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Abstrak 

Masa remaja merupakan masa pertumbuhan dan perkembangan, baik secara fisik, mental, sosial, 

maupun intelektual. Kualitas kehidupan dalam usia remaja hingga usia dewasa awal dipengaruhi oleh 

kesehatan fisik dan mentalnya. Pemahaman terkait pentingnya kesehatan mental pada santri masih 

pada tahap yang rendah. Hal ini ditunjukkan dari minimnya diskusi atau kegiatan forum yang 

membahas aspek kesehatan mental di lingkungan pesantren. Oleh karena itu, pencegahan dan 

intervensi pada kesehatan mental masa remaja sangat penting untuk kesejahteraan, terutama untuk 

dapat melakukan transisi yang sehat menuju masa dewasa. Tujuan dari kegiatan pengabdian 

masyarakat ini adalah untuk meningkatkan wawasan para santri tentang Kesehatan Mental dan 

bagaimana cara penanganannya apabila ada santri yang terdeteksi mengalami gangguan mental dan 

melakukan penyimpangan perilaku di lingkungan sekitarnyaMetode yang dilakukan adalah dengan 

memberikan penyuluhan kepada mitra binaan PP. Assalafi Al-Fithrah Surabaya. Sebelum pemberian 

materi penyuluhan, dilakukan pemberian kuesioner pre test selama 5 menit untuk para peserta. 

Dilanjutkan dengan pemberian materi dengan topik Santri Sehat Mental dan tanya jawab selama 

kurang lebih 45 menit, dan setelahnya dilakukan pemberian kuesioner post test selama 5 menit. Hasil 

pre dan post test dinilai, dilakukan pengolahan data, serta evaluasi. Hasil kuesioner pre dan post test 

dengan topik Santri Sehat Mental menunjukkan bahwa kuesioner post test mengalami peningkatan 

daripada kuesioner pre test. Sehingga ini bisa diartikan adanya peningkatan pemahaman dan adanya 

perubahan sikap terhadap para peserta setelah mengikuti sesi penyuluhan pengabdian masyarakat. 

Kata kunci: Santri Sehat Mental; Penyimpangan Perilaku; Pondok Pesantren; Remaja; PP. Assalafi 

Al-Fithrah 

 

Abstract 

Adolescence is a period of growth and development, both physically, mentally, socially, and 

intellectually. The quality of life in adolescence to early adulthood is influenced by physical and 

mental health. Understanding of the importance of mental health in students is still at a low level. This 

is indicated by the lack of discussions or forum activities that discuss aspects of mental health in the 

Islamic boarding school environment. Therefore, prevention and intervention in adolescent mental 

health are very important for well-being, especially to be able to make a healthy transition to 

adulthood. The purpose of this community service activity is to increase the insight of students about 

Mental Health and how to handle it if there are students who are detected as having mental disorders 

and committing behavioral deviations in their surroundings. The method used is to provide counseling 

to partners of PP. Assalafi Al-Fithrah Surabaya. Before providing counseling materials, a pre-test 

questionnaire was given for 5 minutes to the participants. Continued by providing material on the topic 

of Mentally Healthy Students and questions and answers for approximately 45 minutes, and after that 

a post-test questionnaire was given for 5 minutes. The results of the pre- and post-tests were assessed, 

data processing was carried out, and evaluations were carried out. The results of the pre- and post-test 

questionnaires with the topic of Mentally Healthy Santri showed that the post-test questionnaire 

increased compared to the pre-test questionnaire. So this can be interpreted as an increase in 

understanding and a change in attitude towards the participants after attending the community service 

counseling session. 

Keywords: Santri Sehat Mental; Behavioral Deviations; Islamic Boarding Schools; Teenagers; PP. 
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PENDAHULUAN 
Pondok pesantren (PP) Assalafi Al-Fithrah Surabaya merupakan sebuah lembaga pendidikan 

berbasis agama yang memiliki peran sentral dalam memberikan pendidikan Islam dan pembinaan 

karakter kepada para santri. Dengan kapasitas santri yang berjumlah kurang lebih 3.433 orang, yang 

terdiri dari santri perempuan sebanyak 1058 orang dan santri laki-laki sebanyak 2.375 orang 

(Cahyaningtyas, 2019) menjadikan PP. Assalafi Al-Fithrah Surabaya sebagai lingkungan yang dinamis 

dengan berbagai tantangan dan perubahan, terutama dalam menghadapi dinamika modernisasi dan 

perkembangan teknologi. Pondok pesantren umumnya dominan dengan santri-santri berusia remaja 

hingga dewasa awal. Seseorang yang dalam kisaran usia remaja hingga dewasa awal, umumnya 

sedang menginjak dalam fase transisi dan fase ini sangat penting untuk perkembangan emosional 

seorang individu. 

Masa remaja merupakan masa yang sensitif dan dinamis di mana seseorang sedang dalam 

pertumbuhan dan perkembangan, baik secara fisik, mental, sosial, maupun intelektual (Gintari et al., 

2023). Kualitas kehidupan dalam usia remaja hingga usia dewasa awal dipengaruhi oleh kesehatan 

fisik dan mentalnya. Seseorang bisa dikatakan sehat secara fisik, mental, dan sosial apabila seluruh 

aspek dalam dirinya (tubuh, psikis, dan sosial) dalam keadaan tidak terganggu (Yasipin et al., 2020). 

Sehingga pada kondisi yang sebaliknya, kesehatan mental yang buruk dapat menjadikan fase 

kehidupan seseorang berdampak buruk dalam mencapai tahap hidup, contohnya pembentukan 

identitas dan hubungan, pendidikan, kemandirian finanaial, dan independensi diri (McGorry et al., 

2022).  

Permasalahan yang sering kali dialami oleh santri yaitu masih kurangnya pengawasan dari orang 

tua terkait pengambilan keputusan yang tepat untuk kehidupannya masing-masing. Ditambah adanya 

beragam pengaruh dari teman sepantarannya, menjadikan santri rentan terhadap kejadian penyakit 

mental hingga menyebabkan penyimpangan perilaku. Santri yang biasanya dalam fase remaja sedang 

mengalami masa pencarian identitas diri. Rendahnya pemahaman santri tentang kesehatan mental, 

adanya pengaruh budaya buruk dari lingkungan sekitarnya dan media sosial terhadap perilaku remaja, 

kurangnya pengawasan dan pendampingan oleh pembimbing pesantren, keterbatasan sarana dan 

prasarana pendukung kesehatan mental, stigma terhadap gangguan mental di lingkungan pesantren, 

hingga adanya tuntunan akademik yang tinggi sebagai pemicu stres pada santri, semua hal ini 

kemungkinan besar bisa menyebabkan terjadinya penyakit mental dan penyimpangan perilaku remaja. 

Pemahaman santri tentang kesehatan mental yang masih rendah ini ditunjukkan dari minimnya 

diskusi atau kegiatan forum yang membahas aspek kesehatan mental di lingkungan pesantren. Stigma 

terhadap penyakit mental masih menjadi masalah yang serius di kalangan santri. Bahkan santri 

cenderung memilih untuk menutupi permasalahan kesehatan mentalnya karena khawatir akan 

mendapat pandangan yang negatif dari lingkungan sekitarnya (Putri et al., 2023). Remaja yang tinggal 

di pondok pesantren juga memiliki risiko terkait kesehatan apabila lingkungannya kurang mendukung 

dan menyebabkan penyimpangan perilaku. Padahal, jika kesehatan mental para santri terabaikan, 

dapat menyebabkan risiko penyakit mental hingga terjadi penyimpangan perilaku di kemudian hari. 

Santri yang kemungkinan mengalami perilaku penyimpangan mental termasuk dalam salah satu 

masalah kedaruratan psikiatri sehingga untuk proses pemulihannya sangat membutuhkan perhatian 

dan dukungan dalam keluarga, lingkungan tempat pendidikannya, psikiater atau psikolog, hingga ke 

masyarakat (Lestari et al., 2023). Oleh karena itu, pencegahan dan intervensi pada kesehatan mental 

masa remaja di pondok pesantren sangat penting untuk kesejahteraan, terutama untuk dapat melakukan 

transisi yang sehat menuju masa dewasa.  

 

METODE 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Aula PP. Assalafi Al-Fithrah Surabaya pada 

tanggal 11 Mei 2024 dengan menggunakan metode presentasi penyuluhan selama 45 menit, pemberian 

kuesioner pre dan post test sesuai dengan tema Santri Sehat Mental yang masing-masing dilaksanakan 

selama 5 menit, lalu dilakukan diskusi dua arah tanya jawab, dan dilanjutkan dengan pemeriksaan 

kesehatan untuk mitra binaan PP. Assalafi Al-Fithrah. Sasaran peserta  dalam kegiatan ini adalah para 

santri remaja PP. Assalafi Al-Fithrah Surabaya sebanyak 30 orang. Hasil dari kuesioner pre dan post 

test luka bakar selanjutnya dikoreksi dan dinilai oleh tim pengabdian masyarakat, dilanjutkan dengan 

pengolahan data sederhana serta dilakukan evaluasi data setelah kegiatan pengabdian berlangsung. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengumpulan data dari metode pemberian pre dan post test kepada peserta penyuluhan yaitu santri 

PP. Assalafi Al-Fithrah sebanyak 30 orang. Data seluruh hasil serta rata-rata kuesioner pre dan post 

test dapat dilihat pada grafik berikut: 

 

Gambar 1. Pre & Post test penyuluhan Santri Sehat Mental menunjukkan hasil post test mengalami 

peningkatan pemahaman dari pada hasil pre test 

 

 

Gambar 2. Hasil rerata pre & post test penyuluhan topik Santri Sehat Mental menunjukkan rerata hasil 

post test mengalami peningkatan pemahaman daripada rerata hasil pre test 

 

Berdasarkan hasil kuesioner pre test dan post test topik penyuluhan Santri Sehat Mental terjadi 

peningkatan nilai oleh para santri PP. Assalafi Al-Fithrah yang telah mengikuti kegiatan tersebut 

dengan persentase kenaikan nilai rata-ratanya adalah 1,3, sehingga ini menggambarkan terjadinya 

peningkatan pengetahuan oleh para peserta perihal topik Santri Sehat Mental. Pemahaman perihal 

topik Santri Sehat Mental telah mewujudkan para peserta memiliki pemahaman mendalam terkait 

pentingnya pengetahuan mengenai kesehatan mental, faktor yang memengaruhi kesehatan mental, 

bagaimana langkah preventifnya, penanganan terhadap orang yang mengalami gangguan kesehatan 

mental, serta menekankan pentingnya memiliki support system dari lingkungan terdekatnya dalam 

proses recovery seseorang untuk menghadapi gangguan kesehatan mental, sehingga nantinya 

diharapkan dapat mengurangi kasus penyimpangan perilaku di lingkungan pondok pesantren. 

Hasil dari pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat yang dilakukan oleh tim pelaksana melalui 

ceramah dan dilanjutkan diskusi dua arah, serta sebelum dan sesudah pemberian materi dilakukan 

pemberian kuesioner pre dan post test yaitu, para santri dapat menerima informasi baru mengenai 
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Santri Sehat Mental yang masih awam di lingkungan pondok pesantren. Kondisi gangguan kesehatan 

mental yang marak terjadi pada remaja sering keberadaannya masih belum disadari. Banyak terjadinya 

penyimpangan perilaku remaja berupa kekerasan atau perundungan salah satunya disebabkan oleh 

adanya gangguan kesehatan mental. Tidak melakukan penanganan secara tepat pada orang yang 

mengalami gangguan kesehatan mental dapat menyebabkan kondisi kesehatan mentalnya akan 

semakin memburuk.  

Hal ini sesuai dengan pendapat penelitian sebelumnya (Fitria & Efendi, 2022) yang menyebutkan 

bahwa penyimpangan perilaku bisa dicegah dengan adanya pengawasan yang baik dari pengasuh 

sekolah atau pondok pesantren serta kondisi lingkungan belajar yang kondusif sehingga akan 

terbentuk kesadaran kontrol diri yang baik pada diri siswa atau para santri. Kesehatan mental 

merupakan kondisi sejahtera atau sehatnya seorang individu yang dapat menyadari kemampuannya 

sendiri, dapat mengatasi tekanan hidup dengan normal, dapat bekerja secara produktif dan bermanfaat, 

serta mampu berkontribusi untuk sekitarnya. Hal tersebut merupakan komponen penting dari 

kesehatan dan kesejahteraan yang mendukung kemampuan individu dan kelompok untuk membuat 

keputusan, membangun hubungan, dan membentuk dunia tempat seseorang untuk hidup (Fusar-Poli et 

al., 2020; WHO, 2022). 

Gangguan kesehatan mental yang sering terjadi pada remaja yaitu gangguan kecemasan, depresi, 

bipolar, dan skizofrenia (Dalsgaard et al., 2020; Karki et al., 2022). Gangguan kesehatan mental pada 

remaja seringkali terabaikan dan tidak segera ditangani karena minimnya pengetahuan tentang 

kesehatan mental dari seseorang atau pendamping seperti orang tua atau gurunya sendiri. Semestinya, 

apabila gangguan kesehatan mental bisa terdeteksi dan ditangani lebih cepat, akan memudahkan 

seseorang untuk melewati masa krisisnya dan kembali pulih (Agusthia et al., 2023). 

Beberapa faktor yang menyebabkan terjadinya gangguan kesehatan mental yang dialami oleh 

remaja—khususnya pada santri di antaranya adalah karena tuntutan performa di lingkungan pondok 

pesantren atau sekolah untuk belajar, tidak mampunya seseorang dalam bersosialisasi dengan 

sekitarnya, adanya penyimpangan perilaku seperti perundungan—baik orang tersebut menjadi pelaku 

maupun korban perundungan, serta adanya tuntutan yang berasal dari keluarga (Ayu Rianti & Hidaya, 

2020; Hoover & Bostic, 2021). 

Dari kegiatan penyuluhan ini tidak hanya memberikan dampak meningkatnya kesadaran akan 

kondisi kesehatan mental, tetapi di sisi lain juga memberikan dampak untuk meningkatkan kepekaan 

atau kepedulian akan diri sendiri dan lingkungan sekitar. Sehingga nantinya hal ini akan berguna 

untuk mengurangi angka kejadian penyimpangan perilaku khususnya di lingkungan pondok pesantren. 

Para santriwati yang mengikuti kegiatan dari awal sampai akhir secara antusias menjadi kunci 

keberhasilan dari pelaksanaan kegiatan penyuluhan di PP. Assalafi Al-Fithrah Surabaya ini. 

1. Tim penyuluh memberikan informasi yang mendalam perihal kesehatan mental yang saat ini masih 

awam di kalangan pondok pesantren. Tim penyuluh juga memberikan gambaran mengenai deteksi 

dini untuk remaja yang memiliki gangguan kesehatan mental. 

2. Tim penyuluh memberikan informasi perihal berbagai macam faktor risiko yang dapat 

meningkatkan terjadinya gangguan kesehatan mental pada remaja, beberapa contohnya yaitu 

adanya pressure dari lingkungan sosial, tuntutan akademik, kondisi yang jauh dari keluarga, dan 

lain sebagainya. 

3. Tim penyuluh memberikan wawasan kepada peserta penyuluhan tentang pentingnya menjaga 

kesehatan mental pada remaja dan bagaimana perilaku sehat mental ini bisa tertanam baik pada 

seorang remaja. Karena dengan kondisi mental yang sehat, seorang remaja bisa tumbuh menjadi 

pribadi yang memiliki resiliensi yang tinggi, memiliki keseimbangan emosional, berkemampuan 

sosial yang baik, produktif dalam berkegiatan, memiliki kesehatan fisik yang lebih baik, memiliki 

inisiatif dalam kreativitas dan inovasi, memiliki kemandirian dan kepercayaan diri, serta memiliki 

kepuasan dan kebahagiaan hidup. 

4. Tim penyuluh memberikan informasi terkait langkah preventif dan bagaimana penanganan ketika 

seseorang memiliki gangguan kesehatan mental, yaitu dengan memberikan dukungan sosial 

terhadap penderita gangguan mental, melakukan konsultasi kepada profesional (psikiater atau 

psikolog), mengubah pola hidup menjadi lebih sehat, serta belajar menghindari kebiasaan buruk 

yang dapat memperparah gangguan kesehatan mental. 

5. Tim penyuluh melaksanakan pemeriksaan kesehatan gratis kepada pihak mitra PP. Assalafi Al-

Fithrah sebagai salah satu akses kesehatan yang lebih cepat dan efektif selama proses mengajar dan 

belajar di lingkungan pondok pesantren. Melalui pemeriksaan ini, tim kesehatan yang tergabung 

juga memberikan penanganan dan pengobatan sesuai kebutuhan serta memberikan informasi 
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pentingnya kesehatan jasmani untuk meningkatkan kesadaran tentang kesehatan jasmani kepada 

pihak mitra. 

 

  
Gambar 3. Sesi sharing bersama para santri, Pengerjaan kuesioner untuk para santri dengan topik 

Santri Sehat Mental, Sesi tanya jawab bersama para santri, Sesi konsultasi kesehatan bersama tim 

medis penyuluhan, Foto bersama santri 

 

SIMPULAN 
Adanya peningkatan pengetahuan dari para santri yang mengikuti kegiatan ini yaitu dari yang 

sebelumnya dengan rata-rata skor keseluruhan peserta yaitu 7,4 yang artinya memiliki pengetahuan 

yang cukup, skornya meningkat menjadi 8,7 yang artinya memiliki pengetahuan yang baik. Kegiatan 

pengabdian masyarakat ini yang berupaya meningkatkan kesehatan mental pada remaja santri 

menghasilkan peningkatan wawasan serta bagaimana cara preventifnya untuk mengurangi angka 

kejadian gangguan kesehatan mental dan penyimpangan perilaku khususnya pada remaja—dan bisa 

menciptakan lingkungan yang kondusif atau bebas dari adanya praktek kekerasan di sekolah. Sehingga 

orang tua tidak ragu untuk menitipkan anak atau para santri ke pondok pesantren. Di sisi lain, edukasi 

santri mental sehat ini dapat menjadi bekal untuk para santri dalam menghadapi masalah yang 

berhubungan dengan kondisi psikologis remaja untuk bisa beradaptasi dengan kondisi dan situasi 

mendatang. 

 

SARAN 
Perlunya keberlanjutan dari pihak mitra perihal bimbingan konseling untuk follow up kondisi para 

santrinya dalam upaya pencegahan terjadinya kondisi parahnya kesehatan mental. 
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