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Abstract: Sexual and reproductive health education is crucial for adolescents, especially those
living in orphanages who face limited access to information and parental guidance. This
community service aimed to increase knowledge and awareness of sexual and reproductive
health among adolescents at ABAS Orphanage in Bogor through a communication-based
counselling program. The activity was implemented in three stages: preparation,
implementation, and evaluation. Methods combined lectures, question-and-answer sessions, and
participatory games to encourage openness and active participation. Evaluation data were
obtained from a satisfaction and learning questionnaire at the end of the session and were
analysed descriptively. The results show that participants assessed all aspects of the activity in
the good category and demonstrated high enthusiasm during discussions and games.
Observations indicated increased understanding of bodily changes, risky sexual behaviours,
sexual violence, and help-seeking channels. The program offers a practical model of
participatory health communication for adolescent reproductive health education in
orphanages.

Keywords: adolescent; health communication; orphanage; reproductive health; sexual
education.

Abstrak: Pendidikan seksual dan kesehatan reproduksi merupakan kebutuhan penting bagi
remaja, terutama yang tinggal di panti asuhan dengan akses informasi dan pendampingan orang
tua yang terbatas. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan meningkatkan
pengetahuan dan kesadaran remaja Panti Asuhan Yayasan ABAS Bogor mengenai kesehatan
reproduksi melalui program penyuluhan berbasis komunikasi. Kegiatan dilaksanakan dalam
tiga tahap, yakni persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. Metode yang digunakan memadukan
ceramah, tanya jawab, serta permainan partisipatif untuk mendorong keterbukaan dan keaktifan
peserta. Data evaluasi diperoleh melalui kuesioner kepuasan dan pembelajaran di akhir sesi
dan dianalisis secara deskriptif. Hasil menunjukkan seluruh aspek kegiatan dinilai dalam
kategori baik dan peserta menunjukkan antusiasme tinggi selama diskusi dan permainan.
Observasi juga memperlihatkan peningkatan pemahaman mengenai perubahan tubuh, perilaku
seksual berisiko, kekerasan seksual, serta jalur pelaporan dan bantuan. Kegiatan ini
menawarkan model praktis komunikasi kesehatan partisipatif untuk pendidikan kesehatan
reproduksi remaja di panti asuhan.

Kata kunci: panti asuhan; pendidikan seksual; penyuluhan; kesehatan reproduksi remaja;
komunikasi kesehatan

I. PENDAHULUAN

Masa remaja merupakan fase krusial dalam
perkembangan manusia yang ditandai dengan
perubahan biologis, psikologis, dan sosial yang
sangat cepat. Pada fase ini, rasa ingin tahu
terhadap tubuh, relasi, dan seksualitas meningkat
tajam, sementara kemampuan regulasi emosi dan
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kontrol diri belum berkembang secara optimal
serta ketertarikan dengan lawan jenis semakin
meningkat. Soetjiningsi (dalam Abrori &
Qurbaniah, 2018) menjelaskan bahwa perilaku
seksual pada remaja adalah segala tingkah laku
remaja yang didorong oleh hasrat seksual, baik
dengan lawan jenis maupun sesama jenis yang
dilakukan sebelum adanya hubungan resmi
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sebagai suami istri dalam pernikahan. Hal ini
didorong  fase  pertumbuhan terjadinya
pematangan organ reproduksi atau disebut juga
fase transisi memasuki pubertas yang ditandai
perubahan fisik, psikologis dan emosi. Kondisi
ini jika tidak disadari oleh orangtua atau
lingkungan masyarakat sekitar yang akan
beresiko bagi perkembangan fisik dan kejiwaan si
remaja. Berbagai penelitian di Indonesia
menunjukkan bahwa pengetahuan remaja
mengenai kesehatan reproduksi masih rendah dan
berkorelasi dengan tingginya perilaku seksual
berisiko, pernikahan dini, serta kehamilan yang
tidak diinginkan (Azinar, 2013; Kurniasari et al.,
2018a; Lestari et al, 2019; Mahar &
Parlindungan, 2025).

Selain itu, arus informasi digital dan media
sosial membuat remaja mudah terpapar konten
seksual tanpa pendampingan yang memadai.
Pendidikan seksual yang komprehensif, yang
tidak hanya membahas anatomi dan fisiologi,
tetapi juga relasi, nilai, dan perlindungan diri
yang telah terbukti berkontribusi positif terhadap
perilaku seksual yang lebih bertanggung jawab di
berbagai konteks (Breuner et al., 2016).

Meskipun urgensinya diakui, pendidikan
kesehatan reproduksi remaja masih menghadapi
berbagai hambatan. Di banyak keluarga
Indonesia, topik seksualitas masih dianggap tabu
untuk dibicarakan secara terbuka. Beberapa studi
menemukan bahwa komunikasi orang tua dengan
remaja  mengenai  kesehatan  reproduksi
cenderung sporadis, dipicu oleh kejadian tertentu,
dan sering dikemas dengan pesan moral yang
menekankan larangan tanpa menjelaskan risiko
dan keterampilan protektif (Ayalew et al., 2014;
Febriana & Mulyono, 2019)

Hambatan tersebut semakin kompleks pada
remaja yang tinggal di panti asuhan. Berbagai
studi juga menunjukkan bahwa remaja panti
asuhan memiliki tingkat pengetahuan kesehatan
reproduksi yang cenderung rendah dan akses
informasi yang terbatas, sementara kerentanan
terhadap pelecehan dan kekerasan seksual justru
lebih tinggi dibanding remaja yang tinggal
bersama keluarga (Astarani et al., 2023; Febriana
& Mulyono, 2019; Jumiatun & Setyaningsih,
2022; Kurniasari et al., 2018a). Keterbatasan
figur orang tua biologis, beban pengasuh yang
tinggi, dan belum terintegrasinya materi
kesehatan dalam kegiatan rutin panti asuhan
memperlebar kesenjangan pengetahuan dan
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keterampilan protektif remaja (Haloho et al.,
2024).

Kesenjangan pengetahuan tersebut bukan
sekadar persoalan kognitif, tetapi berdampak
langsung pada keselamatan dan masa depan

remaja. Rendahnya  pemahaman tentang
kesehatan reproduksi berhubungan dengan
meningkatnya perilaku pacaran  Dberisiko,

hubungan seksual di luar pernikahan, kehamilan
tidak diinginkan, infeksi menular seksual, hingga
praktik kekerasan dan eksploitasi seksual yang
sulit terdeteksi karena minimnya kemampuan
remaja untuk mengenali dan melaporkan
kekerasan (Lestari et al., 2019; Mahar &
Parlindungan, 2025; Nurhayati, 2021).

Pada remaja panti asuhan, kondisi ini
diperparah oleh posisi mereka sebagai kelompok
rentan, karena banyak di antara mereka berasal
dari keluarga dengan masalah sosial-ekonomi,
kekerasan dalam rumah tangga, atau hilangnya
figur pengasuh utama (Haloho et al., 2024). Jika
tidak mendapatkan intervensi pendidikan dan
komunikasi kesehatan yang terstruktur, remaja
panti asuhan berpotensi menjadi kelompok yang
paling tertinggal dalam hal perlindungan diri dan
pengambilan keputusan yang sechat terkait
seksualitas.

Panti Asuhan Yayasan Awam Bina Amal
Sejati (ABAS) merupakan rumah penampungan
untuk wanita dan anak miskin dan terlantar yang
telah berdiri sejak tahun 1994 dan berlokasi di
Bogor. Seperti banyak panti asuhan lain,
pengurus lebih banyak berfokus pada pemenuhan
kebutuhan dasar seperti makan, tempat tinggal,
pendidikan formal, sehingga aspek pendidikan
seksual dan kesehatan reproduksi belum menjadi
program rutin yang terstruktur.

Berdasarkan situasi tersebut, tim dosen dan
mahasiswa Program Studi I[lmu Komunikasi
Universitas ~ Kalbis  menyusun  program
Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) berupa
penyuluhan pendidikan seksual dan kesehatan
reproduksi  remaja  berbasis  pendekatan
komunikasi kesehatan. Program ini dirancang
dengan beberapa prinsip utama yaitu:

1. Berbasis komunikasi interpersonal dan
kelompok kecil, yang memberi ruang diskusi
dua arah dan mendorong remaja untuk
bertanya serta berbagi pengalaman.



ABDIMAS Jurnal Pengabdian Kepada Masyarakat, Vol. 6, No. 2, September 2025

2. Menggunakan bahasa sederhana dan sensitif
budaya, sehingga materi tidak sekadar medis
tetapi relevan dengan keseharian remaja.

. Pendekatan partisipatif dan permainan
edukatif, agar pesan kesehatan tidak terasa
menggurui dan remaja dapat belajar melalui
pengalaman (experiential learning).

. Fokus pada keterampilan protektif, seperti
mengenali batas tubuh, memahami consent,
menolak ajakan yang tidak diinginkan, serta
mengetahui jalur pelaporan ketika mengalami
kekerasan seksual.

Model semacam ini sejalan dengan kegiatan
program pengabdian masyarakat di Indonesia
yang mengembangkan edukasi kesehatan
reproduksi remaja melalui kombinasi ceramah
interaktif, permainan edukatif, serta simulasi,
seperti pada program PKM di beberapa panti
asuhan dan pesantren (Aryantiningsih & Suryani,
2021; Hamidah & Rizal, 2022, 2022; Oktiawati
et al., 2021).

Tujuan dari program pengabdian kepada
masyarakat ini adalah pertama, mendeskripsikan
proses perencanaan, pelaksanaan, dan evaluasi
program pendidikan seksual dan kesehatan
reproduksi bagi remaja di Panti Asuhan Yayasan
ABAS Bogor. Kedua, menganalisis respon dan
penilaian peserta terhadap materi, fasilitator, serta
metode komunikasi yang digunakan. Ketiga,
mengimplementasikan pendekatan komunikasi
kesehatan dan permainan edukatif dalam
membangun pengetahuan dan keberanian remaja
panti asuhan untuk berbicara mengenai isu
seksual dan kesehatan reproduksi.

Diharapkan dari program ini menawarkan
model praktis pendidikan kesehatan reproduksi
berbasis komunikasi partisipatif di panti asuhan,
yang dapat direplikasi oleh pengelola panti,

sekolah, dan lembaga keagamaan. Secara
teoretis, artikel ini memperkaya literatur
komunikasi  kesehatan = dan  komunikasi

antarpribadi dalam konteks pendidikan seksual
remaja yang rentan (Breuner et al., 2016; Nadia,
Fatma et al., 2021).

II. METODE PELAKSANAAN
A. Desain Kegiatan

Kegiatan  ini  merupakan  program
pengabdian  kepada  masyarakat  dengan
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pendekatan edukasi kesehatan dan komunikasi
partisipatif. Bentuk utama kegiatan adalah
penyuluhan dan diskusi kelompok mengenai
pendidikan seksual dan kesehatan reproduksi,
dilengkapi dengan permainan (games) yang
dirancang untuk menguatkan pesan-pesan kunci
dan mendorong interaksi antar peserta. Metode
pelaksanaan yang digunakan bersifat deskriptif-
kualitatif, dengan penekanan pada pemaparan
proses kegiatan dan respon peserta. Data kegiatan
dikumpulkan melalui observasi selama kegiatan,
dokumentasi seperti foto, catatan lapangan, serta
kuesioner evaluasi sederhana di akhir sesi.

B. Lokasi dan Sasaran Kegiatan

Kegiatan dilaksanakan di Panti Asuhan
Yayasan ABAS Bogor, sebuah panti asuhan yang
menampung anak dan remaja dari keluarga
miskin dan terlantar, yang telah berdiri sejak
tahun 1994 yang berlokasi di Bogor. Sedangkan
sasaran langsung kegiatan adalah remaja
penghuni panti asuhan, baik laki-laki maupun
perempuan yang berada pada rentang usia remaja
awal hingga remaja akhir. Sasaran tidak langsung
adalah pengurus panti yang diharapkan dapat
melanjutkan pendampingan dan pendidikan
kesehatan ~ reproduksi  setelah  kegiatan
pengabdian ini selesai.

C. Tahap Persiapan
Tahap persiapan meliputi:

1. Penjajakan dan koordinasi, dimana tim PKM
prodi Ilmu Komunikasi Universitas Kalbis
melakukan pertemuan secara daring via Zoom
dengan pimpinan Yayasan ABAS pada
tanggal tanggal 31 Maret 2024 untuk
memetakan kebutuhan, kondisi remaja, serta
kesediaan panti menjadi mitra kegiatan. Pada
tahap ini, disepakati untuk topik materi dan
jadwal pelaksanaan seperti yang ditampilkan
pada Gambar 1.

Gambar 1 Pertemuan Awal via Zoom



ABDIMAS Jurnal Pengabdian Kepada Masyarakat, Vol. 6, No. 2, September 2025

2. Pembagian tim, selanjutnya penyiapan tim

pelaksana kegiatan yang terdiri dari dosen dan
mahasiswa Program Studi [lmu Komunikasi
Universitas Kalbis melalui rapat internal,
dimana tim pelaksana terdiri dari satu orang
ketua pelaksana dan dua anggota dari dosen
yang dibantu oleh beberapa mahasiswa yang
bertugas mencatat dan mendokumentasikan
kegiatan tersebut. Dosen bertindak sebagai
fasilitator utama atau pemateri dan pengarah
diskusi. Sedangkan mahasiswa dilibatkan
sebagai co-fasilitator, notulis, dan
penanggung jawab dokumentasi. Keterlibatan
mahasiswa dimaksudkan sekaligus sebagai
implementasi pembelajaran berbasis
pengalaman (experiential learning) yang
dikaitkan dengan mata kuliah yang relevan
yaitu Komunikasi Kesehatan di Prodi Ilmu
Komunikasi Universitas Kalbis yang terlihat
pada Gambar 2.

o

Gambar 2 Rapat Internal Persiapan

. Penyusunan Materi Kegiatan, dimana
penyusunan materi dilakukan oleh ketua
pelaksana bersama dosen sebagai anggota tim.
Materi disusun dalam bentuk slide presentasi
dengan bahasa sederhana, ilustrasi visual, dan
contoh kasus kontekstual. Serta disiapkan
permainan edukatif dan studi kasus singkat
untuk  mendukung  diskusi  kelompok.
Penyusunan materi merujuk pada literatur
kesehatan reproduksi remaja terkini, pedoman
kesehatan reproduksi remaja, serta hasil-hasil
penelitian terkait edukasi di panti asuhan
(Basri et al., 2022; Haloho et al., 2024,
Hamidah & Rizal, 2022; Jumiatun &
Setyaningsih, 2022; Kurniasari et al., 2018a).
Dengan tujuan penyuluhan ini untuk
meningkatkan pengetahuan dan pemahaman
mereka tentang pendidikan seksual dan
kesehatan reproduksi terkait anatomi dan
proses reproduksi seksual pada organ tubuh
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manusia pada pria dan wanita, problematik
dan dampak resiko minimnya pengetahuan
seksual remaja bagi kepribadian dan
lingkungan sosialnya dan kekerasan seksual
pada anak dan remaja.

D. Tahap Pelaksanaan

Tahap pelaksanaan dilakukan secara tatap
muka pada 31 Maret 2024 dari pukul 10.00
sampai 15.00 di lingkungan panti asuhan
Yayasan Abas, Bogor. Metode pendekatan yang
digunakan adalah:

Ceramah interaktif dan tanya jawab. Acara
diawali dengan kata sambutan dari Ketua
Yayasan ABAS dan Ketua Program Studi
IlImu Komunikasi Universitas Kalbis, lalu
dilanjutkan ~ pemateri  dan  fasilitator
menyampaikan materi penjelasan mengapa
remaja perlu mengetahui tentang kesehatan
reproduksi agar dapat memiliki informasi
yang akurat tentang proses organ reproduksi
dan berbagai faktor yang melingkupinya. Hal
ini dimaksudkan agar dengan membekali
remaja dengan detail yang tepat, mereka akan
mengembangkan sikap dan perilaku yang
bertanggung  jawab  terhadap  proses
reproduksi. Lalu membahas topik perubahan
fisik dan psikologis di masa pubertas, konsep
kesehatan reproduksi remaja, perilaku seksual
berisiko seperti seks pranikah, pornografi,
kekerasan seksual, hak-hak reproduksi remaja
dan pentingnya consent, pelaporan jika
mengalami kekerasan atau pelecehan seksual.
Problematik dan dampak resiko minimnya
pengetahuan seksual remaja bagi kepribadian
dan lingkungan sosialnya dan kekerasan
seksual pada anak dan remaja. Disamping itu
ada beberapa hal yang harus dijauhi remaja,
antara lain menikah terlalu muda, melakukan
hubungan seksual sebelum menikah, dan
menyalahgunakan narkoba (termasuk
narkotika, psikotropika, dan zat adiktif
lainnya).  Selain  itu, remaja  perlu
menyelesaikan pendidikannya, mencari dan
mempertahankan pekerjaan, menyisihkan
sebagian uang untuk masa depannya, dan
mempersenjatai  diri dengan keterampilan
hidup (mental, fisik, dan spiritual). Sesi
ceramah diselingi pertanyaan pemantik dan
refleksi singkat agar peserta aktif dan terlibat,
bukan sekadar mendengar pasif.

2. Diskusi dan permainan edukatif, dimana
peserta dibagi dalam beberapa kelompok
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kecil. Setiap kelompok mendapatkan kartu
kasus atau pertanyaan terkait situasi nyata,
misalnya teman mengirim gambar pornografi,
ajakan berpacaran dengan syarat tertentu, atau
pengalaman merasa tidak nyaman disentuh.
Lalu para peserta diminta menulis cerita
singkat tentang pengalaman seksualitas
mereka, lalu dari cerita tersebut dibahas dan
diskusikan.  Aktivitas lainnya melalui
permainan dan simulasi, peserta diminta
mendiskusikan seperti apa yang dirasakan,
apa risiko yang mungkin muncul, dan
bagaimana respon yang sehat dan aman.
Melalui permainan dan simulasi, peserta
diminta mendiskusikan apa yang dirasakan,
apa risiko yang mungkin muncul, dan

bagaimana respon yang sehat dan aman.
Fasilitator kemudian mengaitkan hasil diskusi
dengan prinsip-prinsip kesehatan reproduksi
seperti

dan komunikasi asertif
ditampilkan pada Gambar 3.

yang

Gambar 3. Fasilitator menyampaikan materi

Pendekatan permainan edukatif sejalan
dengan berbagai program pengabdian lain yang
menunjukkan  bahwa  edukasi  kesehatan
reproduksi dengan media permainan dan metode
interaktif meningkatkan perhatian, pemahaman,
dan retensi pesan pada remaja (Azinar, 2013;
Azzahra, 2020; Breuner et al., 2016).

E. Tahap Evaluasi

Evaluasi kegiatan dilakukan pada akhir sesi
penyuluhan menggunakan kuesioner sederhana
yang dirancang untuk menangkap respons
langsung peserta terhadap pelaksanaan dan
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substansi kegiatan. Instrumen evaluasi ini
mengukur beberapa aspek utama, meliputi
persepsi peserta terhadap manfaat materi yang
disampaikan, tingkat pemahaman konsep yang
diperoleh, serta kesesuaian materi dengan
kebutuhan peningkatan pengetahuan remaja.
Selain itu, evaluasi juga mencakup kontribusi
materi terhadap pengembangan soft skills peserta,
khususnya dalam aspek komunikasi
interpersonal, keberanian untuk bertanya dan
menyampaikan pendapat, serta kemampuan
menolak ajakan yang tidak diinginkan secara
asertif.

Aspek fasilitator turut menjadi fokus
evaluasi, mencakup kejelasan dan sistematika
penyampaian materi, penguasaan substansi oleh
fasilitator, kemampuan memanfaatkan media
pendukung secara efektif, kemudahan bahasa
yang digunakan, serta kapasitas fasilitator dalam
membangun  suasana pembelajaran  yang
partisipatif dan memotivasi. Respons peserta
diukur menggunakan skala kategori, yaitu sangat
baik, baik, cukup, dan kurang, yang
memungkinkan pemetaan persepsi peserta secara
ringkas namun informatif. Rekapitulasi hasil
kuesioner disajikan dalam Tabel 1 dan dianalisis
secara  deskriptif —untuk  menggambarkan
kecenderungan umum penilaian peserta terhadap
kegiatan penyuluhan.

Selain  evaluasi  kuantitatif = melalui
kuesioner, tim pelaksana juga melakukan
observasi kualitatif selama kegiatan berlangsung.
Observasi ini difokuskan pada tingkat partisipasi
peserta, dinamika interaksi selama sesi diskusi,
jenis pertanyaan yang muncul, serta perubahan
ekspresi dan sikap peserta sebelum dan sesudah
penyuluhan. Pendekatan observasional ini
digunakan sebagai pelengkap data kuesioner
guna memperoleh pemahaman yang lebih
komprehensif mengenai efektivitas kegiatan,
khususnya dalam melihat keterlibatan emosional
dan respons nonverbal peserta yang tidak
sepenuhnya dapat ditangkap melalui instrumen
tertulis. Dengan mengombinasikan evaluasi
kuantitatif dan observasi kualitatif, tahap evaluasi
diharapkan mampu memberikan gambaran yang
utuh mengenai capaian kegiatan sekaligus
menjadi dasar refleksi untuk perbaikan dan
pengembangan program serupa di masa
mendatang.
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I11. HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Deskripsi Pelaksanaan Kegiatan

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat di
Panti Asuhan Yayasan ABAS Bogor terlaksana
berjalan dengan lancar dan mendapat dukungan
penuh pengurus panti. Peserta remaja hadir tepat
waktu dan mengikuti seluruh rangkaian kegiatan
hingga akhir. Secara umum, suasana kegiatan
berkembang dari semula cenderung pasif dan
malu untuk bertanya menjadi lebih terbuka dan
antusias ketika memasuki sesi diskusi dan
permainan.

Pada awal kegiatan, fasilitator memulai
dengan ice breaking singkat untuk mencairkan
suasana, kemudian mengajak peserta
mengidentifikasi perubahan fisik dan psikologis
yang mereka alami di masa pubertas. Pendekatan
ini terbukti membantu remaja menyadari bahwa
perubahan tubuh yang mereka alami adalah hal
wajar dan dialami oleh semua teman sebayanya.
Sesi berikutnya ceramah oleh pemateri dengan
membawa topik berfokus pada penjelasan
mengenai kesehatan reproduksi, seperti anatomi
organ reproduksi laki-laki dan perempuan,
konsep masa subur dan risiko kehamilan, infeksi
menular seksual dan cara penularannya, mitos
dan fakta seputar hubungan seksual dan
pornografi. Pemateri dan fasilitator berupaya
menghindari bahasa yang menghakimi, dan lebih
menekankan pada risiko kesehatan dan hak
remaja atas tubuhnya sendiri. Pendekatan serupa
juga disarankan oleh berbagai studi pengabdian
di panti asuhan dan lembaga pendidikan, yang
menekankan bahwa sikap tidak menghakimi dan
komunikasi dua arah membantu remaja lebih
terbuka membicarakan topik sensitif (Hamidah &
Rizal, 2022; Jumiatun & Setyaningsih, 2022;
Oktiawati et al., 2021).

B. Respons Peserta terhadap Metode
Komunikasi
Observasi selama penyuluhan

memperlihatkan bahwa kombinasi ceramah
interaktif dan permainan efektif meningkatkan
partisipasi remaja. Pada awalnya, hanya sedikit
peserta yang berani bertanya secara terbuka.
Namun, setelah sesi permainan dan diskusi
kelompok, semakin banyak peserta yang
mengajukan pertanyaan, baik terkait perubahan
tubuh, rasa penasaran terhadap pornografi,
maupun kekhawatiran tentang kekerasan seksual
yang mungkin dialami teman sebaya. Hal ini
sejalan dengan temuan program pengabdian lain
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yang menunjukkan bahwa edukasi keschatan
reproduksi dengan metode non-ceramah, seperti
video, permainan, dan simulasi, dapat
meningkatkan pengetahuan dan mengurangi
kecanggungan remaja dalam membicarakan isu
seksual (Basri et al., 2022; Gustina, 2017
Maylar, 2019).

Dari sisi komunikasi, terdapat beberapa
dinamika aktivitas, seperti pertama, penggunaan
bahasa yang mudah dipahami. Pemateri dan
fasilitator menghindari istilah medis yang rumit
dan lebih memilih metafora sederhana yang dekat
dengan keseharian remaja. Hal ini mendapat
apresiasi dari peserta, sebagaimana tercermin
pada penilaian baik terhadap aspek kemudahan
bahasa dan kejelasan pemaparan (lihat Tabel 1).
Kedua, pemberian ruang nyaman untuk bertanya.

Fasilitator menegaskan bahwa tidak ada
pertanyaan yang memalukan selama berkaitan
dengan upaya menjaga kesehatan dan

keselamatan diri. Sikap ini penting untuk
mengurangi rasa tabu dan malu yang sering
menjadi penghalang komunikasi orang dewasa—
remaja mengenai seksualitas (Ayalew et al., 2014;
Febriana & Mulyono, 2020). Ketiga, penguatan
keterampilan ~ komunikasi  asertif, melalui
simulasi, remaja diajak untuk mempraktikkan
bagaimana menolak sentuhan yang tidak
diinginkan, menegosiasikan batasan dalam
pertemanan, serta mencari bantuan ketika merasa
tidak aman. Pendekatan ini relevan dengan
temuan kajian bahwa pendidikan seksual yang
efektif tidak hanya meningkatkan pengetahuan,
tetapi juga membangun kepercayaan diri dan
keterampilan sosial untuk melindungi diri (Ilmy
& Safrudin, 2021; Kurniasari et al., 2018)

C. Hasil Evaluasi Kegiatan

Hasil kuesioner evaluasi diringkas pada Tabel 1
berikut.

Tabel 1. Hasil Evaluasi Kegiatan

No  Aspek yang Dievaluasi Rata-rata
Hasil
Evaluasi
1  Materi pengabdian Baik
kepada masyarakat
bermanfaat bagi mitra
2 Materi merupakan konsep Baik
baru untuk diterapkan
3 Materi sesuai untuk Baik

peningkatan pengetahuan
mitra
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Materi memberikan Baik
kemampuan soft skills
bagi mitra

Materi disampaikan
dengan baik, berurutan,
dan lengkap

Fasilitator menguasai
materi

Fasilitator menggunakan
bahasa yang mudah
dimengerti

Fasilitator memanfaatkan
teknologi multimedia
dengan baik

Fasilitator mampu
memberikan motivasi
kepada peserta

Baik

Baik

Baik

Baik

Baik

Seluruh aspek dinilai dalam kategori baik.
Meskipun tidak dilakukan pengukuran kuantitatif
pre—post-test yang ketat, penilaian ini
menunjukkan bahwa dari perspektif peserta,
kegiatan pengabdian yaitu pertama, relevan dan
bermanfaat bagi kebutuhan remaja panti asuhan
dalam memahami kesehatan reproduksi dan
risiko perilaku seksual Dberisiko. Kedua,
Memberikan pengalaman belajar baru, baik dari
sisi pengetahuan maupun soft skills seperti
keberanian bertanya, berdiskusi, dan menolak
ajakan yang berisiko. Ketiga, didukung oleh
kualitas pemateri dan fasilitator yang dianggap
menguasai materi, komunikatif, dan mampu
memanfaatkan media presentasi dengan baik.
Temuan ini konsisten dengan tren berbagai
program pengabdian di bidang kesehatan
reproduksi remaja yang melaporkan peningkatan
pengetahuan dan sikap positif setelah edukasi,
baik di sekolah, pesantren, maupun panti asuhan
(Basri et al., 2022; Matahari, 2019; Ningrum &
Anjarwati, 2021).

Dari sudut pandang ilmu komunikasi,
program pengabdian ini menunjukkan beberapa
poin penting: 1) Komunikasi kesehatan sebagai
proses persuasif dan dialogis, dimana penyuluhan
tidak ditempatkan sebagai transfer informasi satu
arah, melainkan sebagai proses dialog yang
menggabungkan unsur penyampaian pesan,
klarifikasi, dan negosiasi makna. Hal ini sejalan
dengan pendekatan komunikasi kesehatan
kontemporer yang menekankan partisipasi aktif
komunikan sebagai subjek, bukan objek
intervensi. 2) Peran komunikasi antarpribadi
dalam isu sensitive.
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Topik seksualitas dan kekerasan seksual
membutuhkan hubungan interpersonal yang
hangat dan empatik agar remaja merasa aman
untuk bertanya dan berbagi pengalaman.
Penelitian mengenai komunikasi antarpribadi
orang  tua-remaja  menunjukkan  bahwa
komunikasi yang terbuka dan suportif berperan
sebagai faktor protektif terhadap kenakalan dan
perilaku seksual berisiko (Coakley et al., 2017,
Kusuma, 2017) 3) Pemanfaatan strategi
komunikasi kreatif, penggunaan permainan dan
simulasi menjadikan pesan kesehatan lebih
mudah diingat dan diinternalisasi. Dalam konteks
komunikasi strategis, pendekatan kreatif serupa
lazim digunakan untuk membentuk perilaku
konsumen melalui figur dan narasi yang menarik
(Fitri & Delliana, 2022) . Dalam kegiatan ini,
prinsip serupa diterapkan untuk tujuan sosial,
yakni mengajak remaja mengadopsi perilaku
sehat dan protektif. 4) Potensi keberlanjutan dan
replikasi. Model  penyuluhan  berbasis
komunikasi partisipatif di panti asuhan memiliki
potensi untuk direplikasi dan dikembangkan
lebih lanjut, misalnya dengan menambahkan
modul khusus tentang literasi digital seksual,
pendampingan berkelanjutan oleh kader remaja,
atau pelibatan orang tua/wali non-biologis.

IV. SIMPULAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat
berupa pendidikan seksual dan kesehatan
reproduksi bagi remaja Panti Asuhan Yayasan
ABAS Bogor menunjukkan bahwa penyuluhan
berbasis komunikasi partisipatif (ceramah
interaktif, diskusi kelompok, dan permainan
edukatif) dapat diterima dengan baik oleh remaja
panti asuhan. Hal ini tercermin dari antusiasme
selama kegiatan dan penilaian baik pada seluruh
aspek evaluasi. Kegiatan ini meningkatkan
pengetahuan dan kesadaran remaja mengenai
perubahan tubuh, perilaku seksual berisiko,
kekerasan seksual, serta pentingnya menjaga
kesehatan reproduksi dan menghormati batas
tubuh diri sendiri maupun orang lain. Program ini
juga berkontribusi pada penguatan diri remaja,
terutama keberanian bertanya, menyampaikan
pendapat, dan menolak ajakan yang tidak
diinginkan secara asertif. Dari perspektif ilmu
komunikasi, kegiatan ini menegaskan pentingnya
komunikasi  antarpribadi dan  komunikasi
kelompok kecil yang empatik dan kreatif dalam
membahas isu-isu sensitif seperti seksualitas dan
kekerasan seksual pada remaja.
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Adapun rekomendasi yang dapat diusulkan
untuk ditindaklanjuti kedepan adalah penguatan
program berkelanjutan di panti asuhan melalui
pelatihan kader remaja dan pengurus panti agar
materi kesehatan reproduksi dapat diulang dan
diperdalam secara berkala. Pengembangan modul
tambahan terkait literasi digital seksual,
mengingat tingginya paparan konten seksual
melalui media sosial dan internet. Kolaborasi
lintas disiplin seperti komunikasi, kesehatan,
psikologi, dan hukum untuk merancang program
yang tidak hanya memberikan informasi, tetapi
juga memperkuat mekanisme pelaporan dan
perlindungan korban kekerasan seksual di
lingkungan panti asuhan. Hasil kegiatan PKM ini
juga dapat ditindaklanjuti dengan melakukan
penelitian lanjuan dengan desain pre post-test dan
pengukuran jangka panjang diperlukan untuk
menguji dampak program terhadap perubahan
pengetahuan, sikap, dan perilaku seksual remaja
secara lebih terukur.
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