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aim of this activity is to create a school environment that supports

teenagers' social development without triggering unhealthy gadget
Keywords: Gadgets, Navigate. addiction. In this way, teenagers can be guided towards conscious and
Student self-responsible behavior in using devices. The awareness and
awareness campaign will focus on how students can recognize the
dimensions of gadget addiction and some of the signs and symptoms of
mental disorders. The method of conveying information is carried out in
the classroom in the form of a focus group discussion. Before the
campaign is carried out, students will be given the SAS and PHQ9 forms
as basic measuring instruments that detect the possibility of potential
gadget addiction and mental disorders. Based on the results of addiction
scores and mental health disorders, it shows that there is a significant
correlation between addiction scores and mental health disorder scores
with a p value <0.037. Even though the magnitude of this relationship
is very weak linearly, several dimensions have a fairly clear cause and
effect path, thus providing confirmation that excessive exposure to the
use of digital devices will threaten the health of adolescents.

Abstrak

Remaja menavigasi lingkungan digital yang tidak pernah tidur, yang mengarah pada potensi gangguan pola tidur
dan kesehatan secara keseluruhan. Penggunaan gadget yang semakin meluas, begitu pula meningkatnya
kecanduan gadget di kalangan remaja. Tujun kegiatan ini untuk membentuk lingkungan sekolah yang mendukung
perkembangan sosial remaja tanpa memicu kecanduan gadget yang tidak sehat. Dengan demikian remaja dapat
diantar pada perilaku penggunaan gawai yang sadar dan bertanggung jawab pada diri sendiri. Kampanye
kesadaran dan kewaspadaan akan difokuskan pada bagaimana siswa dapat mengenali dimensi adiksi gadget dan
beberapa tanda dan gejala gangguan mental. Metode penyampaian informasi dilakukan di dalam kelas dalam
bentuk focus group discussion. Sebelum dilakukan kampanye, siswa akan diberikan form SAS dan PHQ9 sebagai
intrumen ukur dasar yang mendeteksi kemungkinan adanya potensi adiksi gadget dan gangguan mental.
Berdasarkan hasil skor adiksi dengan gangguan kesehatan mental menunjukkan bahwa ada korelasi signifikan
antara skor adiksi dengan skor gangguan kesehatan mental dengan nilai p<0.037. Meskipun secara linear besaran
hubungan ini sangat lemah, namun beberapa dimensi memiliki alur sebab akibat yang cukup jelas sehingga
memberikan penguatan bahwa keterpaparan berlebihan pada penggunaan gawai digital akan mengancam
kesehatan remaja
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PENDAHULUAN

Di era digital yang terus berkembang, di mana konektivitas ada di ujung jari, remaja
bergulat dengan tantangan rumit yang ditimbulkan oleh kecanduan gadget. Ketika ponsel pintar
dan perangkat digital lainnya menjadi bagian integral dari kehidupan sehari-hari, menjadi
penting untuk memahami dampak yang luas terhadap kesehatan mental remaja. Perkembangan
smartphone dan gadget digital lainnya telah mengubah kehidupan remaja secara signifikan di
seluruh dunia. Konektivitas dan akses informasi yang terus menerus membawa banyak
manfaat, tetapi juga menimbulkan tantangan baru (Abi-Jaoude et al., 2020).

Remaja menavigasi lingkungan digital yang tidak pernah tidur, yang mengarah pada
potensi gangguan pola tidur dan kesehatan secara keseluruhan. Seiring dengan penggunaan
gadget yang semakin meluas, begitu pula meningkatnya kecanduan gadget di kalangan remaja.
Kebutuhan kompulsif untuk tetap terhubung, seringnya menggunakan media sosial, dan
pengalaman bermain game yang imersif berkontribusi pada perkembangan perilaku kecanduan
(Ko et al., 2009). Kecanduan ini tidak hanya mengganggu aktivitas sehari-hari, tetapi juga
menimbulkan risiko terhadap kesehatan mental, yang mengarah ke masalah seperti kecemasan,
depresi, dan tingkat stres yang tinggi (Lamblin et al., 2017).

Korelasi antara kecanduan gadget dan menurunnya kesehatan mental pada remaja
merupakan hal yang semakin mengkhawatirkan. Waktu di depan layar yang berlebihan
dikaitkan dengan meningkatnya perasaan terisolasi, pola tidur yang terganggu, dan rasa cemas
yang tinggi. Perbandingan konsep diri yang terus menerus di platform media sosial dapat
menyebabkan rendahnya harga diri, masalah citra tubuh, dan dampak negatif secara
keseluruhan terhadap kesehatan mental (Beyens et al., 2016; Grist et al., 2017; Poton et al.,
2018).

Kecanduan gadget di kalangan remaja tidak hanya terbatas pada dunia maya;
kecanduan ini juga menjangkau ke dunia nyata, yang mempengaruhi kinerja akademik dan
interaksi sosial mereka. Ketidakmampuan untuk mengatur waktu yang dihabiskan untuk
gadget sering kali menyebabkan penurunan fokus pada studi, hasil akademik yang buruk, dan
hubungan yang tegang dengan teman sebaya dan anggota keluarga (Dwiastuti et al., 2022).

Negara-negara di seluruh dunia menyadari urgensi untuk menangani masalah kesehatan
mental remaja yang diperburuk oleh kecanduan gadget (WHO, 2017a, 2017b). Institusi
pendidikan, profesional kesehatan mental, dan pembuat kebijakan menerapkan berbagai
strategi untuk mempromosikan kesehatan digital. Ini termasuk kampanye kesadaran,
mengintegrasikan literasi digital ke dalam pendidikan, dan membangun sistem pendukung bagi
mereka yang berjuang melawan kecanduan gadget. Mendorong pendekatan yang seimbang
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terhadap penggunaan gadget sangat penting untuk mempromosikan kesehatan mental remaja.
Pendidikan dan komunikasi terbuka memainkan peran penting dalam memberdayakan remaja
untuk membuat pilihan berdasarkan informasi tentang Kketerlibatan digital mereka
(Apisitwasana et al., 2018). Selain itu, membina lingkungan yang menekankan kegiatan di luar
ruangan, interaksi tatap muka, dan refleksi diri dapat berkontribusi pada hubungan yang lebih
sehat dengan teknologi.

Kampanye kesadaran tentang dampak negatif kecanduan gadget dan penekanan pada
interaksi sosial langsung dapat membentuk lingkungan sekolah yang lebih seimbang. Upaya
bersama antara pihak sekolah, orang tua, dan siswa untuk membimbing remaja dalam
penggunaan gadget yang bijak dan sehat menjadi kunci untuk mengatasi dampak buruk
kecanduan gadget yang mungkin muncul dari interaksi sosial di sekolah . Dengan demikian,
melalui kesadaran dan kolaborasi, perlu ada peran dari pihak lain yang berkorelasi secara sosial
maupun akademik. Sebagai institusi kesehatan, Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Nani
Hasanuddin memiliki tanggung jawab sosial terhadap komunitas khususnya remaja dalam
mengahadapi ancaman adiksi digital yang semakin besar. Bersama dengan pihak sekolah,
kolaborasi Pendidikan dan Promosi kesehatan diharapkan dapat membentuk lingkungan
sekolah yang mendukung perkembangan sosial remaja tanpa memicu kecanduan gadget yang
tidak sehat. Dengan demikian remaja dapat diantar pada perilaku penggunaan gawai yang sadar
dan bertanggung jawab pada diri sendiri.

Tujun kegiatan ini untuk membentuk lingkungan sekolah yang mendukung
perkembangan sosial remaja tanpa memicu kecanduan gadget yang tidak sehat. Dengan
demikian remaja dapat diantar pada perilaku penggunaan gawai yang sadar dan bertanggung
jawab pada diri sendiri. Kampanye kesadaran dan kewaspadaan akan difokuskan pada
bagaimana siswa dapat mengenali dimensi adiksi gadget dan beberapa tanda dan gejala

gangguan mental.

METODE

Kampanye kesadaran dan kewaspadaan ini akan difokuskan pada bagaimana siswa
dapat mengenali dimensi adiksi gadget dan beberapa tanda dan gejala gangguan mental.
Metode penyampaian informasi dilakukan di dalam kelas dalam bentuk focus group discussion.
Sebelum dilakukan kampanye, siswa akan diberikan form SAS dan PHQ9 sebagai intrumen
ukur dasar yang mendeteksi kemungkinan adanya potensi adiksi gadget dan gangguan mental.

Hasil screening ini akan menjadi feed-back kepada pihak sekolah jika ditemukan ada
siswa tertentu yang perlu mendapatkan perhatian khusus. Jumlah peserta FGD sebesar 26
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siswa, dan kami mengutamakan siswa laki-laki karena dengan potensi keterpaparan gadget
yang cukup tinggi dari hasil wawancara, akibat akses berlebihan pada game online atau

bermain bareng.

\

1 Perencanaan Program:
Merancang program kampanye kesadaran adiksi digital dan deteksi gangguan kesehatan mental.

Menentukan lokasi dan waktu pelaksanaan program.

Pelaksanaan program akan dilakukan di lokasi mitra SMA Plus Budi Utomo Makassar
dengan alamat JI. Berua Raya No.1A, Paccerakkang, Kec. Biringkanaya, Kota Makassar,

e/

Berdasarkan tahapan pelaksanaan kegiatan di atas, maka kami telah membagi tugas dan

N

Gambar 1. Langkah pelaksanaan kegiatan meliputi:

tanggung jawab untuk setiap anggota tim pengabdian kepada masyarakat yakni:

Dengan menggabungkan pendekatan partisipasi aktif, kampanye kesadaran, dan
evaluasi sistematis, program ini diharapkan dapat memberikan kontribusi awal yang nyata
terhadap mitigasi adiksi digital dan peningkatan kesejahteraan mental di kalangan siswa SMA
Plus Budi Utomo Makassar.

HASIL
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat telah dilaksanakan di SMA Plus Budi Utomo
Makassar pada tanggal 21 Januari 2024 yang diikuti oleh lebih dari 60 peserta. Data yang

berhasil di himpun dari 26 siswa terutama kelas XI dan XII dengan jenis kelaim laki-laki dapat
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dilihat pada tabel berikut ini, yang sengaja dipilih karena memiliki kerentanan lebih tinggi

untuk terpapar adiksi digital terutama permainan game online.

Tabel 1. Deskripsi Karakteristik Peserta Kampanye

Karakteristik Rerata Min-Max SD
Usia 17.84 17-19 0.7
Berat Badan 59.69 40-87 125
Tinggi Badan 168.42 160.5-180.0 5.7
Indeks Massa Tubuh 21.04 13.9-29.7 4.3
Skor PHQ9 5.69 0.0-14.0 35
Skor SAS7 18.46 7.0-30.0 5.0

Berdasarkan profile usia yakni 17 hingga 19 tahun di dominasi oleh siswa berusia 17

tahun, dengan kondisi status gizi yang beragam yakni kurus dan berat bedan berlebih, namun

rerata indeks massa tubuh menunjukkan remaja ini memiliki status gizi yang normal, atau rasio

antara berat badan dan tinggi badan cukup seimbang di usia mereka.

Tabel 2. Deskripsi Dimensi Adiksi yang Dirasakan oleh Peserta Kampanye

Pertanyaan

5
n(%)

4 3 2 1
n(%) n(%) n(%) n(%)

Seberapa sering Anda merasa sangat memikirkan
smartphone Anda bahkan ketika Anda tidak
menggunakannya?

1(3.8)

6(23.1) | 11(42.3) | 7(26.9) 1(3.8)

Seberapa sering Anda merasa gelisah atau cemas
ketika Anda tidak dapat menggunakan
smartphone Anda?

2(7.7)

3(11.5) | 10(38.5) 830.8) 311.5)

Seberapa sering Anda merasa perlu menggunakan
smartphone lebih lama untuk merasa puas?

3(11.5)

8(30.8) 5(19.2) | 8(30.8) 2(7.7)

Seberapa sering Anda merasa sulit untuk
mengontrol berapa lama Anda menggunakan
smartphone?

1(3.8)

7(26.9) | 6(23.1) | 8(30.8) | 4(15.4)

Seberapa sering penggunaan smartphone Anda
menyebabkan konflik dengan orang lain atau
tanggung jawab Anda?

1(3.8)

1(3.8) | 3(11.5) | 5(19.2) | 16(61.5)

Seberapa sering Anda mencoba mengurangi
penggunaan smartphone tetapi kemudian
kembali ke kebiasaan lama?

4(15.4)

3(11.5) 9(34.6) | 6(23.1) 4(15.4)

Seberapa sering penggunaan smartphone Anda
menyebabkan masalah dalam kehidupan sehari-
hari, seperti penurunan produktivitas atau
gangguan tidur?

2(7.7)

2(7.7) | 8(30.8) | 6(23.1) | 8(30.8)

Berdasarkan item penilaian adiksi digital dapat dilihat bahwa dari nilai (5-1) rentang

yang bermakna selalu hingga tidak pernah, secara normatif peserta kampanye menjawab

dengan frekuensi tertinggi di rentang kadang-kadang, kecuali pada dimensi preoccupation,

tolerance, dan lack of control.
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Tabel.3. Deskripsi Potensi Gangguan Mental Yang Dirasakan Oleh Peserta Kampenye

Pernyataan 0 1 2 3
n(%o) n(%) n(%o) n(%)

Kurangnya minat atau kesenangan dalam melakukan 16 (61.5) | 8(30.8) 1(3.8) 1(3.8)

sesuatu

Merasa sedih, tertekan, atau putus asa 13(50.0) | 11(42.3) | 2(7.7) 0 (0.0)

Kesulitan untuk tertidur atau tertidur, atau terlalu banyak 10(38.5) | 10(38.5) | 2(7.7) | 4(15.4)
tidur

Merasa lelah atau kurang tenaga 10(38.5) | 13(50.0) | 3(11.5) | 0(0.0)
Nafsu makan buruk atau makan berlebihan 15(57.7) | 5(19.2) | 4(154) | 2(1.7)
Merasa buruk terhadap diri sendiri — atau merasa gagal 13(50.0) | 7(26.9) | 4(154) | 2(7.7)

atau telah mengecewakan diri sendiri atau keluarga
Kesulitan berkonsentrasi pada suatu hal, seperti membaca 13(50.0) | 8(38.0) | 5(19.2) | 0(0.0)
buku atau menonton televisi
Bergerak atau berbicara terlalu pelan sehingga orang lain 14 (53.8) | 10(38.5) | 2(7.7) 0(0.0)
bisa menyadarinya. Atau sebaliknya - menjadi sangat
gelisah atau gelisah sehingga Anda lebih banyak bergerak
dari biasanya

Pikiran bahwa Anda lebih baik mati, atau menyakiti diri 23(88.5) | 3(11.5) 0 (0.0) 0(0.0)
sendiri

Berdasarkan tabel 3, hasil identifikasi potensi gangguan mental secara normative menunjukkan
kecedrungan yang rendah. Umumnya peserta menjawab dari rentang (0) tidak pernah sama
sekali sampai dengan (3) hampir setiap hari, mereka secara subjektif mengatakan tidak
merasakan gejala sama sekali, kecuali pada perasaan sedih, tertekan, putus asa, gangguan tidur,
dan kelelahan atau tidak bertenaga.

Tabel.4. Analisis Korelasi Antara Skor Adiksi dan Skor Potensi Gangguan Mental

Variabel Koefisien t- Sig

Regresi | hitung
Konstanta 0.279 0.110 | 0.913
Skor Adiksi 0.293 2.214 | 0.037

F.Hitung=4.903; r square=0.170
Pada tabel 4 di atas menunjukkan bahwa ada korelasi signifikan antara skor adiksi dengan skor
gangguan kesehatan mental dengan nilai p<0.037. secara linear besaran hubungan ini sangat

lemah, Berikut adalah beberapa dokumentasi hasil pelaksanaan kegiatan.
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Gambar 2. Dokumentasi Pelaksanaan Kegiatan Kampanye Adiksi Digitan dan

Gangguan Kesehatan Mental
Selama kegiatan berlangsung peserta memberi respon yang sangat antusias, ini terihat dari
semangat dan keiginan mereka untuk bertanya sangat tinggi. Secara lisan kami melakukan
evaluasi berupa pertanyaan yang beraitan dengan materi kampanye, dan mereka mampu

menjawab dengan benar intisari dari materi pelaksanaan kegiatan.

DISKUSI

Berdasarkan hasil pemantauan potensi adiksi diperoleh rerata skor SAS 18.46 berada
di quartal tiga antara skor terendah dan skor tertinggi, ini artinya sebagian besar remaja yang
kami berikan edukasi memiliki kondisi tingkat adiksi cukup berat . Sementara potensi
gangguan mental yang dihasilkan dari penilaian subjektif oleh peserta terhadap diri mereka
sendiri memiliki rerata skor PHQ 5.69 berada di quartal dua antara nilai terendah dan tertinggi,
ini menunjukkan bahwa mereka berada pada potensi gangguan mental derajat ringan. Secara
keseluruhan tidak ada hal yang perlu mendapatkan pengangan segera dari aspek gangguan
mental, namun dari segi tingkat adiksi perlu ada perhatian khusus untuk segera ditindaklanjuti.

Berdasarkan hasil penilaian adiksi digital dapat dilihat bahwa dari nilai (5-1) rentang
yang bermakna selalu hingga tidak pernah, secara normatif peserta kampanye menjawab
dengan frekuensi tertinggi di rentang kadang-kadang, kecuali pada dimensi preoccupation,

tolerance, dan lack of control. Ini menunjukkan bahwa mereka menggunakan gadget karena
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terlalu sering memikirkan untuk menggunakannya, memiliki batas toleransi yang tinggi karena
kepuasan menggunakan gadget semakin lama semakin menurun sehingga mereka harus
menambah durasi penggunaan gadget mereka, dan yang terakhir ketidakmampuan mengontrol
diri dalam menggunakan gadget terutama lamanya menggunakan gadget. Dari ketiga dimensi
yang memiliki kecendrungan yang cukup parah ini, dimensia “lack of control” adalah dimensi
yang bisa dimodifikasi oleh peran orang tua di rumah dan peran guru disekolah, selain dengan.
meningkatkan kesadaran mereka secara pribadi mengenai ancaman kesehatan yang dirasakan

Berdasarkan hasil identifikasi potensi gangguan mental secara normative menunjukkan
kecedrungan yang rendah. Umumnya peserta menjawab dari rentang (0) tidak pernah sama
sekali sampai dengan (3) hampir setiap hari, mereka secara subjektif mengatakan tidak
merasakan gejala sama sekali, kecuali pada perasaan sedih, tertekan, putus asa, gangguan tidur,
dan kelelahan atau tidak bertenaga. Sekilah bila disandingkan dengan kondisi adiksi, ini
mungkin bias dinilai sebagai efek samping dari keterpaparan penggunaan gadget yang
berlebihan sehingga mengganggu siklus tidur, dan istirahan yang pada akhirnya mempengaruhi
mood dan kebahagiaan. Kondisi ini didukung secara statistik oleh hasil analisis korelasi regresi
antara total skor adiksi dan total skor gangguan kesehatan mental.

Berdasarkan hasil skor adiksi dengan gangguan kesehatan mental menunjukkan bahwa
ada korelasi signifikan antara skor adiksi dengan skor gangguan kesehatan mental dengan nilai
p<0.037. Meskipun secara linear besaran hubungan ini sangat lemah, namun beberapa dimensi
memiliki alur sebab akibat yang cukup jelas sehingga memberikan penguatan bahwa
keterpaparan berlebihan pada penggunaan gawai digital akan mengancam kesehatan remaja
(Bhanderi et al., 2021; Dienlin & Johannes, 2020; Fischer-Grote et al., 2021; Girela-Serrano et
al., 2022; Pérez de Albéniz Garrote et al., 2021). Oleh karea itu penting adanya perencanaan
terfokus pada pencegahan adiksi iital untuk memperkuatan ketahanan mental para remaja.
Pencegahan yang berbais skolah (Throuvala et al., 2019) dengan melibatkan kolaborasi
akademik bersama perguruan tnggi bisa menjai wadah yangberlanjut alam hubungan tanggung

jawab sosial bersama untuk meningkatkan kualitas hidup remaja.

KESIMPULAN

Berdasarkan tujuan pelaksanaan kegiatan yakni meningkatkan kesadaran dan
kewaspadaan remaja terhadap adiksi digital dan gangguan kesehatan mental, kegiatan yang
berlangsung selama satu hari ini berhasil menghimpun data dan mengukur korelasi antara
adiksi digital dan potensi gangguan mental pada remaja di SMA Plus Budi Utomo Makassar.
Kegiatan ini sebagai dasar dan langkah awal untuk membangun sistem pencegahan adiksi
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digital berbasis sekolah. Oleh karena itu disarankan kepada pihak sekolah agar memberi
prioritas khusus terhadap dua tema permasalahan remaja ini di era digital 5.0, agar sekolah
tidak menjadi sekedar lembaga yang mendidik siswa menjadi insan yang cerdas secara kognitif,
afektif, dan psikomotorik, melainkan juga sehat secara fisik, sosial, dan metal secara holistik.
Untuk perencanaan selanjutnya, hasil yang diperoleh dari kegiatan ini akan diteruskan kepada
pihak sekolah, sekaligus menjadi data dasar untuk melakukan sreening secara menyeluuh pada
seluruh siswa dan calon siswa secara berkesinambungan. Tim pelaksana kegiatan juga akan
melakukan diskusi mengenai program edukasi tertsruktur yang bisa dimasukkan dalam
kegiatan sekolah dan tidak mengganggu proses belajar mengajar sehari-hari. Salah satu opsi
terbatas yang bisa diusulkan adalah meracang sistem deteksi dini berbasis online yang bisa

memberi hasil yang lebih cepat
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