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ABSTRAK 

Tujuan penelitian ini untuk mengeksplorasi pandangan remaja di Sukabumi tentang 

kesehatan mental mereka dan pengaruh trauma masa lalu, persepsi diri, dan promosi 

kesehatan. penelitian ini menggunakan desain kuantitatif untuk menguji pengaruh 

trauma masa lalu, persepsi diri, dan promosi kesehatan terhadap pemahaman 

kesehatan mental pada remaja. Data dari 275 responden dikumpulkan secara 

kuantitatif menggunakan kuesioner terstruktur dengan skala Likert 5 poin. Hasil 

penelitian ini menunjukkan bahwa pentingnya mengatasi trauma, meningkatkan 

harga diri, dan menciptakan inisiatif pendidikan kesehatan yang efektif. Dari hasil 

penelitian dapat disimpulkan bahwa penting untuk mengembangkan perawatan 

yang tepat untuk meningkatkan kesadaran kesehatan mental di kalangan remaja 

Sukabumi. 

 

Kata Kunci: Kesadaran Kesehatan Mental, Persepsi Diri, Trauma Masa Lalu,  

          Promosi Kesehatan, Remaja 

 

ABSTRACT 

The purpose of this study was to explore the views of adolescents in Sukabumi about 

their mental health and the influence of past trauma, self-perception, and health 

promotion. This study used a quantitative design to examine the influence of past 

trauma, self-perception, and health promotion on mental health understanding in 

adolescents. Data from 275 respondents were collected quantitatively using a 

structured questionnaire with a 5-point Likert scale. The results of this study 

indicate the importance of overcoming trauma, increasing self-esteem, and creating 

effective health education initiatives. From the results of the study, it can be 

concluded that it is important to develop appropriate treatments to increase mental 

health awareness among adolescents in Sukabumi. 
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      Past Trauma, Self-Perception. 
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PENDAHULUAN 

Kesadaran akan kesehatan 

mental di kalangan remaja sangat 

penting karena perubahan psikologis, 

emosional, dan sosial yang signifikan 

menjadi ciri khas masa remaja. Pada 

tahap ini, remaja rentan terhadap 

masalah kesehatan mental yang dapat 

memengaruhi kesejahteraan mereka 

dalam jangka panjang. Studi 

menunjukkan bahwa banyak remaja 

mengalami kesehatan mental yang 

buruk; sebagai contoh, 14,2% remaja 

di India memiliki skor kesehatan 

mental yang rendah, terutama di 

kalangan remaja perempuan (Jörns-

Presentati et al., 2021). Faktor-faktor 

seperti genetika, stres keluarga, dan 

kondisi sosioekonomi berperan dalam 

memengaruhi kesehatan mental 

remaja (Suvitha et al., 2024). 

Berbagai program berbasis sekolah, 

seperti 'Teens Mental+' dan 

pendidikan keterampilan hidup, 

dirancang untuk memperkuat 

ketahanan remaja (García-Sastre et 

al., 2024). Intervensi dini dari guru, 

orang tua, dan penyedia layanan 

kesehatan sangat penting dalam 

mencegah masalah kesehatan mental 

dan meningkatkan kesejahteraan 

(García-Sastre et al., 2024; Jörns-

Presentati et al., 2021). Kampanye 

kesadaran dan peningkatan investasi 

dalam pencegahan dan promosi 

ketahanan dapat berdampak positif 

pada kualitas hidup remaja di masa 

depan (Agarwal, 2024). 

Indonesia menghadapi masalah 

yang serupa dengan Sukabumi, 

terutama dalam hal meningkatnya 

prevalensi masalah kesehatan mental 

di kalangan remaja. Kondisi ini 

membutuhkan perhatian segera dari 

tenaga kesehatan, pendidik, dan 

pembuat kebijakan. Stigma, 

kurangnya kesadaran, lemahnya 

sistem pendukung, dan tantangan 

sosial ekonomi memperparah situasi 

ini. Penelitian menunjukkan bahwa 

meningkatkan kesadaran dapat 

membantu mengurangi stigma dan 

mendorong remaja untuk mencari 

bantuan (Sarfika et al., 2024). 

Program pendidikan dan konseling di 

sekolah dan pusat kesehatan 

direkomendasikan untuk memperkuat 

pemahaman tentang kesehatan mental 

(Sarfika et al., 2024). Di Kota 

Kendari, 79,5% siswa dilaporkan 

mengalami gangguan mental, bahkan 

beberapa di antaranya pernah 

mencoba bunuh diri (Handayani et al., 

2024). (Handayani et al., 2024). 

Identifikasi dan intervensi dini sangat 

penting, terutama bagi remaja yang 

menunjukkan skor kesehatan mental 

yang rendah (Jörns-Presentati et al., 

2021). Faktor-faktor seperti kondisi 

sosial ekonomi dan pola asuh yang 

negatif juga berdampak pada 

kesehatan mental, menyoroti 

pentingnya menciptakan lingkungan 

yang mendukung (Suvitha et al., 

2024; Yulianti et al., 2024). 

Penelitian terbaru (Knipschild 

et al., 2024; Melamed et al., 2024; 

Portilla et al., 2024; Shalaby, 2024; 

Suvitha et al., 2024) menunjukkan 

bahwa pengalaman masa kecil yang 

merugikan (AE) dan peristiwa 

kehidupan yang signifikan dapat 

berdampak besar pada kesehatan 

mental, sering kali memicu masalah 

seperti kecemasan dan depresi. 

Hubungan antara trauma masa lalu, 

persepsi diri, dan promosi kesehatan 

memainkan peran penting dalam 

membentuk kesadaran kesehatan 

mental remaja (Melamed et al., 2024; 

Shalaby, 2024; Suvitha et al., 2024). 

Trauma masa kecil, seperti pelecehan 

dan penelantaran, dikaitkan dengan 

peningkatan kasus depresi dan PTSD 

pada remaja, yang memengaruhi 

kesejahteraan mental, hubungan 
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interpersonal, dan kesehatan secara 

keseluruhan (Shalaby, 2024). Studi 

menunjukkan bahwa 69,1% remaja 

yang menerima perawatan kesehatan 

mental melaporkan setidaknya satu 

ACE, dengan jumlah ACE yang lebih 

tinggi terkait dengan tingkat 

keparahan masalah kesehatan mental 

(Knipschild et al., 2024). Trauma 

yang berulang memperburuk efek ini, 

sementara konsep diri yang negatif 

menjadi perantara antara trauma dan 

hasil kesehatan mental (Melamed et 

al., 2024). Persepsi diri yang buruk 

meningkatkan kerentanan terhadap 

gangguan mental, dan penggunaan 

media sosial yang berlebihan dapat 

memperburuk harga diri dan 

kesehatan mental (Portilla et al., 

2024). Upaya promosi kesehatan 

mental melalui psikoedukasi dan 

kampanye kesadaran sangat penting 

untuk mengurangi dampak trauma 

dan meningkatkan kesehatan mental 

remaja (Suvitha et al., 2024). 

Masalah kesehatan mental di 

kalangan remaja semakin diakui 

sebagai masalah kesehatan 

masyarakat yang mendesak, terutama 

di daerah berkembang seperti 

Sukabumi, Indonesia. Remaja berada 

pada fase perkembangan yang kritis 

di mana mereka menghadapi berbagai 

tantangan psikologis dan emosional, 

yang membuat mereka lebih rentan 

terhadap gangguan kesehatan mental 

(Lita 2022). Organisasi Kesehatan 

Dunia (WHO) menekankan 

pentingnya meningkatkan kesadaran 

akan kesehatan mental untuk 

mencegah dan mengobati gangguan 

tersebut. Meskipun kesadaran akan 

pentingnya kesehatan mental semakin 

meningkat, banyak remaja yang 

masih kurang memiliki pengetahuan 

dan sumber daya untuk memahami 

dan mengelola kesehatan mental 

mereka dengan baik (Pujiastuti, 2022; 

Sari, 2024). Kesenjangan ini sering 

kali diperparah oleh trauma masa lalu 

dan persepsi diri yang negatif 

(Stratford et al., 2014).yang 

menyebabkan meningkatnya stigma 

dan menurunnya keinginan untuk 

mencari bantuan (Priyana, 2023).. 

Oleh karena itu, memahami faktor-

faktor yang memengaruhi kesadaran 

kesehatan mental remaja sangat 

penting untuk merancang intervensi 

dan sistem dukungan yang lebih 

efektif. 

Banyak remaja di Sukabumi 

mengalami trauma masa lalu yang 

berdampak pada kesehatan mental 

mereka dan menghambat kemampuan 

mereka untuk mengenali dan 

mengatasi masalah ini, seperti yang 

diungkapkan oleh (Helland Lindborg 

et al., 2024; Stratford et al., 2014). 

Persepsi diri yang negatif semakin 

memperburuk kondisi ini, 

menghalangi pemahaman akan 

pentingnya kesehatan mental dan 

mengurangi keinginan untuk mencari 

bantuan, sehingga memperkuat 

stigma yang sudah ada. (Algrim et al., 

n.d.; Austin et al., 2024).  

Selain itu, kurangnya promosi 

kesehatan mental memperparah 

rendahnya pengetahuan remaja 

tentang masalah ini dan sistem 

dukungan yang tersedia (Alliende et 

al., 2024; Zhang et al., 2024). 

Interaksi antara trauma, persepsi diri 

yang negatif, dan kurangnya promosi 

kesehatan menciptakan kompleksitas 

yang membutuhkan pendekatan 

intervensi yang komprehensif (Ansell 

et al., 2024; Haim-Nachum et al., 

2024). Penelitian ini bertujuan untuk 

mengeksplorasi pengaruh trauma 

masa lalu, persepsi diri, dan promosi 

kesehatan terhadap kesadaran 

kesehatan mental remaja di 

Sukabumi. 
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METODE PENELITIAN 

Metode penelitian ini 

menggunakan desain kuantitatif 

untuk menguji pengaruh trauma masa 

lalu, persepsi diri, dan promosi 

kesehatan terhadap pemahaman 

kesehatan mental pada remaja di 

Sukabumi. Pendekatan kuantitatif ini 

memungkinkan identifikasi korelasi 

antar variabel melalui pengumpulan 

dan analisis data statistik. Kuesioner 

terstandarisasi digunakan untuk 

memastikan konsistensi dan 

keandalan tanggapan.  

Populasi penelitian ini 

mencakup remaja berusia 12 hingga 

18 tahun di Sukabumi. Sampel 

diambil dengan menggunakan 

pendekatan non-probabilitas dan 

pengambilan sampel acak sederhana 

untuk memastikan representasi 

populasi yang beragam. Partisipan 

berasal dari berbagai sekolah dan 

pusat komunitas untuk mencakup 

variasi status sosial ekonomi, tingkat 

pendidikan, serta pengalaman pribadi 

dengan kesehatan mental. Dari 300 

survei yang didistribusikan, 275 

survei dikembalikan dengan jawaban 

yang lengkap. 

Kuesioner terstruktur yang 

dirancang untuk menilai faktor-faktor 

kunci dari trauma masa lalu, persepsi 

diri, promosi kesehatan, dan 

kesadaran akan kesehatan mental 

digunakan sebagai alat pengumpulan 

data. 

 

Tabel 1. Butir-butir Pertanyaan Kuesioner Penelitian 

 

Variabel Indikator Pertanyaan 

Trauma Masa 

Lalu 
 

Pengalaman menyakitkan atau berbahaya yang pernah 

dialami individu, yang dapat memengaruhi 

kesejahteraan mental (Slavin et al., 2024; Wood & 

Kusumaningsih, 2024). 

 
Pengalaman 

Traumatis 

Saya pernah mengalami peristiwa traumatis dalam 

hidup saya. 

 Dampak Trauma 
Trauma yang saya alami mempengaruhi bagaimana 

saya memandang diri saya sendiri. 

 Reaksi Emosional 
Saya sering merasa cemas atau takut karena 

pengalaman masa lalu. 

 
Kesehatan 

Emosional 

Saya merasa sulit untuk mengatasi emosi negatif 

karena pengalaman traumatis. 

Persepsi Diri  

Pandangan individu terhadap diri mereka sendiri, 

termasuk harga diri dan kepercayaan diri (Isni et al., 

2024; Suvitha et al., 2024). 

 Kemandirian Saya merasa percaya diri dengan kemampuan saya. 

 Citra Diri Saya merasa nyaman dengan diri saya sendiri. 

 Kepuasan Diri Saya puas dengan diri saya saat ini. 

Promosi 

Kesehatan 
 

Upaya untuk meningkatkan pengetahuan dan 

kesadaran tentang kesehatan mental melalui 

pendidikan dan program (Benny et al., 2024; García-

Sastre et al., 2024). 

 
Akses ke Informasi 

Kesehatan 

Saya memiliki akses ke informasi tentang kesehatan 

mental di sekolah atau di masyarakat. 

 
Partisipasi dalam 

Program Kesehatan 

Saya berpartisipasi dalam program promosi kesehatan 

yang diadakan di sekolah. 

 

Pengetahuan 

tentang Kesehatan 

Mental 

Saya memahami pentingnya kesehatan mental. 
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Kegiatan Kesehatan 

Mental 

Saya terlibat dalam kegiatan yang mendukung 

kesehatan mental, seperti lokakarya atau seminar. 

Kesadaran 

Kesehatan 

Mental 

 

Tingkat pemahaman dan pengetahuan yang dimiliki 

seseorang tentang kesehatan mental dan pentingnya 

kesehatan mental bagi kesejahteraan  (Abo-Rass et al., 

2024; Pavitra, 2024). 

 Pengetahuan Umum Saya tahu tanda-tanda masalah kesehatan mental. 

 
Kemampuan untuk 

Mencari Bantuan 

Saya tahu cara mencari bantuan jika saya mengalami 

masalah kesehatan mental. 

 

Stigma di Seputar 

Masalah Kesehatan 

Mental 

Saya merasa nyaman mendiskusikan masalah 

kesehatan mental dengan teman atau keluarga. 

 
Memahami Masalah 

Kesehatan Mental 

Saya memahami bahwa kesehatan mental sama 

pentingnya dengan kesehatan fisik. 

 Kesadaran Diri 
Saya sadar ketika saya atau teman saya mengalami 

masalah kesehatan mental. 

(Sumber: Hasil Analisis Data (2024) 

 

IBM SPSS Statistics Versi 26 

digunakan untuk menganalisis data 

untuk menyelidiki hubungan antara 

variabel dependen (kesadaran akan 

kesehatan mental) dan variabel 

independen (pengaruh trauma masa 

lalu, persepsi diri, dan promosi 

kesehatan). Sebelum instrumen 

penelitian dapat digunakan, uji 

validitas dan reliabilitas harus 

diselesaikan dengan baik (Ghozali, 

2018).. Validitas dan reliabilitas 

instrumen data dievaluasi. Peneliti 

juga melakukan analisis deskriptif, 

selain uji validitas, untuk memahami 

pendapat umum responden mengenai 

variabel penelitian (Ghozali, 2018).. 

Data yang terkumpul terkait variabel 

penelitian diolah dengan 

menggunakan SPSS 26. Metode 

analisis yang digunakan meliputi uji 

asumsi klasik, seperti uji 

heteroskedastisitas, multikolinearitas, 

dan uji normalitas data. 

 

HASIL PENELITIAN 

Statistik Deskriptif 

Statistik deskriptif dihitung 

untuk setiap variabel utama dalam 

penelitian ini, yaitu trauma masa lalu, 

persepsi diri, promosi kesehatan, dan 

kesadaran akan kesehatan mental. 

 

Tabel 2. Statistik Deskriptif 

 

Variabel 
Rata-

rata (M) 

Standar 

Deviasi (SD) 

Trauma  

Masa Lalu 
3.20 0.85 

Persepsi Diri 3.60 0.75 

Promosi 

Kesehatan 
3.45 0.80 

Kesadaran 

Kesehatan 

Mental 

4.00 0.70 

Sumber: Hasil analisis data (2024) 

 

Skor rata-rata untuk trauma 

masa lalu di kalangan remaja adalah 

3,20 (SD = 0,85), yang menunjukkan 

tingkat paparan yang sedang terhadap 

pengalaman traumatis, dengan 

rentang skor antara 1 hingga 5 yang 

mencerminkan variasi pengalaman 

individu. Persepsi diri remaja 

memiliki skor rata-rata 3,60 (SD = 

0,75), yang menunjukkan pandangan 

yang secara umum positif terhadap 

diri mereka sendiri, meskipun 

beberapa memiliki citra diri yang 

lebih rendah. Skor rata-rata 3,45 (SD 

= 0,80) untuk promosi kesehatan 

menunjukkan keterlibatan yang 

moderat dengan inisiatif promosi 

kesehatan mental, dengan rentang 

skor 1 hingga 5 yang mencerminkan 

variasi dalam kesadaran dan 

partisipasi. Kesadaran akan kesehatan 
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mental memiliki skor rata-rata 

tertinggi yaitu 4,00 (SD = 0,70), yang 

mengindikasikan bahwa mayoritas 

remaja memiliki tingkat kesadaran 

yang relatif tinggi akan pentingnya 

kesehatan mental, meskipun beberapa 

masih memiliki pengetahuan yang 

terbatas. Karakteristik demografis 

dari populasi sampel dianalisis untuk 

memberikan konteks bagi temuan 

penelitian, dengan total 275 remaja 

yang berpartisipasi, dan tabel berikut 

ini merangkum informasi demografis 

para peserta. 
 

Tabel 3. Sampel Demografis 

 

Variabel Demografis n % 

Jenis Kelamin   

- Laki-laki 132 48.0 

- Perempuan 143 52.0 

Kelompok Usia   

- 12-14 tahun 80 29.1 

- 15-17 tahun 155 56.4 

- 18 tahun 40 14.5 

Tingkat Pendidikan   

- Sekolah Menengah Pertama 110 40.0 

- Sekolah Menengah Atas 165 60.0 

Status Sosial Ekonomi   

- Rendah 90 32.7 

- Tengah 130 47.3 

- Tinggi 55 20.0 

Sumber: Hasil analisis data (2024) 

 

Sampel penelitian terdiri dari 

132 laki-laki (48,0%) dan 143 

perempuan (52,0%), yang 

menunjukkan distribusi gender yang 

seimbang. Mayoritas partisipan 

(56,4%) berusia antara 15 hingga 17 

tahun, dengan 29,1% berusia 12-14 

tahun, dan 14,5% berusia 18 tahun, 

yang menyoroti fokus pada remaja 

yang lebih tua. Sebagian besar 

partisipan (60,0%) bersekolah di 

tingkat sekolah menengah atas, 

sementara 40,0% lainnya di tingkat 

sekolah menengah pertama, yang 

mencerminkan partisipasi remaja 

pada tahap pendidikan yang penting. 

Dalam hal status sosial ekonomi, 

32,7% partisipan berasal dari 

kelompok ekonomi rendah, 47,3% 

dari kelompok ekonomi menengah, 

dan 20,0% dari kelompok ekonomi 

tinggi, sehingga memberikan 

keragaman yang memungkinkan 

pemahaman yang lebih luas mengenai 

pengaruh faktor sosial terhadap 

kesadaran akan kesehatan mental. 

 

Analisis 
Tabel 4. Variabel Validitas dan Reliabilitas 

 

Variabel Sig Variabel Item Cronbach's Alpha 

Trauma Masa Lalu 0.000 Pasca Trauma 4 0,861 

Persepsi Diri 0.000 Persepsi Diri 3 0,889 

Promosi Kesehatan 0.000 Promosi Kesehatan 4 0,861 

Kesadaran Kesehatan 

Mental 
0.000 

Kesadaran Kesehatan 

Mental 
5 0,912 

 Sumber: Hasil analisis data (2024) 
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Tabel 4 menampilkan hasil uji 

validitas dengan menggunakan Sig. 

(2-tailed) pada tingkat signifikansi 

0,05, dimana setiap item pernyataan 

dinyatakan valid karena nilai rhitung 

lebih besar dari rtabel (Ghozali, 

2018).. Oleh karena itu, seluruh 

instrumen dalam kuesioner 

dinyatakan valid untuk mengukur 

variabel yang diteliti. Selain itu, Tabel 

4 menunjukkan bahwa nilai 

Cronbach’s alpha untuk seluruh 

variabel lebih besar dari 0,7, sehingga 

item-item pada variabel Trauma Masa 

Lalu, Persepsi Diri, Promosi 

Kesehatan, dan Kesadaran Kesehatan 

Mental dinyatakan reliabel. 

 

Tabel 5. Uji Asumsi Klasik Uji Asumsi Klasik 

 

Variabel Uji Normalitas Uji Multikolinearitas Uji Heteroskedastisitas 

Trauma Masa 

Lalu 

 Toleransi = 0,427, VIF= 

2,251 

Sig = 0,179 

Persepsi Diri Asymp. Sig (2-

tailed) = 0.364 

Toleransi = 0,452, VIF= 

2,256 

Sig = 0,651 

Promosi 

Kesehatan 

 Toleransi 0,436= VIF= 

2,431 

Sig = 0,372 

Dependent Variable: Kesadaran Kesehatan Mental 

Sumber: Hasil analisis data (2024) 

 

Uji asumsi klasik yang 

meliputi uji normalitas, 

multikolinearitas, dan 

heteroskedastisitas menunjukkan 

bahwa model yang digunakan telah 

memenuhi kriteria. Uji normalitas 

dengan menggunakan metode 

Kolmogorov-Smirnov menghasilkan 

nilai Asymp. Sig sebesar 0,364 (> 

0,05). Uji multikolinearitas 

menunjukkan nilai tolerance > 0,10 

dan VIF < 10,00 yang menunjukkan 

tidak adanya multikolinearitas. Uji 

heteroskedastisitas menunjukkan 

nilai signifikan > 0,05, sehingga 

model regresi tidak mengalami 

masalah heteroskedastisitas. 

 

Tabel 6. Analisis Regresi Berganda 

Koefisien 

Model 
Koefisien Tidak Terstandarisasi Koefisien Standar 

T Sig. 
B Std. Kesalahan Beta 

1 

(Konstan) 17.343 7.628  5.323 .001 

Trauma Masa Lalu .012 .439 .092 .173 .641 

Persepsi Diri .537 .106 .584 4.327 .001 

Promosi Kesehatan .742 .124 .433 2.342 .003 

a. Variabel Dependen: Kesadaran Kesehatan Mental 

Sumber: Hasil analisis data (2024) 

 

Berdasarkan tabel 6 dapat 

dilihat hasil tabel koefisien regresi 

berganda dan diperoleh persamaan 

regresi berganda sebagai berikut: 

 

Y = 17,343 + 0,012 X1+ 0,537 X2 +  

       0,742 X3 +e  

 

Dari persamaan tersebut dapat 

dijelaskan bahwa terdapat hubungan 

antara variabel dependen dan variabel 

independen. Nilai konstanta (a) 

sebesar 17,343 menunjukkan bahwa 

tingkat kesadaran kesehatan mental 

dimulai dari angka 17,343. Koefisien 

trauma masa lalu (X1) sebesar 0,012 
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menunjukkan bahwa setiap kenaikan 

satu satuan pada pasca trauma 

berpengaruh negatif terhadap 

kesadaran kesehatan mental, dengan 

hubungan satu arah. Koefisien 

persepsi diri (X2) sebesar 0,537 

menunjukkan bahwa setiap kenaikan 

satu satuan pada persepsi diri akan 

meningkatkan kesadaran kesehatan 

mental sebesar 0,537. Sementara itu, 

koefisien promosi kesehatan (X3) 

sebesar 0,742 menunjukkan bahwa 

setiap kenaikan satu satuan pada 

promosi kesehatan akan 

meningkatkan kesadaran kesehatan 

mental sebesar 0,742, dengan 

hubungan yang searah pula. 
 

Tabel 7. Uji Simultan dan Koefisien 

Determinasi 

Uji Simultan  

Nilai F Sig R-Squared 

538.533 0.000 0.658 

Sumber: Hasil analisis data (2024) 

 

Berdasarkan Tabel 7, uji 

simultan dengan menggunakan uji F 

menunjukkan bahwa nilai F hitung 

memiliki signifikansi di bawah 0,05 

yang berarti hasilnya signifikan. Nilai 

R Square sebesar 0,658 atau 65,8% 

menunjukkan bahwa variabel Trauma 

Masa Lalu (X1), Persepsi Diri (X2), 

dan Promosi Kesehatan (X3) 

memberikan kontribusi terhadap 

peningkatan Kesadaran Kesehatan 

Jiwa (Y) sebesar 65,8%, sedangkan 

sisanya sebesar 34,2% dipengaruhi 

oleh variabel lain yang tidak diteliti. 

Hasil ini menunjukkan bahwa 

variabel-variabel independen 

memiliki pengaruh yang signifikan 

terhadap variabel dependen, baik 

secara simultan maupun parsial 

sehingga hipotesis penelitian dapat 

disimpulkan sebagai berikut: 

H1: Trauma masa lalu memiliki 

pengaruh negatif terhadap 

kesadaran kesehatan mental di 

kalangan remaja di Sukabumi. 

H2: Persepsi diri memiliki pengaruh 

positif terhadap kesadaran 

kesehatan mental pada remaja 

di Sukabumi. 

H3: Inisiatif promosi kesehatan 

memiliki pengaruh positif 

terhadap kesadaran kesehatan 

mental di kalangan remaja di 

Sukabumi. 

H4: Trauma Masa Lalu, Persepsi Diri, 

dan Inisiatif Promosi Kesehatan 

berpengaruh positif terhadap 

kesadaran kesehatan mental 

secara simultan di kalangan 

remaja di Sukabumi. 

 

PEMBAHASAN 

Hasil dari penelitian ini 

memberikan wawasan penting 

tentang bagaimana remaja di 

Sukabumi memandang diri mereka 

sendiri, pengalaman trauma mereka, 

promosi kesehatan, dan kesadaran 

akan kesehatan mental. Sejalan 

dengan literatur yang menyoroti 

dampak merugikan dari kesulitan 

masa kecil terhadap kesehatan 

mental, penelitian ini menunjukkan 

hubungan negatif yang signifikan 

antara trauma masa lalu dan 

kesadaran kesehatan mental di 

kalangan remaja Sukabumi (Larson et 

al., 2017; Slavin et al., 2024; Wood, 

2024). Penelitian sebelumnya telah 

mengungkapkan bahwa remaja yang 

mengalami trauma sering mengalami 

kesulitan dalam mengelola emosi dan 

mengenali kebutuhan kesehatan 

mental, yang mengarah pada 

rendahnya kesadaran dan perilaku 

mencari bantuan (Di Paola, 2023).  

Responden mengakui bahwa 

bekas luka psikologis dari trauma 

sebelumnya membatasi pemahaman 

mereka tentang masalah kesehatan 

mental, mendukung temuan ini dan 
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memperkuat hasil penelitian lain 

(Priyana, 2023; Stratford et al., 2014). 

Penelitian ini menekankan 

pentingnya mengadopsi strategi 

berbasis trauma yang memenuhi 

kebutuhan kesehatan mental remaja. 

Dengan mengidentifikasi dan 

memvalidasi trauma yang mereka 

alami, remaja dapat diberdayakan 

untuk menjadi lebih proaktif dalam 

menjaga kesehatan mental mereka 

melalui perawatan yang tepat. Untuk 

meningkatkan kesadaran tentang 

masalah kesehatan mental, sekolah, 

dan organisasi masyarakat harus 

mempertimbangkan untuk 

memperkenalkan teknik perawatan 

berbasis trauma yang mendukung 

mekanisme koping dan ketahanan. 

Korelasi yang kuat yang 

ditemukan antara persepsi diri dan 

kesadaran akan kesehatan mental 

menekankan peran penting citra diri 

remaja dalam kesehatan mental 

mereka di Sukabumi. Persepsi diri 

yang positif meningkatkan 

kemungkinan remaja untuk 

mengambil langkah proaktif dalam 

menjaga kesehatan mental mereka 

dan mengadopsi perilaku yang 

mendukung kesehatan.  

Hasil penelitian ini mendukung 

temuan sebelumnya (Meadley et al., 

2024; Ruan et al., 2023; Setyadi, 

2024) bahwa kesediaan remaja untuk 

mengenali masalah kesehatan mental 

dan mencari bantuan sangat 

dipengaruhi oleh tingkat harga diri 

mereka. Citra diri yang positif dapat 

dikembangkan melalui program-

program seperti inisiatif dukungan 

teman sebaya dan seminar 

pembangunan kepercayaan diri yang 

bertujuan untuk meningkatkan 

persepsi diri (Isni et al., 2024; Suvitha 

et al., 2024). Di Sukabumi, 

menciptakan lingkungan yang 

mendukung introspeksi dan 

penerimaan diri mungkin merupakan 

hal yang menantang, tetapi penting 

bagi remaja untuk merasa lebih 

nyaman berbicara dengan orang 

dewasa tentang masalah kesehatan 

mental mereka dan memanfaatkan 

layanan yang tersedia. 

Korelasi yang kuat antara 

kesadaran akan kesehatan mental dan 

promosi kesehatan menyoroti peran 

penting program pendidikan 

kesehatan dalam meningkatkan 

kesehatan mental remaja di 

Sukabumi. Taktik promosi kesehatan 

yang efektif dapat membantu 

mengurangi stigma, meningkatkan 

kesadaran, dan mendorong diskusi 

terbuka tentang masalah kesehatan 

mental, sebagaimana dibuktikan oleh 

penelitian ini dan sumber-sumber 

terkait (Jörns-Presentati et al., 2021; 

Kaess et al., 2014; Wahjuningtijas, 

2024).  

Temuan dari penelitian ini 

menunjukkan bahwa remaja di 

Sukabumi yang secara aktif 

berpartisipasi dalam program 

promosi kesehatan memiliki 

kesadaran yang lebih tinggi tentang 

masalah kesehatan mental dan lebih 

mungkin untuk mencari bantuan 

ketika dibutuhkan. Hal ini 

menegaskan pentingnya lembaga 

pendidikan, seperti sekolah dan 

organisasi masyarakat, untuk 

mengimplementasikan program 

pendidikan kesehatan mental yang 

komprehensif. Program-program 

tersebut harus mencakup strategi 

mengatasi masalah, penyediaan 

sumber daya, serta cara mengenali 

tanda-tanda gangguan kesehatan 

mental. 

Kesimpulan dari penelitian ini 

memiliki implikasi penting bagi para 

praktisi dan pembuat kebijakan yang 

bekerja di bidang kesehatan mental 

remaja, karena penelitian ini 
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menunjukkan perlunya strategi 

terpadu yang mempertimbangkan 

berbagai faktor yang memengaruhi 

kesadaran akan kesehatan mental. 

Intervensi harus berfokus pada 

promosi pendidikan kesehatan 

mental, meningkatkan persepsi diri, 

dan memberikan pengobatan yang 

sesuai dengan pengalaman trauma. 

Selain itu, kolaborasi antara institusi 

pendidikan, tenaga kesehatan dan 

organisasi masyarakat sangat penting 

untuk menciptakan lingkungan yang 

memprioritaskan dan 

mempromosikan kesadaran akan 

kesehatan mental. Remaja di 

Sukabumi dapat memperoleh manfaat 

dari pendekatan yang lebih holistik 

terhadap kesehatan mental dengan 

memanfaatkan kemitraan dan sumber 

daya masyarakat. 

 

SIMPULAN 

Penelitian ini menyoroti peran 

penting dari persepsi diri, pengalaman 

trauma, dan promosi kesehatan dalam 

mempengaruhi pemahaman remaja 

Sukabumi tentang masalah kesehatan 

mental. Dampak negatif dari trauma 

yang dialami sebelumnya 

menunjukkan pentingnya 

menerapkan strategi berbasis trauma 

dalam perawatan kesehatan mental. 

Di sisi lain, meningkatkan persepsi 

diri dan mendukung pendidikan 

kesehatan mental dapat membantu 

remaja untuk mengenali dan 

mengatasi masalah kesehatan mental 

mereka secara lebih efektif. 
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