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ABSTRACT 
 

In the era of globalization and free competition, the tendency for the soul to 
expand is increasing, this causes stressors in life to become increasingly 
complex, such as the loss of a loved one, the breakdown of social relationships, 
unemployment, problems in marriage, the economy, work pressure and 
discrimination can increase. risk of suffering from mental disorders. (Suerni et 
al., 2023). Mental disorders are behavioral deviations resulting from deviations 
in emotions, thoughts, behavior, feelings, motivation, desires, self-awareness 
and perception so that they interfere with the life process.  (Isnaniar et al., 
2022). As stated by (Anggraini, 2020), mental disorders are a manifestation of a 
form of behavioral deviation due to emotional distortion in behavior. The 
general aim of this writing is to determine the effect of health promotion on 
early detection of people with mental disorders in Rw 07, Kedung Supervisory 
Village, Babelan District, Bekasi Regency. This type of research uses descriptive 
analytical research with a quantitative approach with a cross-sectional 
observational study design. Using Pre and Post Tests and primary data obtained 
directly from respondents. With the variable Influence of Health Promotion on 
the Detection of Mental Disorders in Adolescents. There was a significant 
influence on teenagers' knowledge before and after being given health 
promotion regarding people with mental disorders with a p value ≤ 0.05. And 
there is a significant influence on teenagers' perceptions before and after being 
given health promotion regarding people with mental disorders with a p value ≤ 
0.05. In this study, the characteristics of teenagers in Rw 07, Kedung Supervisory 
Village, Babelan District, Bekasi Regency, based on age categories, were mostly 
16 years old. Based on gender categories, the majority are female. Based on 
educational categories, most of the respondents were in Senior High School 
(SMA). The average early detection of mental disorders in adolescents before 
was 3.4348 and after being given health promotion against mental disorders was 
9.6364. There is a significant influence on teenagers' knowledge before and after 
being given health promotion regarding people with mental disorders with a p 
value ≤ 0.05. There is a significant influence on teenagers' perceptions before 
and after being given health promotion regarding people with mental disorders 
with p value ≤ 0.05. 
 
Keywords: Health Promotion, Early Detection, Mental Disorders, and 

Adolescents 
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ABSTRAK 
 

Pada Era globalisasi dan persaingan bebas menambah kecenderungan jiwa 
semakin meluas, hal ini menyebabkan adanya stresor dalam kehidupan yang 
semakin kompleks, seperti kehilangan seseorang yang dicintai, putusnya 
hubungan sosial, pengangguran, masalah dalam pernikahan, ekonomi, tekanan 
pekerjaan dan diskriminasi dapat meningkatknya resiko penderita gangguan jiwa. 
(Suerni et al., 2023).Gangguan jiwa adalah penyimpangan perilaku akibat adanya 
penyimpangan emosi, pikiran, perilaku, perasaan, motivasi, keinginan, 
kesadaran diri sendiri, dan persepsi sehingga mengganggu dalam proses hidup.  
(Isnaniar et al., 2022). Sama halnya disampaiakan oleh (Anggraini, 2020), 
gangguan jiwa merupakan manifestasi dari bentuk penyimpangan perilaku akibat 
adanya distorsi emosi dalam bertingkah laku. Tujuan umum penulisan ini untuk 
mengetahui pengaruh promosi kesehatan terhadap Deteksi Dini remaja mengenai 
orang dalam gangguan jiwa di Rw 07 Kelurahan Kedung Pengawas Kecamatan 
Babelan Kabupaten Bekasi. Jenis penelitian ini menggunakan penelitian 
deskriptif analitik dengan pendekatan kuantitatif dengan desain studi 
observasional Cross sectional. Menggunakan Pre dan Post Test dan data primer 
yang diperoleh langsung dari responden. Dengan variabel Pengaruh Promosi 
Kesehatan Kesehatan Terhadap Deteksi Gangguan Jiwa Pada Remaja. Adanya 
pengaruh yang signifikan terhadap pengetahuan remaja sebelum dan sesudah 
diberikan promosi kesehatan mengenai orang dengan gangguan jiwa dengan p 
value ≤ 0,05. Serta adanya pengaruh yang signifikan terhadap persepsi remaja 
sebelum dan sesudah diberikan promosi kesehatan mengenai orang dengan 
gangguan jiwa dengan p value ≤ 0,05. Dalam penelitian ini karakteristik remaja 
di Rw 07 Kelurahan Kedung Pengawas Kecamatan Babelan Kabupaten Bekasi 
berdasarkan kategorik usia sebagian besar berumur 16 tahun. Berdasarkan 
kategorik jenis kelamin sebagian besar berjenis kelamin perempuan. Berdasarkan 
kategorik pendidikan sebagian besar responden berada di Sekolah Menengah Atas 
(SMA). Rata – rata deteksi dini gangguan jiwa pada remaja sebelum 3,4348 dan 
sesudah diberikan promosi kesehatan terhadap gangguan jiwa adalah 9,6364. 
Adanya pengaruh yang signifikan terhadap pengetahuan remaja sebelum dan 
sesudah diberikan promosi kesehatan mengenai orang dengan gangguan jiwa 
dengan p value ≤ 0,05. Adanya pengaruh yang signifikan terhadap persepsi 
remaja sebelum dan sesudah diberikan promosi kesehatan mengenai orang 
dengan gangguan jiwa dengan p value ≤ 0,05. 
 
Kata Kunci: Promosi Kesehatan, Deteksi Dini, Gangguan Jiwa, dan Remaja 
 
 
PENDAHULUAN 

Pada Era globalisasi dan 
persaingan bebas menambah 
kecenderungan jiwa semakin 
meluas, hal ini menyebabkan adanya 
stresor dalam kehidupan yang 
semakin kompleks, seperti 
kehilangan seseorang yang dicintai, 
putusnya hubungan sosial, 
pengangguran, masalah dalam 
pernikahan, ekonomi, tekanan 
pekerjaan dan diskriminasi dapat 

meningkatknya resiko penderita 
gangguan jiwa. (Suerni et al., 2023) 

Gangguan jiwa adalah 
penyimpangan perilaku akibat 
adanya penyimpangan emosi, 
pikiran, perilaku, perasaan, 
motivasi, keinginan, kesadaran diri 
sendiri, dan persepsi sehingga 
mengganggu dalam proses hidup.  
(Isnaniar et al., 2022). Sama halnya 
disampaiakan oleh (Anggraini, 
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2020), gangguan jiwa merupakan 
manifestasi dari bentuk 
penyimpangan perilaku akibat 
adanya distorsi emosi dalam 
bertingkah laku.  

Berdasarkan data yang di 
dapat dari World Health 
Organization (WHO) menyebutkan 
bahwa jumlah penderita gangguan 
jiwa di dunia mencapai 450 juta 
orang. Berdasarkan data regional 
Asia Pasifik (WHO SEARO) mencatat 
India negara terbanyak kejadian 
gangguan depresi mencapai 
56.675.969 kasus atau sekitar 4,5% 
dari populasi dan terendah di 
Maldives yaitu sekitar 12.739 kasus 
atau 3,7% dari total populasi. (Ernia 
Nining et al., 2020) 

Angka gangguan Jiwa di 
Indonesia berdasarkan data 
(Riskesdas, 2018). Angka gangguan 
jiwa  tergolong cukup berat dimana 
rata-rata penderita gangguan jiwa 
adalah 1,7‰ penduduk yang dikutip 
dari data Riskesdas tahun 2013 dan 
terdapat peningkatan prevalensi 
gangguan jiwa pada tahun 2018 
adalah 7% dimana provinsi Bali 
memiliki prevalensi tertinggi 
diIndonesia yakni 11% lalu provinsi 
dengan prevalensi terendah adalah 
Kepulauan Riau, dan adanya 
peningkatan prevalensi Gangguan 
Jiwa di di Jawa Barat dari tahun 2013 
adalah sebanyak 1,65% menjadi 
4,97% di tahun 2018, dimana usia 
muda 15-24 tahun mencapai 6% pada 
tahun 2013 menjadi 11,26% ditahun 
2018. 

Permasalaan  kesehatan jiwa 
sering kali tidak terdeteksi sejak 
awal terutama pada remaja. Hal ini 
disebabkan pengetahuan dan 
persepsi yang kurang mengenai 
gangguan jiwa. Berdasarkan data 
terjadinya   peningkatan gangguan 
jiwa pada remaja mencapai 6% di 
tahun 2013,  menjadi 11,26% di 
tahun 2018. (Niman et al., 2022) 

Upaya yang dilakukan untuk 
meningkatkan pengetahuan tentang 

gangguan jiwa dilakuan promosi 
kesehatan dimana ini merupakan  
sebuah konsep yang melibatkan 
berbagai upaya untuk meningkatkan 
sikap dan stigma remaja tentang 
kesehatan, serta mendorong 
perubahan perilaku yang lebih sehat. 
(Sanggelorang et al., 2024) 

Berdasarkan uraian yang 
tertera pada latar belakang tersebut 
maka penulis memandang perlu 
diadakannya peningkatan Sikap dan 
Stigma tentang gangguan jiwa 
dengan cara melaksanakan promosi 
kesehatan kepada remaja di 
Kecamatan Babelan Kabupaten 
Bekasi dikarenakan masih kurangnya 
tingkat Sikap dan Stigma mengenai 
gangguan kesehatan mental dan 
bagaimana cara menjaga kesehatan 
mental. Pentingnya mengedukasi 
tentang kesehatan mental bagi 
remaja memiliki tujuan agar remaja 
peka terhadap kesehatan mentalnya 
karena jika tidak terkendali mereka 
bisa mengatasinya. 
 
 
TINJAUAN PUSTAKA 

Gangguan jiwa merupakan 
suatu keadaan menyimpangnya 
proses pikir, alam perasaan serta 
perilaku seseorang. Menurut Stuart 
& Sundeen 1998 gangguan jiwa 
merupakan suatu masalah kesehatan 
yang menyebabkan ketidakmampuan 
psikologis atau perilaku yang 
ditimbulkan akibat gangguan pada 
fungsi sosial, psikologis, genetik, 
fisik/kimiawi, serta biologis. 
Gangguan jiwa merupakan suatu 
keadaan menyimpangnya proses 
pikir, alam perasaan serta perilaku 
seseorang. 

 Menurut Stuart & Sundeen 
1998 gangguan jiwa merupakan 
suatu masalah kesehatan yang 
menyebabkan ketidakmampuan 
psikologis atau perilaku yang 
ditimbulkan akibat gangguan pada 
fungsi sosial, psikologis, genetik, 
fisik/kimiawi, serta biologis.  
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a. Gangguan Kognisi adalah 
keadaan mental individu yang 
mana individu tersebut dapat 
menyadari dan 
mempertahankan hubungan 
dengan lingkungannya. 
Gangguan kognisi terdiri dari 
beberapa macam yaitu : 1) 
Gangguan sensasi, yang 
merupakan individu tidak dapat 
merasakan suatu rangsangan. 2) 
Gangguan persepsi, yang 
merupakan individu merasakan 
berbagai macam rangsangan 
yang masuk yang didapat dari 
proses interaksi.  

b. Gangguan asosiasi merupakan 
keadaan mental individu dimana 
perasaan, kesan atau gambaran 
ingatan akan menimbulkan 
gambaran ingatan atau konsep 
lain yang berkaitan dengan 
individu tersebut sebelumnya.  

c. Gangguan perhatian yaitu 
gangguan pada proses kognitif 
yang meliputi pemusatan pikiran 
atau konsentrasi.  

d. Gangguan ingatan adalah 
gangguan kognitif yang 
berkaitan dengan mencatat, 
menyimpan serta memproduksi 
data-data yang pernah dialami 
oleh individu.  

e. Gangguan psikomotor adalah 
gangguan pada aspek motoric 
individu, dimana biasanya 
berupa peningkatan aktifitas, 
penurunan aktifitas, aktifitas 
yang dilakukan tidak sesuai, 
aktivitas yang diulang-ulang, 
sikap agresif dan lain 
sebagainya.  

f. Gangguan kemauan adalah 
keadaan dimana individu tidak 
dapat mempertimbangkan dan 
memutuskan keinginan-
keinginan untuk mencapai suatu 
tujuan tertentu.  

g. Gangguan emosi dan afek 
Gangguan emosi dan afek adalah 
gangguan yang terjadi pada 
emosional individu, dimana 
akan terjadi perubahan suasana 
hati dan perasaan yang 
signifikan dan cepat (Iklima, 
2023). 

 
 
METODOLOGI PENELITIAN 

Menurut Sugiyono (2018;13) 
dalam (Alifa, 2020) Metode 
penelitian data kuantitatif berbasis 
positivisme atau data konkrit. Data 
ini terdiri dari angka-angka yang 
akan diuji menggunakan statistik 
untuk menentukan hubungannya 
dengan masalah yang diteliti. 
Penelitian kuantitatif biasanya 
menggunakan dua rancangan: survey 
dan eksperimen. Dalam penelitian 
ini, rancangan eksperimen yang akan 
digunakan. 

Jenis penelitian ini 
menggunakan penelitian deskriptif 
analitik dengan pendekatan 
kuantitatif dengan desain studi 
observasional Cross sectional. 
Menggunakan Pre dan Post Test dan 
data primer yang diperoleh langsung 
dari responden. Dengan variabel 
Pengaruh Promosi Kesehatan 
Kesehatan Terhadap Deteksi 
Gangguan Jiwa Pada Remaja. 
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HASIL PENELITIAN 
 

Tabel 1. Distribusi Demografi Karakteristik Responden Yang Diberikan 
Promosi Kesehatan Deteksi Dini Gangguan Jiwa Pada Remaja 

 

Variabel F % 

Usia Responden   

15 Tahun 33 58,9% 

16 Tahun 15 26,8% 

17 Tahun 8 14,3% 

Jumlah 56 100% 

 
Berdasarkan tabel 1 

menyimpulkan bahwa distribusi 
karakteristik responden berdasarkan 
usia 15 tahun berjumlah 33 
responden atau (58,9%), usia 16 
tahun berjumlah 15 responden atau 

(26,8%), usia 17 tahun berjumlah 8 
responden atau (14,3%), maka 
berdasarkan distribusi frekuensi usia 
responden lebih didominasi oleh usia 
15 tahun sebanyak (58,9%). 

 
Tabel 2. Distribusi Demografi Karakteristik Responden Yang Diberikan 

Promosi Kesehatan Deteksi Dini Gangguan Jiwa Pada Remaja 
 

Variabel Jenis Kelamin F % 

Laki – Laki 19 33,9% 

Perempuan 37 66,1% 

Jumlah 56 100% 

 
Interpretasi berdasarkan jenis 

kelamin responden laki – laki 
berjumlah 19 responden atau 
(33,9%) dan responden perempuan 
berjumlah 37 atau (66,1%). Terlihat 
bahwa jumlah perempuan lebih 

banyak dari pada laki – laki. 
Responden yang diteliti oleh penulis 
lebih didominasi oleh responden 
berjenis kelamin perempuan 
sebanyak (66,1%). 

 
Tabel 3. Distribusi Demografi Karakteristik Responden Yang Diberikan 

Promosi Kesehatan Deteksi Dini Gangguan Jiwa Pada Remaja 
 

Variabel Pendidikan F % 

Sekolah Menengah Pertama (SMP) 14 25% 

Sekolah Menengah Atas (SMA) 42 75% 

Jumlah 56 100% 

 
Interpretasi berdasarkan 

pendidikan responden yang 
berpendidikan SMP (Sekolah 
Menengah Pertama) berjumlah 14 

responden atau (25%) dan responden 
yang berpendidikan SMA (Sekolah 
Menengah Atas) berjumlah 42 atau 
(75%).  
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Tabel 4. Distribusi frekuensi Deteksi dini, Pengetahuan remaja, Persepsi 
remaja, Sikap remaja, dan Stigma remaja gangguan jiwa Remaja di Rw 07 

Kelurahan Kedung Pengawas Kecamatan Babelan Kabupaten Bekasi 
 

 Pretest 
Deteksi dini 

Gangguan jiwa 

   Posttest Deteksi 
dini 

Gangguan jiwa 

  

No Deteksi dini F % No Deteksi dini F % 

1 Terdeteksi 18 32,1% 1 Terdeteksi 16 28,6% 

2 Tidak 
Terdeteksi 

38 67,9% 2 Tidak 
Terdeteki 

40 71,4% 

 Total 56 100%  Total 56 100% 

No Pengetahuan F % No Pengetahuan F % 

1 Baik 12 21,4% 1 Baik 54 96,4% 

2 Kurang 44 78,6% 2 Kurang 2 3,6% 

 Total 56 100%  Total 56 100% 

No Persepsi F % No Persepsi F % 

1 Positif 16 28,6% 1 Positif 56 100% 

2 Negatif 40 71,4% 2 Negatif 0 0% 

 Total 56 100%  Total 56 100% 

No Sikap F % No Sikap F % 

1 Positif 22 39.3 1 Positif 56 100.0 

2 Negatif 34 60.7 2 Negatif 0 0 

 Total 56 100.0  Total 56 100% 

No Stigma F % No Stigma F % 

1 Positif 9 16.1 1 Positif 56 100% 

2 Negatif 47 83.9 2 Negatif 0 0% 

 Total 56 100.0  Total 56 100% 

 
Interpretasi hasil tabel diatas 

dapat dilihat dari hasil pre test 
responden Terdeteksi berjumlah 18 
responden atau (32,1%), responden 
yang berpengetahuan kurang 
berjumlah 38 responden atau 
(67,9%). Terlihat bahwa sebagian 
besar responden tidak terdeteksi 
gangguan jiwa yaitu berjumlah 38 
responden atau (67,9%). Sedangkan 
dari hasil post test responden 
terdeteksi berjumlah 16 responden 
atau (28,6%), responden dan tidak 
terdeteksi berjumlah 40 responden 
atau (71,4%), maka berdasarkan 
distribusi frekuensi deteksi dini 
gangguan jiwa pada remaja sebagian 
besar responden tidak terdeteksi 
berjumlah 40 responden atau 
(71,4%). 

Interpretasi hasil tabel diatas 
dapat dilihat dari hasil pre test 

responden berpengetahuan baik 
berjumlah 12 responden atau 
(21,4%), responden yang 
berpengetahuan kurang berjumlah 
44 responden atau (78,6%). Terlihat 
bahwa sebagian besar responden 
masih berpengetahuan kurang 
mengenai gangguan jiwa yaitu 
berjumlah 44 responden atau 
(78,6%). Sedangkan dari hasil post 
test responden yang berpengetahuan 
baik berjumlah 54 responden atau 
(96,4%), responden yang 
berpengetahuan kurang berjumlah 2 
responden atau (3,6%), maka 
berdasarkan distribusi frekuensi 
pengetahuan sebagian besar 
responden berpengetahuan baik 
yaitu berjumlah 54 responden atau 
(96,4%).  

Interpretasi hasil tabel diatas 
dapat dilihat dari hasil pre test 
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responden berpersepsi positif 
berjumlah 16 responden atau 
(28,6%), responden yang berpersepsi 
negatif berjumlah 40 responden atau 
(71,4%). Terlihat bahwa sebagian 
besar responden masih berpersepsi 
negatif terhadap orang dalam 
gangguan jiwa yaitu berjumlah 40 
responden atau (71,4%). Sedangkan 
dari hasil post test sebagaian besar 
responden berpersepsi positif 
berjumlah 56 responden atau 
(100%), maka berdasarkan distribusi 
frekuensi persepsi setelah diberikan 
promosi kesehatan responden 
memiliki persepsi positif yaitu 
berjumlah 56 responden atau 
(100%). 

Interpretasi hasil tabel diatas 
dapat dilihat dari hasil pre test 
responden bersikap positif 
berjumlah 22 responden atau 
(39,3%), responden yang bersikap 
negatif berjumlah 34 responden atau 
(60,7%). Terlihat bahwa sebagian 
besar responden masih bersikap 
negatif terhadap orang dalam 
gangguan jiwa yaitu berjumlah 34 

responden atau (60,7%). Sedangkan 
dari hasil post test responden yang 
bersikap positif berjumlah 56 
responden atau (100%), maka 
berdasarkan distribusi frekuensi 
sikap sebagian besar responden 
bersikap posistif yaitu berjumlah 56 
responden atau (100%). 

Interpretasi hasil tabel diatas 
dapat dilihat dari hasil pre test 
responden berstigma positif 
berjumlah 9 responden atau (16,1%), 
responden yang berstigma negatif 
berjumlah 47 responden atau 
(83,9%). Terlihat bahwa sebagian 
besar responden masih berstigma 
negatif terhadap orang dalam 
gangguan jiwa yaitu berjumlah 47 
responden atau (83,9%). Sedangkan 
dari hasil post test sebagaian besar 
responden berstigma positif 
berjumlah 56 responden atau 
(100%), maka berdasarkan distribusi 
frekuensi persepsi setelah diberikan 
promosi kesehatan responden 
memiliki stigma positif yaitu 
berjumlah 56 responden atau 
(100%). 

 
Tabel 5. Hasil Uji Normalitas Data Deteksi Dini, Pengetahuan Remaja, 

Persepsi Remaja, Sikap Remaja, Dan Stigma Remaja Gangguan Jiwa Pre Test 
Dan Post Test Di Rw 07 Kelurahan Kedung  Pengawas Kecamatan Babelan 

Kabupaten Bekasi 
 

Pengukuran Variabel Kolmogorof Smirnov 

Pre Test Deteksi dini 
Gangguan jiwa 

,019 

Post Test Deteksi dini 
Gangguan jiwa 

,161 

Pre Test Pengetahuan ,094 

Post Test Pengetahuan ,152 

Pre Test Persepsi ,200 

Post Test Persepsi ,200 

Pre Test Sikap .016 

Post Test Sikap .200* 

Pre Test Stigma .009 

Post Test Stigma .200* 

 
Interpretasi hasil asumsi 

pengujian normalitas pada tabel 
diatas didapatkan hasil data yaitu p 
value ≥ 0,05. Pada Pre test deteksi 

dini gangguan jiwa nilai kolmogorov 
smirnov yaitu 0,019 dan post test 
deteksi dini gangguan jiwa memiliki 
nilai ,161 jika memiliki nilai 0,019 
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(lebih besar dari alpha). Dapat 
disimpulkan bahwa dari hasil uji 
normalitas data pre test dan post 
test data berdistribusi normal. 

Pada Pre test pengetahuan 
memiliki nilai kolmogorov smirnov 
yaitu 0,094 dan post test 
pengetahuan memiliki nilai 0,152, 
sedangkan pada pre test dan post 
test persepsi memiliki nilai 0,200 
(lebih besar dari alpha). Dapat 
disimpulkan bahwa dari hasil uji 

normalitas data pre test dan post 
test data berdistribusi normal.  

Pada Pre test Sikap memiliki 
nilai kolmogorov smirnov yaitu 0,016 
dan post test sikap memiliki nilai 
0,200 (lebih besar dari alpha), 
sedangkan pada pre test  Stigma 
memiliki nilai 0,009 post test stigma 
memiliki nilai 0,200 (lebih besar dari 
alpha) Dapat disimpulkan bahwa dari 
hasil uji normalitas data pre test dan 
post test data berdistribusi normal.  

 
Tabel 6. Pengaruh Promosi Kesehatan deteksi dini, Pengetahuan remaja, 

Persepsi remaja, Sikap remaja, dan Stigma remaja gangguan jiwa Remaja di 
Rw 07 Kelurahan Kedung Pengawas Kecamatan Babelan Kabupaten Bekasi 

 

Variabel Mean Std. Deviation P Value 

Pre test – deteksi -3,4348 1,687 0,000 

Post test – deteksi -9,6364 4,850 0,000 

Pre test - Post test Pengetahuan -4,64286 
 

1,806 
 

0,000 
 

Pre test – Post test Persepsi -11,0535 3,578 0,000 

Pre test - Post test Sikap -12.089 
 

3.192 
 

0,000 
 

Pre test – Post test Stigma -9.411 
 

2.514 0,000 

 
Berdasarkan hasil tabel diatas 

hasil analisis pada responden setelah 
diberikan promosi kesehatan deteksi 
dini gangguan jiwa signifikan dengan 
p value 0,000 ≤ 0,05 dengan 
menggunakan tingkat kepercayaan 
95%, yang berarti ada pengaruh 
promosi kesehatan deteksi dini 
gangguan jiwa pada remaja di Rw 07 
Kelurahan Kedung Pengawas 
Kecamatan Babelan Kabupaten 
Bekasi.  

Berdasarkan hasil tabel diatas 
hasil analisis pada responden setelah 
diberikan promosi kesehatan terjadi 
peningkatan pengetahuan dan 
persepsi yang signifikan  mengenai 
orang dalam gangguan jiwa dengan p 
value 0,000 ≤ 0,05 dengan 
menggunakan tingkat kepercayaan 
95%, yang berarti ada pengaruh 

promosi kesehatan terhadap 
pengetahuan dan persepsi remaja 
mengenai orang dalam gangguan 
jiwa di Rw 07 Kelurahan Kedung 
Pengawas Kecamatan Babelan 
Kabupaten Bekasi. 

Berdasarkan hasil tabel diatas 
hasil analisis pada responden setelah 
diberikan promosi kesehatan terjadi 
peningkatan sikap dan stigma yang 
signifikan  mengenai orang dalam 
gangguan jiwa dengan p value 0,000 
≤ 0,05 dengan menggunakan tingkat 
kepercayaan 95%, yang berarti ada 
pengaruh promosi kesehatan 
terhadap sikap dan stigma remaja 
mengenai orang dalam gangguan 
jiwa di Rw 07 Kelurahan Kedung 
Pengawas Kecamatan Babelan 
Kabupaten Bekasi. 
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PEMBAHASAN 
Distribusi demografi 

karakteristik responden berdasarkan 
usia yang diberikan promosi 
kesehatan deteksi dini gangguan 
jiwa pada remaja. Berdasarkan hasil 
penelitian, peneliti mendapatkan 
rentang usia responden 15 – 18 tahun 
yaitu remaja madya atau remaja 
pertengahan. Diketahui bahwa usia 
15 tahun sebanyak 14 responden, 16 
tahun sebanyak 37 responden, 17 
tahun sebanyak 5 responden, dan 
karakteristik usia responden yang 
berjumlah 56 responden ini 
didominasi berusia 15 tahun (58,9%). 
Hasil usia responden 
menggambarkan sebuah tahapan – 
tahapan perkembangan. Tahapan 
usia responden ini adalah remaja 
pertengahan dimulai dari 15 sampai 
18 tahun (Cintya, 2021).  

Menurut (Hana septiani, 2020). 
Pada masa ini remaja mempunyai 
tugas perkembangan yang dapat 
menjadi ancaman bagi remaja dan 
dapat dipengaruhi oleh faktor 
lingkungan. Adanya hambatan dalam 
tahap perkembangan yang dapat 
menimbulkan masalah bagi 
kesehatan jiwa dan apabila tidak 
terselesaikan dengan baik maka 
masalah tersebut dapat berasal dari 
remaja itu sendiri, serta hubungan 
dengan orang tua atau akibat 
interaksi sosial di luar lingkungan 
keluarga. 

Distribusi demografi 
karakteristik responden berdasarkan 
jenis kelamin yang diberikan promosi 
kesehatan deteksi dini gangguan 
jiwa pada remaja. Interpretasi 
berdasarkan karakteristik jenis 
kelamin responden dalam pre test 
dan post test didominasi oleh 
perempuan yaitu sebanyak (66,1%). 
Masalah gangguan mental pada 
remaja sangat dipengaruhi oleh jenis 
kelamin. Menurut (Mojtabai et al, 
2022) gender perempuan maupun 
laki – laki dapat mempengaruhi 

biologis, fisikologis dan sosial 
terhadap diri sendiri.  

Dapat disimpulkan dari 
beberapa hasil penelitian, remaja 
perempuan lebih rentan menderita 
gangguan mental, seperti depresi 
hingga kecemasan berlebihan 
daripada laki-laki dan perempuan 
lebih seringkali menghadapi biologis, 
fisikologis dan soial yang dapat 
berdampak pada kesehatan mental 
mereka.(Hurley et al, 2020).  

Menurut departemen nasional, 
Pendidikan merupakan suatu aspek 
penting bagi kehidupan manusia. 
Maju mundurnya negara juga 
dipengaruhi oleh pendidikan. 
Pendidikan yang berkualitas 
menentukan suatu potensi manusia 
yang unggul serta berkompetisi pada 
era globalisasi (Salamadian, 2022). 

Distribusi demografi 
karakteristik responden berdasarkan 
tingkat pendidikan yang diberikan 
promosi kesehatan deteksi dini 
gangguan jiwa pada remaja. 
Interpretasi berdasarkan hasil 
penelitian ini, menunjukan bahwa 
pendidikan responden yang 
terbanyak adalah responden yang 
berpendidikan Sekolah Menengah 
Atas (SMA) sebanyak 42 Remaja atau 
(75%).  

Latar belakang responden 
dengan pendidikan menengah 
menjadi mayoritas karena baiknya 
pendidikan seseorang akan 
berpengaruh pada deteksi dini 
mereka. Hal tersebut terpengaruh 
terhadap mudahnya untuk menyerap 
informasi dan merespon informasi 
yang ada dan terjadi, sehingga akses 
antara peneliti dengan responden 
tersebut lebih mudah. 
(Sedarmayanti, 2022) dalam 
(Rabudin, 2018). 

Berdasarkan penelitian ini 
tingkat pendidikan berpengaruh 
terhadap deteksi dini pada remaja 
dengan individu yang mengalami 
gangguan jiwa. Remaja yang sedang 
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di fase perubahan, sering kali 
memicu terjadinya konflik dengan 
lingkungan sekitar, apabila konflik 
tersebut tidak bisa diatasi dengan 
baik, maka dalam perkembangannya 
akan membawa dampak negatif 
terutama terhadap pematangan 
karakter remaja dan tidak jarang 
memicu gangguan mental (Wiguna et 
al., 2022). 

Distribusi frekuensi Deteksi 
dini gangguan jiwa Remaja di Rw 07 
Kelurahan Kedung Pengawas 
Kecamatan Babelan Kabupaten 
Bekasi. Interpretasi hasil dari tabel 
5.4 dapat diketahui bahwa deteksi 
dini gangguan jiwa pada remaja di 
Rw 07 Kelurahan Kedung Pengawas 
Kecamatan Babelan Kabupaten 
Bekasi adalah kategori tidak 
terdeteksi yaitu 71,4%. Sebagian 
besar responden tidak terdeteksi 
gangguan jiwa. Hal ini disebabkan 
peneliti memberikan pengetahuan 
dan pemahaman serta perhatian 
tentang gangguan jiwa terhadap 
kondisi psikologis, sehingga bisa 
menghindari dan menanggulangi 
terjadinya gangguan- gangguan jiwa. 

Hal ini sejalan dengan 
penelitian(Syakira, 
2020)menggambarkan bahwa rata – 
rata deteksi dini gangguan jiwa 
responden sebelum diberikan 
pendidikan kesehatan yaitu 56,20 
dan rata – rata sesudah diberikan 
pendidikan kesehatan yaitu 78,31 
Sama halnya penelitian yang 
dilakukan oleh(Ernawati, 2023) 
responden memiliki rata – rata 
deteksi dini gangguan jiwa rendah 
40,26 sebelum diberikan pendidikan 
kesehatan, sedangkan sesudah 
diberikan pendidikan kesehatan 
responden memiliki rata – rata 
pengetahuan tinggi yaitu 64,37%. 
Dapat disimpulkan bahwa 
pendidikan kesehatan dapat 
memberikan atau meningkatkan 
pemahaman deteksi dini. 

Hasil Uji Normalitas Data 
deteksi dini gangguan jiwa pre test 

dan post test di Rw 07 Kelurahan 
Kedung  Pengawas Kecamatan 
Babelan Kabupaten Bekasi. 
Interpretasi hasil dari tabel 5.6 uji 
normalitas data kolmogorov smirnov 
diperoleh data pre test deteksi dini 
gangguan jiwa 0,19 sedangkan post 
test deteksi dini gangguan jiwa 
0,161, Maka disimpulkan data 
berdistribusi normal pada sebelum 
dan sesudah promosi kesehatan.  

Remaja adalah sasaran utama 
promosi kesehatan karena mereka 
memiliki sistem kekebalan yang jauh 
lebih rendah dibandingkan orang 
dewasa, yang membuat mereka 
lebih rentan terhadap masalah 
kesehatan dan memiliki 
pengetahuan yang lebih sedikit 
dalam meningkatkan 
kesehatan.(Zahira et al., 2022) 

Pengaruh Promosi Kesehatan 
deteksi dini gangguan jiwa Remaja di 
Rw 07 Kelurahan Kedung Pengawas 
Kecamatan Babelan Kabupaten 
Bekasi. Hasil analisa peneliti dengan 
metode uji Paired sampel t -test 
deteksi dini gangguan jiwa pada 
remaja dapat diketahui terdapat 
nilai yang signifikan sebelum dan 
sesudah diberikan promosi 
kesehatan yaitu diperoleh 
nilaisebesarp value 0,000≤ 0,05, 
maka dapat diambil kesimpulan 
pemberian promosi kesehatan 
terbukti efektif terhadap deteksi 
dini pada remaja sebelum dan 
sesudah diberikan promosi 
kesehatan mengenai gangguan jiwa 
di Rw 07 Kelurahan Kedung 
Pengawas Kecamatan Babelan 
Kabupaten Bekasi.  

Sedangkan hasil analisa dengan 
metode uji Paired Sampel t- test 
deteksi dini gangguan jiwa diperoleh 
nilai yang signifikan sebesar p value 
0,000 ≤ 0,05, maka dapat diambil 
kesimpulan pemberian promosi 
kesehatan terbukti efektif terhadap 
peningkatan deteksi dini gangguan 
jiwa pada remaja sebelum dan 
sesudah diberikan promosi 
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kesehatan mengenai gangguan jiwa 
di Rw 07 Kelurahan Kedung 
Pengawas Kecamatan Babelan 
Kabupaten Bekasi. 

Menurut hasil tersebut dapat 
diketahui bahwa beberapa 
responden sudah memiliki 
pemahaman tentang deteksi dini 
gangguan jiwa yang baik. Walaupun 
demikian, sebagian besar responden 
masih banyak yang memiliki tingkat 
pemahaman yang kurang tentang 
deteksi dini gangguan jiwa. Tingkat 
pengetahuan yang belum baik pada 
responden mungkin dikarenakan 
responden lebih banyak mencari 
informasi dari sumber yang akurat 
sehingga pemahaman responden 
tentang gangguan jiwa ini masih 
kurang optimal.  
 
 
KESIMPULAN 

Dalam penelitian ini 
karakteristik remaja di Rw 07 
Kelurahan Kedung Pengawas 
Kecamatan Babelan Kabupaten 
Bekasi berdasarkan kategorik usia 
sebagian besar berumur 16 tahun. 
Berdasarkan kategorik jenis kelamin 
sebagian besar berjenis kelamin 
perempuan. Berdasarkan kategorik 
pendidikan sebagian besar 
responden berada di Sekolah 
Menengah Atas (SMA). Rata – rata 
deteksi dini gangguan jiwa pada 
remaja sebelum 3,4348 dan sesudah 
diberikan promosi kesehatan 
terhadap gangguan jiwa adalah 
9,6364. Adanya pengaruh yang 
signifikan terhadap pengetahuan 
remaja sebelum dan sesudah 
diberikan promosi kesehatan 
mengenai orang dengan gangguan 
jiwa dengan p value ≤ 0,05. Adanya 
pengaruh yang signifikan terhadap 
persepsi remaja sebelum dan 
sesudah diberikan promosi 
kesehatan mengenai orang dengan 
gangguan jiwa dengan p value ≤ 
0,05. 

Rata – rata sikap remaja 
sebelum dan sesudah diberikan 
promosi kesehatan terhadap 
gangguan jiwa adalah 12.089. Rata – 
rata stigma remaja sebelum dan 
sesudah diberikan promosi 
kesehatan terhadap gangguan jiwa 
adalah 9.411. Adanya pengaruh yang 
signifikan terhadap sikap remaja 
sebelum dan sesudah diberikan 
promosi kesehatan mengenai orang 
dengan gangguan jiwa dengan p 
value ≤ 0,05. Adanya pengaruh yang 
signifikan terhadap stigma remaja 
sebelum dan sesudah diberikan 
promosi kesehatan mengenai orang 
dengan gangguan jiwa dengan p 
value ≤ 0,05. 

Rata – rata pengetahuan 
remaja sebelum dan sesudah 
diberikan promosi kesehatan 
terhadap gangguan jiwa adalah 
4,6429. Rata – rata persepsi remaja 
sebelum dan sesudah diberikan 
promosi kesehatan terhadap 
gangguan jiwa adalah 11,0535. 
Adanya pengaruh yang signifikan 
terhadap pengetahuan remaja 
sebelum dan sesudah diberikan 
promosi kesehatan mengenai orang 
dengan gangguan jiwa dengan p 
value ≤ 0,05. Adanya pengaruh yang 
signifikan terhadap persepsi remaja 
sebelum dan sesudah diberikan 
promosi kesehatan mengenai orang 
dengan gangguan jiwa dengan p 
value ≤ 0,05. 
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