukan adalah
pegangan tangan, berpelukan, ciuman
bibir, meraba/merangsang. Adapun
remaja usia 10-14 tahun dan 15-19 tahun
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yang melakukan hubungan seksual ada
0,1% dan 1% (BKKBN, 2019).

Layanan kesehatan seksual dan
kesehatan reproduksi dapat dilakukan
dengan memberikan informasi dan
edukasi. Pendidikan kesehatan seksual
dan  reproduksi  ditujukan  untuk
kesehatan seksualitas dan dalam rangka
menjaga kesehatan reproduksi
(Kemenhumham, 2014). Materi edukasi
berdasarkan  kebijakan  pemerintah
Indonesia sudah jelas. Materi edukasi
yang dapat diberikan pada remaja dalam
pasal 34 Peraturan Menteri Kesehatan
adalah  tumbuh  kembang remaja,
kesehatan reproduksi, NAPZA, IMS
termasuk HIV/AIDS, sistem dan proses
reproduksi, perilaku seksual yang sehat
dan aman, perilaku seksual berisiko dan
akibatnya (Permenkes, 2014,
Kemenhumham, 2014).

Kegiatan  edukasi  kesehatan
reproduksi  ini  bertujuan  untuk
meningkatkan pengetahuan dan sikap
pada remaja tentang  kesehatan
reproduksi sehingga mampu
meningkatkan kemampuan berperilaku
sehat dalam menjaga kesehatan
reproduksi.

2. METODE

Pelaksanan Pengabdian kepada
Masyarakat diawali dengan melakukan
diskusi dan bersurat kepada tim mitra
yaitu salah satu SMP di Kecamatan
Depok Yogyakarta. Proses kegiatan
dilaksanakan ~ dengan  penjajakan,
persuratan dan pelaksanaan (Mei-Juli
2025). Proses edukasi dilaksanakan
selama tiga kali tatap muka dengan
berdurasi 80 menit dari setiap sesi di
masing-masing  kelas.  Narasumber
edukasi yaitu tiga dosen keperawatan
STIKes Panti Rapih Yogyakarta, dua
mahasiswa keperawatan STIKes Panti

Rapih Yogyakarta dan satu pihak
eksternal keperawatan. Siswa yang
terlibat merupakan siswa kelas V111 yang
terdiri dari kelas A, B, C dan D dengan
jumlah  total 116 orang. Siswa
mengerjakan pretest pengetahuan dan
sikap tentang kesehatan reproduksi
menggunakan instrumen yang sudah
baku (Setiyorini, et. al, 2024), selama 60
menit melalui google form di sekolah
dengan pengawasan tim PKM. Media
yang diberikan pada siswa adalah leaflet
yang sudah dilakukan uji kelayakan
dengan cara edukasi interaktif. Setiap
siswa mendapatkan 5 buah leaflet (organ
reproduksi dan cara merawatnya,
pubertas dan perkembangan remaja,
infeksi menular seksual, perilaku seksual
yang bertanggung  jawab dan
pengambilan keputusan, perlindungan
remaja dari pelecehan seksual) yang
digunakan sebagai media edukasi. Dua
minggu setelah edukasi yaitu pada
tanggal 31 Juli 2025, siswa mengerjakan
posttest dengan kuesioner yang sama
dengan pretest. Pelaksanaan posttest
dilakukan di sekolah menggunakan
google form. Setiap siswa mendapatkan
reward berupa botol minum sebagai
apresiasi keikutsertaan.

3. HASIL

Proses edukasi kesehatan
reproduksi yang berlangsung di salah
satu SMP Negeri di Kecamatan Depok
dilakukan sebanyak empat kali (14,
15,16, 31 Juli 2025), Jumlah siswa yang
mengikuti  kegiatan edukasi secara
lengkap sejumlah 116 orang yang terbagi
dalam 4 kelas (VIII A: 28, VIII B: 29,
VIIlI C: 29 dan VIII D: 30) dengan 6
narasumber. Karakteristik ~ siswa,
perubahan pengetahuan dan sikap
digambarkan dalam tabel dibawah ini:



Jurnal Pengabdian Masyarakat Aufa ( JPMA)
Volume 7 No. 3 Desember 2025

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Siswa

Karakteristik Frekuensi (f) Persentase (%)
Usia
12 tahun 1 0,86
13 tahun 58 50,00
14 tahun 56 48,28
15 tahun 1 0,86
Jenis Kelamin
Laki-laki 53 45,69
Perempuan 63 54,31
Informasi Kesehatan
Reproduksi 112 96,55
Belum pernah 4 3,45
Pernah
Tinggal bersama orang tua
Kakek nenek 3 2,59
Bersama orang tua 113 97,41
Jumlah 116 100%

Sumber: Data Primer 2025

Berdasarkan  hasil  distribusi
karakteristik siswa pada tabel 1, separuh
responden berusia 13 tahun sebanyak 58
orang (50,00%) dan sebanyak 56 orang
(48,28%) berada pada usia 14 tahun.
Jenis kelamin menunjukkan bahwa
sebanyak 63 orang (54,31%) atau lebih
dari separuh responden berjenis kelamin
perempuan. Pengalaman mendapatkan

informasi tentang kesehatan reproduksi,
sejumlah 112 orang (96,55%) atau
hampir  seluruhnya belum pernah
mendapatkan informasi tentang
kesehatan  reproduksi.  karakteristik
tinggal bersama orang tua, terdapat 113
orang (97,41%) atau hampir seluruhnya
tinggal bersama orang tua.

Tabel 2. Perubahan Pengetahuan Setelah Pemberian Edukasi Kesehatan Reproduksi

Variabel Keterangan N Total Z P value
Ranking
Pengetahuan Positif 67 4522,5
Negatif 32 2110,5 3,340  0,0008
Zero 17 166
Total 116
Sumber: Data Primer, 2025
Berdasarkan hasil analisis sesudah intervensi. Hasil uji

menggunakan Wilcoxon Signed-Rank
Test terhadap 116 siswa, didapatkan
adanya peningkatan skor pengetahuan
setelah diberikan edukasi kesehatan
reproduksi.  Sebanyak 67  siswa
mengalami peningkatan skor, 32 siswa
mengalami penurunan, dan 17 siswa
memiliki skor yang sama sebelum dan

menunjukkan p-value = 0,0008 (p <
0,05) dengan nilai z = 3,340, yang berarti
terdapat perbedaan yang signifikan
secara statistik antara skor pengetahuan
sebelum dan sesudah intervensi. Dengan
demikian, edukasi kesehatan reproduksi
yang diberikan efektif ~ dalam
meningkatkan pengetahuan siswa.

Tabel 3. Perubahan Sikap Setelah Pemberian Edukasi Kesehatan Reproduksi
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Variabel Keterangan N Total Z P value
Ranking
Sikap Positif 70 4547
Negatif 38 2203 3,236 0,0012
Zero 8 36
Total 116

Sumber: Data Primer, 2025

Berdasarkan hasil analisis
menggunakan Wilcoxon Signed-Rank
Test terhadap 116 responden, didapatkan
adanya peningkatan skor sikap setelah
diberikan edukasi kesehatan reproduksi.
Sebanyak 70  siswa  mengalami
peningkatan skor, 38 siswa mengalami
penurunan, dan 8 siswa memiliki skor
yang sama sebelum dan sesudah
intervensi. Hasil uji menunjukkan p-
value = 0,0012 (p < 0,05) dengan nilai z
= 3,236, yang berarti terdapat perbedaan
yang signifikan secara statistik antara
skor sikap sebelum dan sesudah
intervensi. Dengan demikian, edukasi
kesehatan reproduksi yang diberikan
efektif dalam meningkatkan sikap
responden  terhadap  topik  yang
diberikan.

4. PEMBAHASAN

Karakteristik peserta didik yang
dikaji diantaranya usia, jenis kelamin,
informasi Kesehatan reproduksi dan
status anak tinggal dengan orang tua.
Hasil meninjukan bahwa usia terbanyak
mereka 13 tahun. Remaja memiliki
proporsi  sebesar 17% dari total
penduduk Indonesia (Yanti, Risnasari &
Nurahmawati, 2023). Masa remaja
merupakan masa transisi dari anak-anak
menuju dewasa antara usia 10 sampai
dengan 18 tahun. Usia ini merupakan
periode penting dalam perkembangan
fisik, psikologis dan social yang akan
mempengaruhi  kesehatan reproduksi
mereka. Jenis kelamin diperoleh hasil
separuhnya merupaka Perempuan, hal
ini sejalan dengan data Badan Pusat
Statistik (BPS) yang menunjukkan

bahwa jenis kelamin memainkan peran
penting dalam kesehatan reproduksi
(BPS,2023). Pemahaman analisis data
berdasarkan  jenis  kelamin  dapat
membantu edukator untuk
mengidentifikasi perbedaan kebutuhan
dan tantangan yang dihadapi oleh
masing-masing kelompok. Misalnya,
perempuan mungkin lebih tertarik pada
informasi tentang kesehatan menstruasi
dan kehamilan, sementara laki-laki
mungkin lebih tertarik pada informasi
tentang infeksi menular seksual (IMS)
dan peran mereka dalam keluarga
berencana.

Karakteristik ~ peserta  didik
selanjutkan vyaitu terkait pengalaman
peserta didik memperoleh edukasi
tentang Kesehatan reproduksi ternyata
hampir seluruhnya belum mendapatkan
informasi. Pengalaman mendapatkan
informasi kesehatan reproduksi dapat
mempengaruhi pengetahuan, sikap, dan
perilaku remaja terkait kesehatan
reproduksi. Remaja yang pernah
mendapatkan informasi cenderung lebih
sadar akan risiko dan memiliki perilaku
yang lebih sehat. Edukator dapat
melakukan identifikasi alasan mengapa
mereka belum mendapatkan informasi
misalkan karena kurang akses, tabu
untuk tahu tentang seksual. Hal ini dapat
menjadi  masukan untuk educator
mengatasi hambatan edukasi (Kemenkes
RI, 2022). Berdasakan karakteristik
dengan siapa mereka tinggal diperoleh
hampir seluruhnya tinggal dengan orang
tua. Keluarga, terutama orang tua,
memiliki peran yang sangat penting
dalam membentuk nilai, sikap, dan
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perilaku remaja terkait kesehatan
reproduksi  (Kemenkes RI, 2022).
Tinggal bersama orang tua dapat
mempengaruhi akses remaja terhadap
informasi, dukungan, dan layanan
kesehatan reproduksi, selain itu tinggal
bersama orang tua dapat mempengaruhi
kualitas komunikasi antara remaja dan
orang tua mengenai topik-topik sensitif
seperti  seksualitas, kontrasepsi, dan
IMS.

Berdasarkan hasil uji analisis
pengetahuan ditemukan adanya
peningkatan skor pengetahuan setelah
diberikan edukasi kesehatan reproduksi.
Hasil uji juga menyimpulkan terdapat
perbedaan yang signifikan secara
statistik antara skor  pengetahuan
sebelum dan sesudah intervensi. Dengan
demikian, edukasi kesehatan reproduksi
yang diberikan efektif dalam
meningkatkan pengetahuan responden.
Remaja merasa pemahaman mereka
tentang kesehatan reproduksi meningkat
dengan strategi pencegahan yang
diusulkan, seperti pendidikan kesehatan
reproduksi yang lebih komprehensif,
peningkatan peran orang tua dan
masyarakat, serta pemanfaatan media
digital yang positif, terbukti efektif
dalam mengurangi kenakalan remaja (
Sari, et al., 2025). Edukasi kesehatan
reproduksi efektif dalam pencegahan
kenakalan remaja melalui seminar
edukatif. Informasi tentang kesehatan
reproduksi dapat diberikan melalui PIK-
KR, peran orang tua, peran teman sebaya
dan sumber informasi merupakan faktor-
faktor yang berhubungan dengan
pengetahuan remaja tentang kesehatan
reproduksi (Purba & Rahayu, 2021).

Berdasarkan hasil uji analisis skor
sikap ditemukan adanya peningkatan
skor sikap setelah diberikan edukasi
kesehatan reproduksi. Hasil uji juga
menunjukkan terdapat perbedaan yang
signifikan secara statistik antara skor
sikap sebelum dan sesudah intervensi.
Dengan demikian, edukasi kesehatan
reproduksi yang diberikan efektif dalam
meningkatkan sikap responden terhadap

topik yang diberikan. Hasil kegiatan ini
sejalan  dengan  hasil  penelitian
sebelumnya, menyatakan bahwa ada
hubungan yang bermakna antara
pengetahuan  kesehatan  reproduksi
dengan pemanfaatan PIK-KRR
(p=0,002) dan sikap kesehatan dengan
pemanfaatan  PIK-KRR  (p=0,006)
(Kusumastuti & Lismidiati, 2018). Hal
ini juga senada dengan hasil penelitian
lain bahwa terdapat perbedaan signifikan
pada tingkat pengetahuan sebelum dan
setelah pemberian edukasi P-value yang
diperoleh sebesar 0,000 < a = 0,05
(Agustina, et.al., 2025). Oleh sebab itu,
dapat ditarik kesimpulan bahwa edukasi
mengenai kesehatan reproduksi remaja
berpengaruh secara positif terhadap
peningkatan pengetahuan kesehatan
reproduksi seksual dan program edukasi
kesehatan reproduksi remaja terus
dilaksanakan dan diperluas cakupannya,
baik dari segi frekuensi maupun materi
yang disampaikan. Adanya hubungan
positif antara tingkat pengetahuan
tentang kesehatan reproduksi dengan
sikap remaja terhadap seks bebas dengan
p value=0,000, r=16.340
(Widyaningrum & Muhlisin, 2024 dapat
menjadi dasar dan diharapkan siswa
dapat meningkatkan semangat dalam
belajar ~ untuk  menambah  ilmu
pengetahuan dan pemahaman tentang
kesehatan reproduksi agar terhindar dari
perilaku seks bebas.

5. KESIMPULAN DAN SARAN
Program pengabdian pada
masyarakat yang bertujuan untuk
meningkatkan pengetahuan dan sikap
siswa salah satu SMP di Kecamatan
Depok tentang Kesehatan reproduksi
remaja ini  dapat  meningkatkan
pengetahuan dan sikap siswa. Hasil
yang dicapai dari program pemberian
edukasi kesehatan reproduksi diperoleh
bahwa ada pengaruh pemberian edukasi
terhadap peningkatan pengetahuan dan
sikap  siswa tentang  kesehatan
reproduksi  remaja. Edukasi perlu
dilakukan secara berkala untuk menjaga
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dan meningkatkan pemahaman siswa
secara berkelanjutan, mengingat adanya
dampak positif yang signifikan terhadap
pengetahuan mereka. Selain itu, perlu
dikembangkan metode yang lebih
interaktif dan menarik, serta melibatkan
berbagai pihak, seperti orang tua dan
guru, agar tujuan program edukasi ini
dapat tercapai dengan lebih efektif.
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Gambar 3. Edukasi KRR di Kelas V111 B oleh Riski Wulandari
b ‘

ambar 5. Edukasi KRR di Kelas VIII C oleh Tnaga Kesehatan Eksternal
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