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ABSTRAK 

Masa remaja merupakan masa perubahan domain perkembangan dan sosial 

yang dapat disertai dengan masalah perilaku seperti perilaku agresif. Keagresifan 

di kalangan remaja dapat menimbulkan kekhawatiran terhadap kesehatan mental 

remaja dan ini didefinisikan sebagai respons perilaku dan emosional yang 

melibatkan orang lain Perilaku agresif dapat menjadi masalah kesehatan mental 

bagi remaja muda dan didefinisikan sebagai sifat perilaku dan emosional.  

Mengingat pentingnya promosi Kesehatan mental pada remaja maka kegiatan 

pengabdian masyarakat perlu dilakukan pada guru dengan pelatihan penggunaan 

aplikasi me-health go dalam upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di 

Sekolah Menengah Atas Jember. Kegiatan pelatihan yang diberikan kepada guru 

adalah berupa aplikasi yang bernama me-health go diamana fokus utama dari 

aplikasi ini adalah pencegahan, intervensi dini, penilaian dan skrining serta 

tambahan untuk perawatan kesehatan mental lewat aplikasi. Hasil kegiatan 

pengabdian masyarakat yang dilakukan menunjukkan bahwa dari 50 guru  yang 

mengikuti kegiatan pelatihan penggunaan aplikasi me- health go dalam upaya 

pengendalian agresif pada siswa remaja sebesar 74 % memiliki pengetahuan baik 

dan 26% pengetahuan cukup. Hasil uji beda menggunkan Uji Wilcoxon 

menunjukkan ada perbedaan pengetahuan pretest dan postets dengan nilai p value 

0,000>0,05. Me health go adalah suatau aplikasi yang membantu para guru dalam 

melakukan pemantauan Kesehatan mental remaja.  

Kata Kunci : Me-Health Go, Remaja, Agresif, Guru.  

 

ABSTRACT 

Adolescence is a time of change in developmental and social domains which 

can be accompanied by behavioral problems such as aggressive behavior. 

Aggressiveness among adolescents can raise concerns about a teenager's mental 

health and is defined as a behavioral and emotional response that involves other 

people. Aggressive behavior can be a mental health problem for young adolescents 

and is defined as both behavioral and emotional in nature.  Considering the 

importance of promoting mental health in adolescents, community service activities 

need to be carried out in teacher training using the me-health go application in an 

effort to aggressively control adolescent students at Jember High School. The 

training activity provided to teachers is in the form of an application called me-

health go where the main focus of this application is prevention, early intervention, 

assessment and screening as well as additional mental health care through the 
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application. The results of the community service activities carried out showed that 

of the 50 teachers who took part in training activities on using the me-health go 

application in an effort to control aggression among teenage students, 74% had 

good knowledge and 26% had sufficient knowledge. The results of the difference 

test using the Wilcoxon test showed that there was a difference in pretest and 

posttest knowledge with a p value of 0.000>0.05. Me health go is an application 

that helps teachers monitor adolescent mental health. 

Key Words: Me-Health Go, Teen, Aggressive, Teacher. 

 

1. PENDAHULUAN 

Masalah Masa remaja merupakan masa perubahan domain 

perkembangan dan sosial yang dapat disertai dengan masalah perilaku seperti 

perilaku agresif (Schlomer et al. 2015). Keagresifan di kalangan remaja dapat 

menimbulkan kekhawatiran terhadap kesehatan mental remaja dan ini 

didefinisikan sebagai respons perilaku dan emosional yang melibatkan orang 

lain (Ye et al. 2021). Perilaku agresif dapat menjadi masalah kesehatan mental 

bagi remaja muda dan didefinisikan sebagai sifat perilaku dan 

emosional. Perilaku agresif biasanya diamati selama masa remaja dan salah 

satu masalah kesehatan mental remaja yang terkait dengan berbagai gangguan 

psikologis di kalangan remaja.(Bonell et al. 2018). 

Prevalensi perilaku agresif adalah  1 dari setiap 10 anak menderita 

perilaku agresif yang melibatkan  teman sebaya (Abu Al Rub 2018). Di 

Amerika Serikat, sekitar 10% remaja dilaporkan dipukul, ditampar, atau 

disakiti secara fisik oleh pacar selama 12 bulan sebelumnya  dan sekitar 30% 

dilaporkan mengalami perilaku agresif secara psikologis dalam hidup mereka 

(Eaton DK , Kann L , Kinchen. 2012). Pada tahun 2018, UNESCO 

memperkirakan sekitar 30% dari semua siswa setiap tahun mengalami 

beberapa jenis agresi di sekolah (UNESCO 2017). Data nasional dari Survei 

Perilaku Berisiko Remaja 2019 menunjukkan bahwa di antara anak perempuan 

kelas 9 hingga kelas 12, 22,9% telah terlibat perkelahian fisik di properti 

sekolah dalam 12 bulan sebelumnya (Nooshin, 2019).  

Literatur menunjukkan bahwa siswa dengan sifat agresivitas di 

lingkungan sekolah berisiko mengalami kegagalan akademik, 

ketidakmampuan menyesuaikan diri secara sosial, dan perilaku negatif dan 

salah seumur hidup (Estévez Lópe, Jiménez, and Moreno 2018). Selain itu, 

dilaporkan bahwa perilaku agresif terkait dengan berbagai hasil negatif di masa 

dewasa, termasuk depresi, isolasi sosial, berbagai masalah sosial, dan 

gangguan kesehatan fisik (Carmichael and Lockhart 2012). Keterlibatan dalam 

kekerasan fisik juga meningkatkan kemungkinan remaja terlibat dengan 

kelompok sebaya yang agresif, memiliki pasangan antisosial, hamil dan 

melahirkan saat remaja, dan terlibat dalam praktik pengasuhan yang agresif 

(Odgers et al. 2008). Selanjutnya, kesehatan fisik dan mental terpengaruh, 

mengakibatkan depresi, tekanan emosional, perilaku eksternalisasi, kehamilan, 

dan melahirkan anak selama masa remaja (Estévez Lópe et al. 2018). Demikian 

pula, keterlibatan dalam perilaku relasional agresif telah dikaitkan dengan 
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masalah internalisasi yang lebih besar, pesta minuman keras, dan merokok 

(Herrenkohl et al. 2009). Namun, di lingkungan sekolah, hubungan guru-murid 

mungkin penting untuk hasil kesehatan remaja (Coates, Chin, and Chung 

2013). Selain itu, lingkungan keluarga dan dukungan orang tua dapat 

memainkan peran protektif dalam mengembangkan perilaku agresif 

(Henneberger, Varga, and Tolan 2016). Beberapa penelitian menunjukkan 

bahwa mobile apps sangat berguna untuk menangani permasalahn mental pada 

remaja(Lecomte et al. 2020). 

Selain itu, diketahui bahwa agresivitas bersifat multifaset dan terlihat di 

kalangan remaja usia sekolah dengan demikian, identifikasi faktor yang 

berkontribusi mungkin memiliki implikasi teoritis dan klinis (Xiong, Xia, and 

Li 2021). Oleh karena itu,perlunya pendampingan oleh guru diaman guru harus 

memiliki pengetahuan yang baik tentang perilaku agresif pada remaja melalau 

promosi Kesehatan mental. Mengingat pentingnya promosi Kesehatan mental 

pada remaja yang harus di damping oleh guru maka hal ini sangat sesuai denga 

kegiatan pengabdian masyarakat yang akan dilakukan pada guru dengan 

pelatihan penggunaan aplikasi Me- Health Go dalam upaya pengendalian 

agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah Atas Jember.  Kerangka kerja 

ini dapat memajukan program promosi kesehatan, yang berfokus pada 

perubahan perilaku atau tingkat intrapersonal pada perubahan yang lebih luas 

dalam konteks sosial dan lingkungan yang terkait dengan masalah perilaku 

agresif dan kesehatan  mental pada remaja (MukeshBhilwar et al. 2016). 

 

2. METODE  

Kegiatan pelatihan yang diberikan kepada guru Sekolah Jember adalah 

berupa aplikasi yang Bernama Me Health Go diamana fokus utama dari 

aplikasi ini adalah pencegahan dan intervensi dini, penilaian dan skrining, 

tambahan untuk perawatan kesehatan mental lewat aplikasi dan intervensi 

swadaya mandiri. Sebagian besar mencakup beberapa bentuk pemantauan diri 

terhadap gejala, suasana hati, emosi, perilaku, atau Kesehatan mental lainnya. 

Me Health Go adalah satu-satunya aplikasi yang menggambarkan komponen 

"perawatan" aktif (yaitu, promosi dan pencegahan) dan menyediakan  "strategi 

koping" dan praktik keterampilan (misalnya, meditasi, keterampilan terapi 

perilaku dialektis). 
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Gambar 1 Rencana Rancangan Aplikasi Me-Helath Go 

 

Rangkaian kegiatan pengabdian masyarakat adalah kegiatan yang 

berkelanjutan yang di lakukan di Sekolah Menengah Atas Jember sebagai 

bentuk implikasi dari hasil penelitian yang sudah dilakukan. Selain itu, 

rangkaian sebelum kegiatan berlangsung seperti pengenalan program dan 

konsep acara dilakukan dengan metode sosialisasi dan survey. Metode 

sosialisasi dilakukan dengan cara persuatif agar sasaran antusias terhadap 

program. Sedangkan metode survey dilakukan dengan pengisian kuesioner 

mengenai masalah yang dihadapi oleh guru dalam menghadapi siswa yang 

mengalami perilaku agresif, sehingga memperoleh jawaban yang informatif 

dan memudahkan untuk menyaring sasaran yang akan diikutsertakan dalam 

pelaksanaan program pengabdian masyarakat. 

Kegiatan pelatihan penggunaan aplikasi ME- Health Go dalam upaya 

pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah Atas Jember 

akan dilakukan selama 1 Bulan dimana selama 4 minggu akan dilaksanakan 1 

kali pertemuan dalam seminggu selama 60 menit. Kegiatan pengabdian 

masyarakat dilakukan dimulai dari identifikasi, pengenalan aplikasi, uji coba 

palikasi dan evaluasi 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan pada Bulan 

Mei – Juni 2023 dalam bentuk pemberdayaan guru Sekolah Menengah Atas 

Jember. Analisis dilakukan untuk mendapatkan gambaran mengenai program 

pengabdian masyarakat pelatihan penggunaan aplikasi me- health go dalam 

upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah Atas 

Jember. Hasil kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilakukan pada 50 

orang guru dapat disajikan dalam tabel berikut: 
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Tabel 1  Hasil Deskripsi Frekuensi Guru Mengikuti Kegiatan 

Pengabdian Masyarakat 

Jenis Kelamin Remaja Frekuensi Persentase 

Kelompok Eksperimen 

Laki-Laki 25 50.0 

Perempuan 25 50.0 

Total 50 100.0 

Hasil perhitungan menunjukkan bahwa dari 50 guru yang mengikuti 

kegiatan pengabdian masyarakat pelatihan penggunaan aplikasi me- health go 

dalam upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah 

Atas Jember adalah sebesar 50% laki-laki dan 50% perempuan.  

 

Tabel 2 Hasil Deskripsi Frekuensi Asal Kelas Guru dalam Kegiatan 

Pengabdian Masyarakat 

Kelas Frekuensi Persentase 

Guru IPA 16 32.0 

Guru IPS 19 38.0 

Guru Keagamaan 15 30.0 

Total 50 100.0 

Hasil perhitungan menunjukkan bahwa dari 50 guru yang mengikuti 

kegiatan pengabdian masyarakat pelatihan penggunaan aplikasi me- health go 

dalam upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah 

Atas Jember adalah sebesar 38% dari guru IPS, 32% dari guru  IPA dan 30% 

dari guru  Keagamaan.  

 

Tabel 3  Hasil Deskripsi Frekuensi Data Berdasarkan Tingkat 

Ketertarikan Guru pada Program 

Ketertarikan Frekuensi Persentase 

Tertarik 27 54.0 

Cukup Menarik 17 34.0 

Tidak Tertarik 6 12.0 

Total 50 100.0 

Hasil perhitungan menunjukkan bahwa dari 50 guru  yang mengikuti 

kegiatan pengabdian masyarakat pelatihan penggunaan aplikasi me- health go 

dalam upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah 
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Atas Jember adalah sebesar 54% tertarik terhadap program, 34% cukup tertarik 

dan 12% tidak tertarik terhadap program.  

 

Tabel 4 Hasil Deskripsi Frekuensi Data Pretest Guru 

Pengetahuan Frekuensi Persentase 

Pengetahuan Baik 15 30.0 

Pengetahuan Cukup 31 62.0 

Pengetahuan Kurang 4 8.0 

Total 50 100.0 

Hasil perhitungan menunjukkan bahwa dari 50 guru yang mengikuti 

kegiatan pengabdian masyarakat pelatihan penggunaan aplikasi me- health go 

dalam upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah 

Atas Jember adalah sebesar 62% memiliki pengetahuan cukup, 30% 

pengeteahuan baik dan 8% pengetahuan kurang.  

 

Tabel  5 Hasil Deskripsi Frekuensi Data Postest Guru 

Pengetahuan Frekuensi Persentase 

Pengetahuan Baik 37 74.0 

Pengetahuan Cukup 13 26.0 

Total 50 100.0 

Uji Wilcoxon 
Asymp. Sig. (2-

tailed) 

.000 

 

Hasil perhitungan menunjukkan bahwa dari 50 guru yang mengikuti 

kegiatan pengabdian masyarakat pelatihan penggunaan aplikasi me- health go 

dalam upaya pengendalian agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah 

Atas Jember adalah sebesar 74 % memiliki pengetahuan baik dan 26% 

pengetahuan cukup. Hasil uji beda menggunkan Uji Wilcoxon menunjukkan 

ada perbedaan pengetahuan pretest dan postets dengan nilai p value 

0,000>0,05. 

Selama masa remaja, perubahan normatif perkembangan dalam 

hubungan sosial, termasuk penurunan pengawasan orang tua dan peningkatan 

pengaruh teman sebaya, juga dapat meningkatkan risiko agresi (Fasya and 

Friska Amelia 2017). Demikian pula, keterlibatan dalam perilaku baru yang 

berisiko dapat memengaruhi perilaku agresif. Misalnya, peningkatan konsumsi 

alkohol dan keracunan, penggunaan narkoba dan merokok telah dikaitkan 

dengan agresi fisik pada masa remaja (Wibowo and Nashori 2017).  

Dibandingkan dengan sejumlah besar penelitian yang meneliti faktor 

risiko agresi fisik pada masa kanak-kanak dan remaja, jauh lebih sedikit yang 
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diketahui tentang faktor risiko agresi fisik pada masa remaja akhir, selama 

transisi penting menuju dewasa (M. Elyas Arif Budiman, Yuhbaba, and 

Cahyono 2023). Studi longitudinal tentang agresi yang mengikuti anak-anak 

hingga dewasa muda sering berfokus pada kategori kenakalan yang luas 

daripada tindakan spesifik agresi fisik seperti berkelahi (M Elyas Arif Budiman 

et al. 2023). Namun, studi tentang agresi fisik pada masa kanak-kanak dan 

remaja telah menunjukkan bahwa agresi fisik adalah dimensi khusus dan 

terpisah dari masalah perilaku yang mengganggu  dan agresi fisik pada remaja 

akhir dan dewasa muda juga dapat terjadi di luar lintasan kenakalan, misalnya 

dalam kaitannya dengan kekerasan pasangan intim (Bolhuis et al. 2017). Selain 

itu, beberapa penelitian telah meneliti faktor risiko dan perjalanan agresi fisik 

dari masa remaja awal hingga akhir. Pada masa ini, remaja dihadapkan pada 

tugas perkembangan yang penting, seperti pembentukan identitas, berpisah 

dari orang tua, serta mengembangkan otonomi dan keintiman dengan orang 

lain bersamaan dengan menurunnya pengawasan orang tua. Meskipun agresi 

fisik umumnya menurun seiring bertambahnya usia, karakteristik khusus 

periode remaja dapat menempatkan beberapa individu pada risiko timbulnya 

perilaku agresif fisik selama fase perkembangan ini. Dua penelitian 

mendukung kecenderungan peningkatan perilaku agresif secara fisik selama 

masa remaja (Ã et al. 2008). Namun, salah satu studi ini tidak menguji faktor 

risiko dari rangkaian agresi, dan studi lain menggunakan ukuran agresi yang 

lebih luas yang tidak membedakan antara agresi fisik dan verbal (misalnya, 

ancaman verbal). 

Perlunya pendampingan oleh guru dimana guru harus memiliki 

pengetahuan yang baik tentang perilaku agresif pada remaja melalau promosi 

Kesehatan mental. Mengingat pentingnya promosi Kesehatan mental pada 

remaja yang harus di damping oleh guru maka hal ini sangat sesuai denga 

kegiatan pengabdian masyarakat yang akan dilakukan pada guru dengan 

pelatihan penggunaan aplikasi ME- Health Go dalam upaya pengendalian 

agresif pada siswa remaja di Sekolah Menengah Atas Jember.  Kerangka kerja 

ini dapat memajukan program promosi kesehatan, yang berfokus pada 

perubahan perilaku atau tingkat intrapersonal pada perubahan yang lebih luas 

dalam konteks sosial dan lingkungan yang terkait dengan masalah perilaku 

agresif dan kesehatan  mental pada remaja. 

Perkembangan teknologi yang pesat membuka peluang dan jalan baru 

dalam mengerjakan banyak hal, termasuk untuk mengembangkan dunia 

pendidikan. Saat ini telah banyak berkembang berbagai teknologi yang dapat 

dimanfaatkan untuk mengembangkan dunia pendidikan, termasuk untuk 

menunjang pembelajaran. Salah satu media pembelajaran yang saat ini telah 

berkembang demikian pesat adalah smartphone dengan berbagai fitur aplikasi 

yang relevan.  

Teknologi digital menyediakan cara untuk meningkatkan akses ke 

intervensi berbasis bukti (Pennant et al. 2015). Terapi perilaku misalnya, 

menawarkan cara yang menjanjikan dan dapat diterima untuk memberikan 

intervensi untuk masalah perilaku aggresif pada remaja. Oleh karena itu, 

aplikasi Me Health Go menawarkan platform yang sangat kuat untuk 
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memberikan intervensi kesehatan mental kepada remaja. Me Health Go 

menggunakan fungsi perangkat seluler yang mengandalkan pengunduhan 

aplikasi seluler untuk membantu mendukung pemberian layanan Kesehatan 

bagi remaja dalam upaya menggendalikan perilaku agresifnya. 

Sekolah mitra, yaitu: Sekolah Menengah Atas Jember memiliki banyak 

siswa yang sangat memadai. Pemanfaatan aplikasi Me-Health Go ini sebagai 

salah satu aplikasi yang dapat membantu  siswa menurunkan perilaku agresif 

pada remaja. Oleh karena itu kegiatan pengabdian kepada masyarakat di 

sekolah ini sangat tepat. Hal ini dalam rangka sosialisasi, pengenalan dan 

penguatan kesehatan remaja yang dikemas secara kreatif dan menyenangkan 

serta membantu memvisualisasikan masalah kesehatan mental pada remaja. 

Kepada sekolah mitra terutama guru BK akan diberikan modul kesehatan dan 

pembentukan kader kesehatan jiwa pada siswa 

 

4. KESIMPULAN 

Sekolah mitra, yaitu: Sekolah Menengah Atas Jember memiliki banyak 

siswa yang sangat memadai. Pemanfaatan kegiatan aplikasi Me-Health Go 

akan menyediakan kerangka kerja yang efektif untuk guru yang bisa diterapkan 

secara mandiri oleh guru serta bersama-sama menjelajahi berbagai pendekatan 

untuk menemukan kombinasi dan solusi yang tepat untuk remaja yang 

mengalami masalah kesehatan mental. Oleh karena itu kegiatan Pengabdian 

kepada Masyarakat di sekolah mitra ini sangat tepat. Hal ini dalam rangka 

sosialisasi, pengenalan dan penguatan kesehatan remaja yang diemas secara 

kreatif dan menyenangkan serta membantu memvisualisasikan masalah 

kesehatan mental pada remaja sehingga akan terbentu ketahanan mental pada 

remaja. 
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