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ABSTRAK 
 

Kesehatan Reproduksi Remaja  merupakan bagian penting dari layanan Kesehatan Reproduksi Esensial. Masa remaja 
merupakan masa peralihan, masa peralihan ini ditandai dengan perubahan signifikan dalam aspek biologis, psikologis 
dan sosial. Faktor internal yang memengaruhi adalah pengetahuan dan sikap individu itu sendiri, sementara faktor 
eksternal mencakup lingkungan di sekitar, seperti lingkungan keluarga, peran guru sebagai pendidik, dan interaksi 
dengan teman sebaya. Selain itu, sumber-sumber informasi mengenai kesehatan reproduksi juga termasuk dalam 
faktor eksternal yang turut berkontribusi dalam membentuk pemahaman dan perilaku remaja. Tujuan 
dilaksanakannya pengabdian kepada masyarakat ini yaitu untuk memberi pengetahuan tentang bagaimana menjaga 
kesehatan reproduksi remaja dan dampak negatif dari kurang pedulinya remaja terhadap kesehatan reproduksi 
remaja di Puskesmas Campang Raya, Kelurahan Campang Jaya, Kecamatan Sukabumi, Kota Bandar Lampung. Metode 
yang dilakukan dalam kegiatan ini adalah Melakukan perancangan serta pembuatan bahan praktik untuk kegiatan 
pengabdian masyarakat, sekaligus menyampaikan materi terkait kesehatan reproduksi remaja dengan menggunakan 
metode penyuluhan sebagai pendekatan utama dalam proses pembelajaran. Hasilnya yaitu para remaja memiliki 
pengetahuan terkait kesehatan reproduksi remaja setelah dilakukan sosialisai mengenai kesehatan reproduksi 
remaja, sehingga para remaja bisa menjawab pertanyaan dengan baik setelah pemateri mengajukan pertanyaan 
secara lisan. Kegiatan penyuluhan ini dilakukan dengan harapan dapat membantu para remaja memahami berbagai 
aspek mengenai kesehatan reproduksi remaja  
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PENDAHULUAN 

Masa remaja adalah masa peralihan penting yang menghubungkan masa anak-anak 
dengan masa dewasa, yang ditandai oleh munculnya tanda-tanda kematangan seksual sebagai 
salah satu proses awal dalam tahap perkembangan tersebut,1 Masa remaja sering kali dianggap 
sebagai periode yang sangat rentan dalam siklus kehidupan seseorang, karena fase ini 
merupakan tahap peralihan yang penting dari masa kanak-kanak menuju kedewasaan. Pada 
masa ini, individu mengalami berbagai perubahan fisik, emosional, dan psikologi yang signifikan, 
sehingga seringkali diwarnai oleh berbagai dinamika dan gejolak yang kompleks.2 

Menurut WHO individu yang dianggap remaja yaitu berusia antara 10-19 tahun, dan di 
Indonesia populasi remaja berjumlah kurang lebih 46 juta orang atau sekitar 16%.3 Menurut 
BKKBN, Remaja merupakan kelompok penduduk perempuan maupun laki-laki, yang berusia 
antara 10 hingga 24 tahun dan belum menjalani pernikahan. Masa remaja adalah periode 
transisi penting dalam proses perkembangan individu menuju kedewasaan yang berlangsung 
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secara alami. Dalam proses ini, remaja cenderung mengeksplorasi berbagai jenis perilaku, 
termasuk perilaku yang terkadang mengandung risiko bagi diri mereka sendiri. 

Kesehatan reproduksi remaja merupakan bagian penting dan tak terpisahkan dari 
keseluruhan aspek kesehatan reproduksi. Permasalahan utama yang dihadapi dalam bidang 
Kesehatan Reproduksi Remaja di Indonesia meliputi kurangnya akses dan penyebaran informasi 
yang memadai mengenai kesehatan reproduksi, perubahan perilaku seksual remaja yang 
cenderung bergeser ke arah yang kurang positif, serta kualitas pelayanan kesehatan yang masih 
belum optimal.5 Kesehatan reproduksi remaja meliputi berbagai aspek, termasuk perilaku 
seksual yang dilakukan oleh remaja, seperti hubungan seksual sebelum menikah yang dapat 
menyebabkan kehamilan yang tidak direncanakan, berganti-ganti pasangan, praktik aborsi yang 
tidak aman, serta meningkatkan risiko tertular infeksi menular seksual (IMS), termasuk HIV.6 
Berdasarkan definisi yang diberikan oleh Organisasi Kesehatan Dunia, pendidikan kesehatan 
dapat diartikan sebagai suatu proses yang dirancang secara sistematis untuk membantu individu 
maupun kelompok masyarakat dalam memperoleh pengetahuan, sikap, dan keterampilan yang 
diperlukan guna mengubah perilaku yang kurang sehat atau berisiko menjadi perilaku yang lebih 
sehat, dengan tujuan akhir meningkatkan derajat kesehatan secara menyeluruh.7  

Menurut teori Developmental Origin of Health and Diseases (DOHaD), kesehatan pada 
masa remaja akan menentukan status kesehatan ibu dan anak di masa yang akan datang.8 Salah 
satu permasalahan yang kerap muncul pada masa awal kematangan organ reproduksi remaja 
adalah perilaku seks bebas. Kondisi ini sering kali berujung pada kehamilan di luar nikah pada 
remaja usia sekolah, serta meningkatnya risiko penularan penyakit menular seksual, termasuk 
infeksi HIV/AIDS. Permasalahan tersebut memerlukan perhatian serius mengingat dampaknya 
yang signifikan terhadap kesehatan dan masa depan remaja.9 Berdasarkan data Survei 
Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI),10 25% remaja memiliki pengetahuan yang rendah 
mengenai kesehatan reproduksi, sehingga meningkatkan risiko penyakit menular seksual dan 
anemia pada remaja perempuan. Institusi pendidikan menjadi tempat yang strategis untuk 
memberikan pendidikan mengenai kesehatan reproduksi, seksualitas dan perilaku sehat.11  

Berbagai permasalahan yang dihadapi remaja terkait dengan aspek seksualitas yang 
cenderung mengalami peningkatan dalam beberapa waktu terakhir, dapat disebabkan oleh 
sejumlah faktor utama. Di antaranya adalah sikap orang tua yang masih memandang pendidikan 
seks sebagai hal yang tabu untuk dibicarakan secara terbuka, penerapan nilai-nilai agama dan 
budaya yang kurang optimal dalam kehidupan sehari-hari, serta masih terbatasnya 
penyelenggaraan pendidikan seks dan kesehatan reproduksi di berbagai daerah, khususnya yang 
dilakukan oleh tenaga kesehatan profesional. Selain itu, semakin maraknya akses terhadap 
konten pornografi dan fenomena seks secara daring turut memberikan kontribusi signifikan 
terhadap munculnya masalah-masalah tersebut di kalangan remaja.11,12 Ada banyak hal yang 
berkaitan dengan kesehatan reproduksi, seperti pemahaman terhadap pentingnya 
pemeliharaan kebersihan alat reproduksi, pemahaman terhadap proses pada reproduksi dan 
akibat dari perilaku yang tidak bertanggung jawab terhadap kesehatan reproduksi.13 Era 
globalisasi ini, masa transisi remaja ke dewasa berlangsung dengan cepat, akibat dari informasi 
yang mudah diakses terutama media audio visual mengakibatkan remaja pada perilaku seksual 
yang beresiko tinggi, tetapi banyak remaja tidak memiliki pengetahuan yang akurat mengenai 
kesehatan reproduksi.14 

Kurangnya pengetahuan mengenai persepsi kesehatan remaja dapat mengakibatkan 
terjadinya penyakit menular seksual yang berisiko, kesehatan mental yang terganggu, perilaku 
seks yang menyimpan sehingga tingkat kehamilan remaja juga akan meningkat.15 Semakin baik 
pengetahuan maka akan menimbulkan perilaku yang baik, begitu juga sebaliknya semakin 
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kurang pengetahuan yang dimiliki maka perilaku yang timbul juga semakin ke arah yang 
negatif.16  

Pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk memberikan informasi kepada 
remaja terkait pentingnya kesehatan reproduksi, bagaimana menjaga kesehatan reproduksi dan 
memberitahukan dampak negatif dari kurangnya kepedulian terhadap kesehatan reproduksi 
pada remaja di Puskesmas Campang Raya, Kelurahan Campang Jaya, Kecamatan Sukabumi, Kota 
Bandar Lampung. 

 

METODE 
Kegiatan pengabdian masyarakat yang  dilakukan mengenai penyuluhan mengenai 

pendidikan kesehatan reproduksi pada fase remaja di Puskesmas Campang Raya, Kelurahan 
Campang Jaya, Kecamatan Sukabumi, Kota Bandar Lampung yang berjumlah 30 orang. Kegiatan 
pengabdian masyarakat ini berupa penyampaian informasi dan edukasi kepada remaja terkait 
kesehatan reproduksi yang dilaksanakan dengan menyampaikan informasi, pemutaran video 
dan tanya jawab. Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertempat di 
Puskesmas Campang Raya, Kelurahan Campang Jaya, Kecamatan Sukabumi, Kota Bandar 
Lampung . Kegiatan ini telah dilaksanakan selama satu hari yaitu pada tanggal 06 Agustus 2025. 
Sumber dana pada pengabdian ini berasal dari mandiri yang melibatkan kelompok mahasiswa 
KKN Unila.  

Metode yang dilakukan merujuk pada Ernitam17 yaitu : 
1. Pengembangan Materi 

Tahap awal tim pelaksana pengabdian kepada masyarakat yang terdiri dari beberapa 
dosen universitas lampung melakukan analisis materi yang akan disampaikan pada saat 
pelaksanaan kegiatan penyuluhan. 

2. Pemaparan materi mengenai kesehatan reproduksi remaja 
Materi akan disampaikan kepada para remaja mengenai pengetahuan kesehatan 
reproduksi, dampak negatif terhadap kurangnya pengetahuan mengenai kesehatan 
reproduksi baik pada remaja laki-laki maupun remaja perempuan. 

3. Tanya Jawab dan penutup 
Pada bagian akhir dari rangkaian kegiatan tersebut, para siswa dan siswi diberikan 
kesempatan secara khusus untuk mengajukan pertanyaan maupun menyampaikan hal-
hal yang berkaitan dengan topik kesehatan reproduksi. Fasilitasi sesi tanya jawab ini 
bertujuan untuk memberikan ruang bagi peserta agar dapat memperoleh penjelasan 
lebih mendalam, mengklarifikasi keraguan, serta memperluas pemahaman mereka 
mengenai materi yang telah disampaikan sebelumnya. Setelah sesi tersebut, kegiatan 
ditutup secara resmi sebagai bentuk penghargaan atas partisipasi aktif para peserta 
selama pelaksanaan program. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini telah dilakukan pada tanggal 06 Agustus 2025 

pada pukul 10.00 – 12.00. Kegiatan pengabdian diikuti oleh para remaja laki-laki dan perempuan 
di desa Campang Raya Kota Bandar Lampung sebanyak 30 orang (Gambar 1). Kegiatan 
pengabdian ini mencakup penyuluhan mengenai pengukuran pengetahuan remaja tentang 
pentingnya menjaga kesehatan reproduksi saat remaja.  
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Gambar 1. Peserta dan Narasumber Kegiatan Penyuluhan. 

Kegiatan sosialisasi ini diawali dengan penyampaian materi yang membahas berbagai 
aspek perubahan fisik yang akan dialami oleh individu selama masa remaja. Secara umum, hasil 
dari pelaksanaan kegiatan penyuluhan pendidikan kesehatan reproduksi remaja terdapat 
peningkatan pemahaman, yang dilihat dari antusiasme remaja dengan memperhatikan seluruh 
materi yang disampaikan serta berbagai pertanyaan yang muncul. Di akhir sesi, pemateri 
mengajukan pertanyaan-pertanyaan secara lisan kepada para remaja dan mayoritas remaja 
antusias dalam menjawab pertanyaan tersebut. Evaluasi juga dilaksanakan dengan 
memperhatikan tanggapan dan masukan yang disampaikan oleh para remaja selama kegiatan 
berlangsung, evaluasi ini juga bertujuan untuk perbaikan pelaksanaan sosialisasi pendidikan di 
masa mendatang sehingga outputnya akan lebih baik. Pada penelitian yang dilakukan Elizabet,18 
menunjukkan bahwa penyuluhan yang dilakukan melalui metode ceramah dan diskusi dengan 
adanya sesi tanya jawab terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan remaja, dengan 
terdapat perbedaan yang signifikan dalam tingkat pengetahuan remaja mengenai kesehatan 
reproduksi sebelum dan setelah diberikan penyuluhan, dengan rata-rata peningkatan sebesar 
3,84 (p<0,05). 

Situasi kesehatan remaja sekarang tidak dapat dipisahkan dari informasi yang diperoleh 
remaja mengenai kesehatan reproduksi. Hal ini disebabkan karena pengetahuan yang dimiliki 
remaja tentang kesehatan reproduksi memegang peranan penting dalam membentuk 
pemahaman mereka terhadap dampak yang mungkin timbul akibat perilaku seksual berisiko. 
Dengan demikian, peningkatan kualitas informasi dan edukasi mengenai kesehatan reproduksi 
sangat diperlukan agar remaja dapat mengambil keputusan yang lebih bijak dan bertanggung 
jawab dalam menjalani masa pubertas dan kehidupan mereka seksualnya.5 Rasa ingin tahu yang 
tinggi, namun tidak diimbangi dengan pengetahuan yang tepat tentang seks, ditambah lagi 
dengan terputusnya komunikasi dan akses informasi yang sehat, menyebabkan remaja lebih 
sering memperoleh pengetahuan dan informasi dari media atau teman sebaya yang justru 
menyebarkan informasi yang tidak benar.19,5 

Metode penyuluhan merupakan cara pendekatan yang efektif untuk meningkatkan 
pemahaman pengetahuan peserta penyuluhan terkait kesehatan reproduksi remaja.20 
Pendekatan ini terbukti lebih efektif apabila disampaikan dengan empati dan keterbukaan, 
sehingga remaja merasa nyaman untuk mendiskusikan isu-isu kesehatan reproduksi.21 
Pemahaman mengenai kesehatan reproduksi bagi remaja juga memiliki tujuan penting, yaitu 
untuk mengurangi dan mencegah terjadinya tindak kekerasan seksual terhadap mereka. 
Pendidikan kesehatan reproduksi akan lebih efektif apabila disampaikan dengan prinsip-prinsip 
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kasih sayang dan sikap keterbukaan, sehingga remaja merasa nyaman, aman, dan didukung 
untuk berbicara secara bebas mengenai berbagai persoalan yang berkaitan dengan kesehatan 
reproduksi mereka. Dengan begitu, remaja akan merasa lebih nyaman dan terdorong untuk 
terbuka dalam membicarakan isu-isu seputar kesehatan reproduksi. Sikap tertutup atau anti 
terhadap topik ini justru tidak akan membantu mereka memahami risiko yang bisa timbul akibat 
kesalahan dalam memahami kesehatan reproduksi.22 Anak-anak dan remaja merupakan 
kelompok yang perlu mendapatkan perlindungan dari berbagai risiko negatif dalam hidup 
mereka, karena kemajuan masa depan bangsa bergantung pada cara orang dewasa 
memperlakukan generasi muda saat ini.23 

SIMPULAN 
Pengabdian masyarakat yang telah dilakukan memberikan kepada para remaja. 

Berdasarkan hasil pengabdian masyarakt menggunakan metode ceramah yaitu remaja memiliki 
pengetahuan dan pemahaman terkait kesehatan reproduksi remaja. Kegiatan penyuluhan 
mengenai kesehatan reproduksi bagi remaja diharapkan bisa membantu mereka memahami 
berbagai risiko yang muncul akibat kesalahpahaman tentang kesehatan reproduksi. Diperlukan 
penambahan materi kesehatan reproduksi khususnya untuk siswa putra, agar tercipta siswa dan 
siswi yang sehat secara reproduktif. 
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