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ABSTRACT

Adolescence is a rapid transitional phase vulnerable to emotional
mental health problems. In the working area of UPT Puskesmas
Manahan, Surakarta City, 12.4% of adolescents indicated
emotional mental health issues driven by limited emotion
regulation, peer conflicts, and academic anxiety, exacerbated by
suboptimal early detection coverage by health cadres (less than
30%). This Community Service (Pengabdian Kepada
Masyarakat / PKM) activity aimed to evaluate the effectiveness
of the Character and Communication Training (CCT) program in
enhancing adolescents' knowledge and skills. The activity was
conducted on May 05-25, 2026, in RW 04 Mangkubumen
Village, involving 28 participants (adolescents and youth cadres).
The intervention method consisted of face-to-face training
covering mental health concepts, character strengthening,
emotion regulation, assertive communication, and role-play
simulations. Evaluation results demonstrated a significant
increase in participants' average mental health knowledge score
from 70.15 (pre-test) to 89.54 (post-test). Program sustainability
is implemented through monthly peer support sessions integrated
into the Youth Posyandu under the supervision of UPT
Puskesmas Manahan. The CCT program is proven effective as an
evidence-based promotive-preventive approach to strengthening
adolescent mental health at the community level.
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ABSTRAK

Masa remaja merupakan fase transisi pesat yang rentan terhadap
permasalahan kesehatan mental emosional. Di wilayah kerja
UPT Puskesmas Manahan Kota Surakarta, sebanyak 12,4%
remaja terindikasi mengalami gangguan mental emosional yang
dipicu oleh keterbatasan regulasi emosi, konflik sebaya, dan
kecemasan akademik, serta didukung oleh belum optimalnya
cakupan deteksi dini kader (kurang dari 30%). Pelaksanaan
Pengabdian Kepada Masyarakat (PkM) ini bertujuan untuk
mengevaluasi efektivitas ~ program Character  and
Communication  Training (CCT) dalam  meningkatkan
pemahaman dan keterampilan remaja. Kegiatan dilaksanakan
pada 05-25 Mei 2026 di RW 04 Kelurahan Mangkubumen
dengan melibatkan 28 peserta (remaja dan kader). Metode
intervensi berupa pelatihan tatap muka yang mencakup materi
kesehatan mental, penguatan karakter, regulasi emosi,
komunikasi asertif, serta simulasi (role-play). Hasil evaluasi
menunjukkan peningkatan signifikan pada rerata skor
pengetahuan kesehatan mental peserta dari 70.15 (pre-test)
menjadi 89.54 (post-test). Keberlanjutan program ditindaklanjuti
melalui pendampingan sebaya (peer support) rutin bulanan di
Posyandu Remaja di bawah supervisi UPT Puskesmas Manahan.
Program CCT terbukti efektif sebagai pendekatan promotif-
preventif berbasis bukti dalam memperkuat kesehatan mental
remaja di tingkat komunitas.

Kata Kunci : Character and Communication Training;
Komunikasi  Efektif; Kesehatan  Mental Remaja;
Pemberdayaan Masyarakat
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PENDAHULUAN

Masa remaja merupakan yang penuh gejolak
perubahan  fisik, psikologis, sosial, dan
neurobiologis terjadi hampir bersamaan dan
berlangsung cepat [1]. Perubahan ini membuat
remaja lebih sensitif secara emosional dan juga
secara sikap mendorong mereka  untuk
membentuk identitas diri serta mencapai
kemandirian [2]. Pada fase ini, remaja rentan
mengalami berbagai permasalahan kesehatan
mental, seperti stres, kecemasan, kesulitan
mengelola emosi, hingga depresi [3] Kerentanan
tersebut semakin meningkat ketika remaja
dihadapkan pada tekanan teman sebaya, konflik
keluarga,  kekerasan, = maupun  pengaruh
lingkungan yang negatif, sehingga dapat
memengaruhi perilaku, prestasi belajar, serta
kualitas hidup remaja [4]. Kondisi ini
menunjukkan bahwa upaya promotif dan preventif
untuk meningkatkan kesehatan mental remaja
perlu menjadi perhatian bersama, termasuk
melalui keterlibatan layanan kesehatan primer dan
institusi pendidikan [5].

Pada tahap ini, remaja mudah mengalami
berbagai masalah kesehatan mental, seperti stres,
cemas, kesulitan mengelola emosi, hingga depresi.
Kerentanan ini makin besar saat remaja
menghadapi tekanan teman sebaya, konflik
keluarga, kekerasan, atau pengaruh lingkungan
yang buruk. Hal ini bisa memengaruhi perilaku,
prestasi belajar, serta kualitas hidup remaja [6].
Keadaan ini memperlihatkan bahwa usaha untuk
mendorong dan mencegah masalah kesehatan
mental remaja perlu menjadi perhatian bersama,
termasuk lewat peran layanan kesehatan primer
dan institusi pendidikan [7]. Kondisi serupa juga
ditemukan pada remaja di wilayah kerja UPT
Puskesmas Manahan, Kota Surakarta. Data
Laporan Penjaringan Kesehatan Remaja Dinas
Kesehatan Kota Surakarta menunjukkan bahwa
12.4% dari total remaja yang diperiksa terindikasi
mengalami masalah mental emosional. Masalah
terbesar berasal dari ketidakmampuan mengatur
emosi, konflik dengan teman sebaya, dan
kecemasan akademik saat menghadapi ujian [8].
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Di sisi lain, pelaksanaan Pelayanan Kesehatan
Peduli Remaja (PKPR) oleh kader kesehatan
setempat masih menghadapi kendala besar.
Kurang dari 30% kader memiliki kemampuan
teknis yang cukup dalam melakukan deteksi dini
risiko kesehatan jiwa [9].

Selain itu, media edukasi interaktif yang
sesuai dengan perkembangan psikologis remaja
juga masih sangat terbatas. Kondisi ini semakin
berat karena pola intervensi sebelumnya masih
bersifat konvensional dan hanya berfokus pada
penyuluhan satu arah [10,11]. Contohnya seperti
sosialisasi bahaya NAPZA dan kesehatan
reproduksi tanpa adanya simulasi atau praktik
keterampilan mengatur emosi dan komunikasi
asertif. Tidak adanya pendekatan terpadu antara
penguatan karakter dan keterampilan
interpersonal ini menunjukkan perlunya dasar
berbasis bukti dalam merancang program
Character and Communication Training (CCT)
yang menyeluruh dan sesuai dengan kebutuhan
remaja di wilayah tersebut [12]. Salah satu faktor
yang berperan dalam menjaga kesehatan mental
remaja adalah karakter positif dan keterampilan
komunikasi interpersonal [13]. Remaja yang
punya karakter seperti tanggung jawab, empati,
dan resiliensi biasanya lebih mampu menghadapi
tekanan psikososial. Mereka juga lebih mudah
menyesuaikan diri dengan berbagai tantangan
perkembangan. Empati juga berkontribusi dalam
membangun hubungan sosial yang sehat sehingga
meningkatkan ~ dukungan  emosional  yang
dibutuhkan remaja [14].

Dengan demikian keterampilan komunikasi
yang baik membantu remaja mengekspresikan
pikiran dan emosinya secara tepat, menyelesaikan
konflik secara konstruktif, serta membangun
hubungan interpersonal yang positif [15]. Oleh
karena itu, penguatan karakter dan komunikasi
merupakan dua aspek yang saling melengkapi
dalam mendukung kesehatan mental remaja.
Berbagai program promosi kesehatan mental telah
dikembangkan melalui berbagai pendekatan
pembelajaran  seperti  pembelajaran  sosial-
emosional, pendidikan karakter, maupun pelatihan
keterampilan komunikasi [16]. Intervensi tersebut



terbukti mampu meningkatkan kesadaran diri,
regulasi emosi, kompetensi sosial, serta resiliensi
remaja. Kerangka Protective and Compensatory
Experiences (PACEs) juga menegaskan bahwa
penguatan karakter merupakan salah satu faktor
protektif ~yang dapat membantu remaja
menghadapi berbagai pengalaman negatif selama
masa tumbuh kembang [17]. Namun, pelaksanaan
kegiatan promosi kesehatan mental remaja di
masyarakat biasanya masih berjalan sendiri-
sendiri [18]. Akibatnya, potensi sinergi antara
penguatan karakter dan keterampilan komunikasi
belum digunakan dengan baik. Berbeda dari
penyuluhan biasa yang biasanya satu arah dan
hanya menyampaikan informasi, atau pelatihan
keterampilan sosial-emosional seperti CCT dibuat
sebagai intervensi terpadu. CCT menggabungkan
penguatan karakter, keterampilan komunikasi
antarpribadi, pengaturan emosi, dan pemecahan
masalah dalam satu rangkaian pelatihan yang
bersifat  partisipatif dan berbasis latihan
(experiential learning), bukan hanya pemaparan
materi. Pendekatan ini membuat remaja bukan
hanya mendapat pengetahuan, tapi juga bisa
langsung mempraktikkan keterampilan sehingga
lebih sesuai dengan kebutuhan yang ditemukan di
lapangan. Kondisi ini menjadi peluang untuk
membuat kegiatan edukatif yang lebih lengkap
sesuai kebutuhan remaja di masyarakat.
Berdasarkan ~ kondisi  tersebut,  tim
pengabdian  melaksanakan  Character and
Communication Training (CCT) sebagai salah
satu bentuk intervensi promotif kesehatan mental
bagi remaja di wilayah kerja UPT Manahan Kota
Surakarta.  Program  ini  dibuat  untuk
mengembangkan karakter positif, meningkatkan
keterampilan komunikasi interpersonal, melatih
regulasi emosi, serta memperkuat kemampuan
memecahkan masalah dan dukungan sosial.
Dengan pelatihan yang bersifat edukatif dan
melibatkan peserta secara aktif, remaja diharapkan
punya kemampuan yang lebih baik dalam
menghadapi  tantangan  perkembangan dan
menjaga kesehatan mentalnya [19]. Kegiatan
pengabdian ini diharapkan tidak hanya memberi
manfaat langsung bagi peserta. Kegiatan ini juga
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bisa menjadi salah satu model promosi kesehatan
mental berbasis komunitas yang dapat dipakai
terus-menerus oleh puskesmas, sekolah, atau
pihak lain yang berkaitan.

METODE

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat
(PkM) ini dilaksanakan pada 05-25 Mei 2026 di
Posyandu RW 04 Kelurahan Mangkubumen,
Kecamatan Banjarsari, Kota Surakarta yang
merupakan wilayah kerja UPT Puskesmas
Manahan Kota Surakarta. Periode tersebut
mencakup keseluruhan rangkaian kegiatan mulai
dari tahap persiapan (koordinasi lintas sektor,
survei lapangan, identifikasi kebutuhan, dan
penyusunan materi), pelaksanaan pelatihan utama,
hingga tahap evaluasi dan monitoring pasca
kegiatan. Pelatihan utama Character and
Communication  Training  (CCT)  sendiri
dilaksanakan secara tatap muka dalam satu hari
penuh pada tanggal 24 Mei 2026, sedangkan hari-
hari lain dalam rentang periode tersebut digunakan
untuk tahapan persiapan sebelum pelaksanaan dan
kegiatan evaluasi/monitoring setelahnya.
Pemilihan lokasi didasarkan pada hasil koordinasi
dengan pihak puskesmas yang mengidentifikasi
perlunya upaya promotif untuk meningkatkan
kesehatan mental remaja melalui penguatan
karakter dan keterampilan komunikasi. Sasaran
kegiatan adalah remaja dan kader remaja yang
berdomisili di RW 04 Kelurahan Mangkubumen,
dengan jumlah peserta sebanyak 28 orang, terdiri
atas remaja dengan Pendidikan dasar (SD-SMP)
sebanyak 12 remaja, Pendidikan menengah (SMA)
13 remaja dan Pendidikan tinggi 3 remaja.
Keterlibatan remaja diharapkan dapat mendukung
keberlanjutan program melalui penyebarluasan
informasi dan pendampingan sebaya (peer
support) setelah kegiatan pengabdian selesai
dilaksanakan. Pelaksanaan kegiatan dilakukan
melalui empat tahapan, vyaitu persiapan,
pelaksanaan, evaluasi, dan monitoring.

Tahap persiapan ini berlangsung pada 05—
23 Mei 2026. Tim pengabdi melakukan koordinasi
dengan UPT Puskesmas Manahan, perangkat



kelurahan, serta pengurus RW untuk memperoleh
dukungan pelaksanaan kegiatan. Selanjutnya
dilakukan survei lapangan, observasi, wawancara
dengan kader dan masyarakat, serta identifikasi
kebutuhan sebagai dasar penyusunan materi dan
media edukasi. Tim juga melakukan telaah pustaka
untuk memastikan materi CCT yang diberikan
sesuai dengan bukti ilmiah terkini mengenai
promosi kesehatan mental remaja.

Tahap Pelaksanaan merupakan tahap
pelatihan utama yang dilaksanakan pada 24 Mei
2026, terbagi dalam sesi materi, sesi simulasi (role
play), sesi diskusi interaktif dan refleksi, sesi post-
test dan penutupan. Pembagian kelompok pada
sesi simulasi dilakukan secara heterogen dengan
mempertimbangkan dasar pembagian kombinasi
remaja dan kader dalam satu kelompok agar terjadi
transfer keterampilan, sehingga setiap kelompok
memiliki dinamika yang mendukung proses
pembelajaran aktif.

Tahap evaluasi dilakukan melalui analisis
hasil pre-test dan post-test, observasi terhadap
partisipasi peserta selama pelatihan, serta umpan
balik (feedback) mengenai pemahaman materi dan
kemampuan  peserta  dalam  menerapkan
komunikasi yang efektif. Selain itu, peserta
diberikan kesempatan untuk melakukan praktik
berbicara di depan kelompok sebagai indikator
peningkatan kepercayaan diri dan kemampuan
komunikasi. Monitoring dilakukan bersama kader
remaja dan pihak puskesmas untuk mengetahui
tindak lanjut penerapan materi yang telah diberikan
serta sebagai dasar perbaikan program pada
kegiatan pengabdian berikutnya.

HASIL

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat
(PkM) ini telah dilaksanakan di Posyandu Mutiara
RW 04 Kelurahan Mangkubumen, Kecamatan
Banjarsari, Kota Surakarta, yang merupakan
wilayah kerja UPT Puskesmas Manahan. Kegiatan
diikuti oleh 28 remaja. Selama pelaksanaan
kegiatan, peserta menunjukkan antusiasme yang
tinggi, ditandai dengan kehadiran penuh,
keterlibatan aktif dalam diskusi, serta partisipasi
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selama sesi pelatihan dan simulasi. Antusiasme
tersebut menunjukkan bahwa isu kesehatan mental
merupakan kebutuhan nyata yang dirasakan oleh
remaja dan masyarakat sehingga memperoleh
respons yang positif.

Pelaksanaan kegiatan diawali dengan
koordinasi antara tim pengabdi, kader kesehatan,
dan pengelola Posyandu sebagai bentuk penguatan
kemitraan dalam pelaksanaan program.
Selanjutnya dilakukan pre-test untuk
mengidentifikasi tingkat pengetahuan peserta
mengenai  kesehatan mental remaja. Hasil
identifikasi  tersebut menjadi dasar dalam
penyampaian materi sehingga edukasi yang
diberikan lebih sesuai dengan kebutuhan peserta.
Media pembelajaran yang digunakan berupa
presentasi menggunakan LCD, leaflet edukasi,
diskusi interaktif, serta simulasi (role play) yang
memungkinkan peserta berlatih secara langsung
mengenai komunikasi yang efektif, pengenalan
dini masalah kesehatan mental, penguatan karakter
positif, dan personal branding sebagai upaya
meningkatkan kepercayaan diri remaja. Selama
proses pendampingan, peserta tidak hanya
menerima materi secara teoritis, tetapi juga
diberikan kesempatan untuk mempraktikkan
keterampilan komunikasi interpersonal melalui
simulasi berbagai situasi yang sering dihadapi
remaja dalam kehidupan sehari-hari. Pendekatan
partisipatif ini mendorong peserta untuk berani
mengemukakan pendapat, berdiskusi, serta
memberikan umpan balik terhadap pengalaman
yang diperoleh selama pelatihan. Kader kesehatan
juga dilibatkan secara aktif dalam setiap tahapan
kegiatan sehingga diharapkan mampu menjadi
fasilitator dan pendamping sebaya dalam upaya
promosi  kesehatan mental di lingkungan
masyarakat setelah kegiatan pengabdian selesai
dilaksanakan. Karakteristik peserta berdasarkan
tingkat pendidikan disajikan pada Tabel 1.
Informasi ini memberikan gambaran bahwa
sasaran kegiatan didominasi oleh remaja usia
sekolah menengah, sehingga materi Character and
Communication Training (CCT) disusun dengan
pendekatan yang komunikatif, interaktif, dan
sesuai dengan karakteristik perkembangan peserta.



Tabel 1. Karakteristik Peserta Berdasarkan
Tingkat Pendidikan (n = 28)

Tingkat Pendidikan n %
Pendidikan dasar (SD-SMP) 12 42.9
Pendidikan menengah (SMA) 13 46.4
Pendidikan tinggi 3 10.7

Total 28 100.0

Tabel 1. menunjukkan bahwa sebagian besar
peserta merupakan remaja dengan tingkat
pendidikan SMA (46.4%), diikuti pendidikan dasar
(42.9%) dan pendidikan tinggi (10.7%). Dominasi
peserta pada jenjang pendidikan menengah
menunjukkan  bahwa  kelompok  tersebut
merupakan sasaran yang tepat untuk memperoleh
intervensi promotif kesehatan mental karena
berada pada fase perkembangan yang ditandai
dengan pembentukan identitas diri, peningkatan
interaksi sosial, serta tingginya risiko mengalami
berbagai tekanan psikososial.

Tabel 2. Perbandingan Nilai Pengetahuan

Sebelum dan Sesudah Character and

Communication Training (n = 28)

Variabel Mean Rentang SD
Pre-test 70.150 60-80 8.430
Post-test 89.540 76-96 7.200

Tabel 2. menunjukkan adanya peningkatan
rerata skor pengetahuan dari 70.150 pada saat pre-
test meningkat menjadi 89.540 setelah pelaksanaan
pelatihan. Peningkatan ini mengindikasikan bahwa
metode edukasi yang dipadukan dengan diskusi
interaktif, simulasi komunikasi, dan pendampingan
mampu  meningkatkan pemahaman  peserta
mengenai kesehatan mental, pengenalan dini tanda
dan gejala gangguan mental, serta strategi promotif
untuk menjaga kesehatan mental remaja.

Selain peningkatan aspek pengetahuan,
kegiatan ini juga menghasilkan perubahan perilaku
yang terlihat selama proses pendampingan. Peserta
menjadi lebih percaya diri dalam menyampaikan
pendapat, mampu mempraktikkan komunikasi
yang lebih efektif selama simulasi, serta
menunjukkan peningkatan kesadaran mengenai
pentingnya menjaga kesehatan mental diri sendiri
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maupun teman sebaya. Kader kesehatan yang
terlibat juga memperoleh tambahan kapasitas
sebagai agen promosi kesehatan di masyarakat
sehingga diharapkan mampu melanjutkan edukasi
kepada remaja lain di wilayahnya. Dengan
demikian,  kegiatan CCT tidak hanya
meningkatkan pengetahuan peserta, tetapi juga
mendorong terbentuknya kesadaran kolektif dan
pemberdayaan masyarakat dalam upaya promosi
kesehatan mental remaja secara berkelanjutan.

Gambar 1. Perbandingan Nilai Pre-test & Post-test

Gambar 1. memperlihatkan peningkatan rerata
nilai sebesar 19.39 poin setelah pelaksanaan
Character and Communication Training (CCT).
Temuan ini  menunjukkan bahwa metode
pembelajaran yang mengombinasikan penyuluhan,
diskusi, role play, dan pendampingan efektif dalam
meningkatkan pengetahuan peserta mengenai
kesehatan mental remaja.

Gambar 2. Dokumentasi Kegiatan PkM Bersama Remaja
& Kader
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Gambar 4. Dokumentasi Pemberian Kenang-Kenangan
Kepada Kader & Tim UPT Puskesmas Manahan

Selain peningkatan pengetahuan, selama
proses pelatihan peserta juga menunjukkan
keberanian yang lebih baik dalam berkomunikasi,
kemampuan mengemukakan pendapat, serta
meningkatnya kesadaran akan pentingnya menjaga
kesehatan mental diri sendiri dan teman sebaya.

PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat
melalui Character and Communication Training
(CCT) berhasil mencapai tujuan utama, Yyaitu
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran remaja
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mengenai kesehatan mental serta mengembangkan
keterampilan komunikasi dan karakter positif
sebagai faktor protektif kesehatan mental.
Keberhasilan  tersebut  ditunjukkan  oleh
peningkatan rerata nilai pengetahuan peserta dari
70.15 pada saat pre-test menjadi 89.54 setelah
mengikuti  pelatihan atau post-test. Selain
peningkatan aspek kognitif, selama proses
pendampingan juga terlihat perubahan perilaku
peserta  berupa  meningkatnya  keberanian
menyampaikan pendapat, kemampuan
berkomunikasi dalam simulasi, serta partisipasi
aktif dalam diskusi kelompok. Temuan ini
menunjukkan bahwa pendekatan pelatihan yang
bersifat partisipatif tidak hanya meningkatkan
pengetahuan, tetapi juga mendorong terbentuknya
keterampilan sosial yang merupakan salah satu
komponen penting dalam promosi kesehatan
mental remaja [20].

Keberhasilan kegiatan dipengaruhi oleh
beberapa faktor yitu meliputi metode pembelajaran
yang bervariasi, penyuluhan, diskusi interaktif,
role play, dan pendampingan, mampu
meningkatkan keterlibatan peserta selama kegiatan
berlangsung. Pendekatan pembelajaran aktif
(active learning) memberikan kesempatan kepada
remaja untuk mengalami secara langsung proses
komunikasi, mengenali permasalahan kesehatan
mental, serta melatih kemampuan menyelesaikan
masalah melalui simulasi [21]. Keterlibatan kader
kesehatan sebagai mitra kegiatan menjadi faktor
penting dalam menciptakan suasana belajar yang
kondusif sekaligus memperkuat keberlanjutan
program di tingkat masyarakat [22].

Hasil kegiatan ini sejalan dengan berbagai
penelitian yang menunjukkan bahwa intervensi
berbasis Character and Communication Training
(CCT) pendidikan karakter, dan pelatihan
komunikasi  efektif ~ dalam  meningkatkan
kesejahteraan psikologis remaja [23]. Pelaporan
bahwa program CCT mampu meningkatkan
kesadaran diri, regulasi emosi, dan kompetensi
sosial peserta didik. Temuan serupa juga
dilaporkan oleh [24], yang menyatakan bahwa
pembelajaran  sosial-emosional  berkontribusi
terhadap peningkatan resiliensi dan kemampuan



adaptasi remaja dalam menghadapi tekanan
psikososial. Selain itu, dalam penelitian [25]
menjelaskan bahwa karakter positif, seperti
tanggung jawab dan resiliensi, merupakan faktor
protektif yang dapat mengurangi risiko gangguan
kesehatan mental. Sementara itu, hasil PkM ini
menegaskan bahwa empati dan komunikasi
interpersonal yang efektif berperan dalam
memperkuat ~ dukungan sosial sehingga
berkontribusi terhadap kesejahteraan psikologis
remaja. Dengan demikian, sejalan dengan
penelitian [18] peningkatan pengetahuan dan
perubahan perilaku yang ditemukan pada kegiatan
ini mendukung bukti ilmiah bahwa penguatan
karakter dan keterampilan komunikasi merupakan
strategi promotif yang efektif dalam meningkatkan
kesehatan mental remaja.

Meskipun kegiatan berjalan dengan baik,
beberapa kendala masih ditemukan selama
pelaksanaan. Perbedaan usia dan tingkat
pendidikan peserta menyebabkan kemampuan
memahami materi tidak sepenuhnya seragam
sehingga fasilitator perlu menyesuaikan bahasa
penyampaian dan memberikan pendampingan
yang lebih intensif kepada peserta yang lebih
muda. Selain itu, keterbatasan waktu pelaksanaan
menyebabkan latihan praktik dan diskusi belum
dapat dilakukan secara lebih mendalam. Kendala
tersebut diatasi dengan menerapkan metode
pembelajaran yang interaktif, membagi peserta ke
dalam kelompok-kelompok kecil saat simulasi,
serta memberikan kesempatan kepada peserta
untuk bertanya dan memperoleh umpan balik
secara langsung dari fasilitator. Penyediaan leaflet
edukasi juga menjadi media pendukung agar
peserta dapat mempelajari kembali materi setelah
kegiatan selesai.

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat
(PKM) ini memiliki potensi manfaat jangka
panjang bagi masyarakat. Peningkatan
pengetahuan dan keterampilan  komunikasi
diharapkan dapat membentuk perilaku positif
remaja dalam mengenali, mencegah, dan
mengatasi permasalahan kesehatan mental sejak
dini. Keterlibatan kader kesehatan sebagai mitra
juga membuka peluang terbentuknya agen promosi
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kesehatan mental berbasis masyarakat yang
mampu melakukan edukasi secara berkelanjutan
kepada remaja lain di lingkungannya. Dalam
jangka panjang, model CCT berpotensi
diintegrasikan ke dalam kegiatan rutin posyandu
remaja maupun program promosi kesehatan di
puskesmas sehingga mendukung penguatan
layanan promotif dan preventif kesehatan mental di
tingkat komunitas [26]. Oleh karena itu, kolaborasi
antara tenaga kesehatan, sekolah, keluarga, dan
pemerintah daerah perlu terus dikembangkan agar
upaya peningkatan kesehatan mental remaja dapat
berlangsung secara berkesinambungan dan
memberikan dampak yang lebih luas bagi
masyarakat

SIMPULAN

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat
melalui pelatihan Character and Communication
Training (CCT) di wilayah kerja UPT Puskesmas
Manahan Kota Surakarta secara efektif
meningkatkan capaian kognitif peserta, yang
dibuktikan oleh peningkatan signifikan rerata skor
pengetahuan kesehatan mental dari 70.15 (pre-test)
menjadi  89.54 (post-test), serta ditunjukkan
melalui partisipasi aktif peserta selama dinamika
kelompok, diskusi interaktif, dan simulasi (role-
play). Keberlanjutan program ini selanjutnya
dikelola oleh Kader Kesehatan Remaja RW 04
Kelurahan Mangkubumen di bawah supervisi
Penanggung Jawab Program Kesehatan Jiwa dan
PKPR UPT Puskesmas Manahan, melalui
pemantauan rutin dan pendampingan sebaya (peer
support) yang diintegrasikan ke dalam agenda
bulanan Posyandu Remaja setiap minggu kedua
serta evaluasi berkala per tiga bulan. Sebagai
bentuk dukungan, UPT Puskesmas Manahan
menyediakan media edukasi terstandardisasi,
supervisi teknis, dan alur rujukan (referral system)
ke layanan konseling, yang diperkuat oleh fasilitasi
sarana dari Kelurahan Mangkubumen demi
menjamin keberlangsungan upaya promotif dan
preventif kesehatan mental remaja secara
berkesinambungan.
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