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ABSTRACT 
Adolescence, as individuals in the age group 10-19 years, is marked by physical, 
emotional, cognitive, and behavioural changes. Behaviours characteristic of 
adolescence, such as alcoholism, use of narcotics, smoking, and high-risk sexual 
behaviour, are associated with risk to sexual and reproductive health. Unwanted 
pregnancies and sexually transmitted diseases can lead to serious common 
reproductive health concerns for adolescents. Lack of information is a significant 
factor behind poor adolescent knowledge, attitudes, and risk behaviours. This 
activity aims to discover adolescents' knowledge of Monopoly game-based 
learning on reproductive health. Activity in 42 adolescents undergoing health 
education monopoly game-based learning on reproductive health in July 2022 at 
Panti Asuhan Putri Muhammadiyah Tanjung Purwokerto. The questionnaire 
consisted of characteristic data filled by adolescent students such as age, body 
mass index, early age of menarche, cycle menstruation, and knowledge of 
adolescents about sexual and reproductive health before intervention measured. 
The pre-test results found that 42.86% of knowledge on reproductive health was 
poor. Innovative health education can be used to improve the sexual health 
education of adolescents. The methods can potentially contribute socially, 
particularly in improving sexual health behaviour and adolescent knowledge of 
sexual and reproductive health problems. 
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ABSTRAK 
Remaja sebagai individu antara usia 10-19 tahun mengalami banyak perubahan 
fisik, kognitif, emosional, dan perilaku. Perilaku remaja yang menyimpang 
seperti penggunaan alkohol, narkoba, merokok, dan aktivitas seksual berkaitan 
dengan risiko kesehatan seksual dan reproduksi. Kehamilan yang tidak 
diinginkan dan infeksi menular seksual dapat menjadi masalah kesehatan 
reproduksi yang dialami remaja. Keterbatasan informasi tentang kesehatan 
reproduksi remaja mengakibatkan rendahnya tingkat pengetahuan, sifat dan 
perilaku berisiko pada remaja. Kegiatan ini bertujuan untuk mengukur 
pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi melalui pendidikan 
kesehatan dengan permainan edukasi Monopoli kesehatan reproduksi remaja. 
Kegiatan dilaksanakan pada bulan Juli 2022 di Panti Asuhan Putri 
Muhammadiyah Tanjung Purwokerto terhadap 42 siswi remaja. Kuesioner 
karakteristik data responden diisi oleh siswi remaja seperti data usia, indeks 
masa tubuh, siklus menstruasi pertama, lama haid, dan pengetahuan remaja 
tentang kesehatan reproduksi remaja sebelum pendidikan kesehatan 
reproduksi diberikan. Hasil pre test menunjukkan 42,86% tingkat pengetahuan 
remaja tentang kesehatan reproduksi yang masih rendah. Pendekatan melalui 
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pendidikan kesehatan dengan permainan edukasi monopoli kesehatan dapat 
digunakan untuk meningkatakan pengetahuan kesehatan reproduksi remaja. 
Metode ini dapat memberikan kontribusi sosial dalam meningkatkan perilaku 
kesehatan reproduksi dan pengetahuan remaja tentang masalah kesehatan 
seksual dan reproduksi. 
 
   

PENDAHULUAN 
 
Masa remaja adalah masa antara 10 sampai 19 tahun dengan karakteristik kesehatan 

fisik, psikologis, sosial, dan kesehatan reproduksi dengan ciri yang khas sesuai dengan 
tahap usia perkembanagn (WHO, 2023). Remaja memiliki kecenderungan dan keinginan 
yang besar terhadap aktivitas seksual sehingga berisiko terjadinya kehamilan yang tidak 
diharapkan dan risiko infeksi menular seksual (Chandra-Mouli et al., 2014; Madkour et al., 
2014). Studi menunjukkan sepertiga dari remaja yang belum menikah telah melakukan 
hubungan seksual pada saat usia 14 hingga 19 tahun, sehingga dapat menimbulkan risiko 
kehamilan yang tidak diharapkan (Kelly et al., 2019; Lewis et al., 2017; Morris and 
Rushwan, 2015). 

Kehamilan pada masa remaja dapat menimbulkan efek negatif bagi ibu, seperti 
prevalensi anemia gestasional dan hipertensi, depresi, hilanganya kesempatan akitivitas 
produktif di masa muda, dan status pendidikan rendah (Ganchimeg et al., 2014; Nove et al., 
2014). Sedangkan bagi neonatus efek negatif yang terjadi di antaranya bayi berat lahir 
rendah, prevalensi prematur yang tinggi, aktivitas menyusui yang rendah, risiko kematian 
bayi yang tinggi, terutama pada usia kehamilan di bawah 17 tahun (Bitzer et al., 2016; Neal 
et al., 2018). Dampak negatif yang ditimbulkan pada ibu remaja sangat tinggi sehingga 
pentingnya pendidikan kesehatan reproduksi sebagai komponen penting dalam 
pengambilan setiap keputusan terkait kesehatan reproduksi (Breuner and Mattson, 2016; 
UNESCO, 2015). 

Intervensi pendidikan kesehatan kesehatan reproduksi remaja dilakukan dalam usaha 
promotif dan preventif (Pampati et al., 2021). Pendidikan kesehatan seksual dapat 
memberikan remaja pengetahuan dan keterampilan yang dibutuhkan untuk melindungi 
kesehatan reproduksi pada remaja (Schmidt et al., 2015). Pendidikan kesehatan mengenai 
penurunan risiko kesehatan menjadi salah satu prioritas bagi remaja termasuk HIV/AIDS, 
infeksi menular seksual, dan kehamilan yang tidak diinginkan serta merupakan tujuan 
kesehatan yang sangat penting untuk meningkatkan kesehatan pada remaja (Sani et al., 
2016; Zimmerman and Farrell, 2017). Keputusan yang diambil oleh remajai dapat 
berdampak terhadap kehidupan remaja, keluarga, dan masyarakat (Brooke and Mallion, 
2016). Oleh karena itu kegiatan ini bertujuan untuk mengeksplorasi pengetahuan remaja 
tentang kesehatan reproduksi melalui pendidikan kesehatan dengan permainan edukasi 
monopoli kesehatan reproduksi. 

 
 

METODE 
 
Kegiatan pengabdian dilaksanakan pada bulan Juli 2022 di Panti Asuhan Putri 

Muhammadiyah Tanjung Purwokerto terhadap 42 siswi remaja di pondok pesantren. 
Kegiatan yang dilakukan dengan memberikan informasi dan kesadaran remaja tentang 
kesehatan reproduksi menggunakan metode edukasi permainan dengan monopoli 
kesehatan reproduksi sebagai penggabungan antara edukasi dan permainan. Kegiatan 
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pengabdian masyarakat diharapkan akan meningkat pengetahuan serta mendorong remaja 
untuk menerapkan kesadaran menjaga kesehatan reproduksi. 

Untuk mencapai tujuan dan manfaat yang diharapkan metode yang digunakan dalam 
kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah: a) Mendsikusikan pengetahuan mengenai 
konsep kesehatan reproduksi remaja dengan metode edukasi dalam bentuk permainan 
monopoli yang meliputi risiko seksual bebas, abortus, HIV/AIDS, penyakit reproduksi 
remaja, b) Setiap peserta menjelaskan apa yang mereka ketahui, c) Pewawancara 
memberikan reward pada setiap penjelasan peserta, dan d) Fasilitator mencatat setiap 
penjelasan dari peserta dan setiap kegiatan yang berlangsung. Setelah kegiatan edukasi 
selesai, pemateri memberikan penjelasan untuk menyatukan persepsi tentang kesehatan 
reproduksi remaja putri dan melakukan evaluasi program dengan post test kuesioner. 
 
 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
 
Kegiatan pengabdian pada masyarakat ini dilaksanakan pada siswi remaja di Panti 

Asuhan Putri Muhammadiyah Tanjung Purwokerto. Pelaksanaan kegiatan diawali dengan 
pre test, edukasi dengan permainan monopoli, diskusi, dan diakhiri dengan post test. 
Jumlah peserta adalah 42 siswi remaja. Beberapa dari peserta berada pada jenjang Sekolah 
Menengah Pertama (SMP) dan Sekolah Menengah Atas (SMA). Terdapat beberapa topik 
yang sudah pernah didapatkan dalam pelajaran sekolah namun kegiatan edukasi ini 
dengan materi dan metode yang lebih mendalam dan berbeda. 

Kegiatan pengabdian masyarakat diawali dengan susunan acara sebagai berikut: a) 
Memperkenalkan diri, b) Pre test (pertanyaan secara random dan verbal), c) Melakukan 
pengaturan posisi duduk remaja putri membentuk lingkaran dan meletakkan monopoli di 
bagian tengah, dan d) Diawali dengan salah satu remaja putri melempar dadu dan 
melakukan pergerakan dengan melangkahkan jari sesuai jumlah angka yang keluar dari 
dadu. Setelah itu, akan muncul pertanyaan dan remaja putri akan menjawab secara 
bergantian sesuai pendapat masing-masing. Setelah kegiatan permainan selesai, edukasi 
diberikan kembali guna membahas perihal yang belum dipahami remaja putri dan 
melakukan diskusi, setiap peserta diberikan kesempatan untuk menjelaskan apa yang 
mereka ketahui dan melakukan post test. 

 
Tabel 1. Hasil Pre Test Dan Post Test Tingkat Pengetahuan Pendidikan Kesehatan dengan 
Permaianan Edukasi Monopoli Kesehatan Reproduksi (n=42) 

Tingkat 
Pengetahuan 

Pre test Post test 

Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase 

Kurang 18 42,86 2 4,76 

Cukup 15 35,71 11 26,19 

Baik 9 21,43 29 69,05 

 
Tabel 1. menunjukkan bahwa dari 42 remaja, hasil pre test sebagian besar sebanyak 

42,82% memiliki pengetahun dengan kriteria kurang tentang kesehatan reproduksi 
remaja. Sedangkan hasil post test menunjukkan adanya peningkatan tingkat pengetahuan 
dengan kreteria baik sebesar 69,05 % setelah diberikan pendidikan kesehatan dengan 
permainan edukasi monopoli kesehatan reproduksi (E-Mon Kespro). Hal ini menunjukkan 
metode permainan edukasi kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan yang efektif. 
Intervensi pendidikan kesehatan reproduksi melalui permainan edukasi dapat menjadi 
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ketertarikan pada remaja, kenyamanan, dan menurunkan perasaan malu terhadap pemberi 
layanan kesehatan (Bounds et al., 2020; Chu et al., 2015). Permainan edukasi dapat 
menjadi metode pendidikan kesehatan yang lebih mudah (Chu et al., 2015; D’Cruz et al., 
2015). Pengetahuan kesehatan seksual melalui permainan edukasi dapat meningkatkan 
perkembangan kognitif, meningkatkan kesadaran, serta mendorong perubahan perilaku 
(Arnab and Clarke, 2017) 

Perubahan perilaku seksual remaja dapat dilakukan dengan intervensi permainan 
kesehatan yang berfokus pada layanan promotif kesehatan seksual (Chu et al., 2015). 
Keterbatasan informasi yang didapatkan remaja tentang pengetahuan kesehatan 
reproduksi sebelumnya belum berdasarkan pada evidence based practice in nursing dan 
bukti ilmiah terkait faktor penting dalam menjaga kesehatan reproduksi (D’Cruz et al., 
2015). Penggunaan praktik berbasis bukti (EBP) telah menjadi bagian bagian tenaga 
kesehatan yang didasarkan pada bukti terbaik termasuk dalam bidang keperawatan 
(Brooke and Mallion, 2016; Zajacova and Lawrence, 2018). Pencapaian pendidikan adalah 
tujuan utama masa remaja termasuk pendidikan kesehatan (Zajacova and Lawrence, 
2018). Pengetahuan merupakan konteks yang sangat penting bagi pembangunan dan 
kemampuan kognitif remaja yang berhubungan positif dengan pencapaian pendidikan 
(Holt-Lunstad, 2018; Schulz et al., 2017). 

 

 
Gambar 1. Penyampaian Materi Pendidikan Kesehatan Reproduksi 

 

 

Gambar 2. Kegiatan Pendidikan Kesehatan Reproduksi Bersama Remaja  
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Persepsi siswi remaja tentang kesehatan reproduksi masih kurang, hanya sebatas 

membaca dari media sosial, seperti Instagram, TikTok, dan Youtube. Remaja beranggapan 
kesehatan reproduksi hanya membahas tentang kehamilan dan proses melahirkan, tidak 
mengetahui penyakit pada organ reproduksi pada perempuan. Penyakit infeksi menular 
seksual, perilaku seksual berisiko, kehamilan yang tidak diinginkan akan memiliki dampak 
negatif jangka panjang (Simons et al., 2016). Perilaku seksual berisiko pada remaja 
dipengaruhi oleh beberapa faktor, seperti keluarga atau orang tua, teman sebaya, dan 
individu (Sandberg-Thoma and Kamp Dush, 2014). 

Bagi remaja membicarakan dan membahas kesehatan reproduksi masih dianggap 
menjadi hal tabu pada masyarakat, karena remaja beranggapan masalah yang dibahas 
hanya seputar hubungan seksual saja, sehingga remaja memiliki pengetahuan yang kurang 
tentang pendidikan kesehatan reproduksi. Remaja perlu mendapat perhatian khusus 
karena termasuk kelompok yang paling berisiko terhadap infeksi menualar seksual dan 
HIV/AIDS (Sawyer et al., 2012). Dengan demikian pentingnya kebutuhan pengetahuan 
awal kesehatan reproduksi perilaku seksual berisiko dan usaha preventif sebagai salah 
satu strategi terbaik terhadap dampak negatif yang ditimbulkan (Vasilenko, 2022). Metode 
permainan edukasi monopoli kesehatan reproduksi dapat digunakan sebagai strategi yang 
efektif melalui pendidikan kesehatan reproduksi kepada remaja sehingga dapat 
meningkatkan pengetahuan dan perilaku tentang kesehatan reproduksi. Permainan 
edukasi monopoli kesehatan dapat memberikan motivasi remaja tentang masalah 
kesehatan reproduksi sehingga berpotensi mengubah perilaku seksual berisiko dan 
kesadaran pada remaja. 

 
 

KESIMPULAN 
 
Temuan ini mendukung penggunaan metode permainan edukasi monopoli kesehatan 

reproduksi sebagai salah satu stategi pendidikan kesehatan reproduksi untuk 
meningkatkan pengetahuan kesehatan reproduksi remaja. Kegiatan ini menegaskan bahwa 
permainan edukasi kesehatan dapat menjadi strategi pendidikan kesehatan yang penting 
terkait masalah kesehatan reproduksi remaja yang rentan terhadap perilaku seksual 
berisiko tinggi. Pendidikan kesehatan seksual ikut memberikan kontribusi sosial 
pengetahuan kepada remaja termasuk pencegahan HIV/AIDS. Permainan monopoli 
edukasi kesehatan berpotensi untuk meningkatkan kesadaran dan pemahaman tentang 
kesehatan reproduksi di kalangan remaja sehingga dapat diimplementasikan di sekolah 
dan panti asuhan sebagai bagian dari kurikulum pendidikan berbasis kesehatan. 
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